Рак молочной железы. Приговор? Нет, это только диагноз...

Врачи бьют тревогу!

Статистические данные Минздрава неутешительны: более 40% российских женщин страдают тем или иным заболеванием молочной железы. Причем в последние годы наблюдается значительный рост числа женщин, которым поставлен грозный диагноз - рак. Что же касается Москвы, то здесь с 1996 года в структуре онкологической заболеваемости рак молочной железы находится на первом месте и является наиболее частой причиной женской смертности. Среди заболевших - пациентки различных возрастных групп, однако наиболее подвержены этому опасному недугу женщины старше 40 лет.

Современная медицинская диагностика позволяет выявить рак молочной железы на самых ранних стадиях (так называемый "минимальный рак"), когда болезнь может быть полностью побеждена, но вот беда - в большинстве своем женщины обращаются к врачу-маммологу лишь при явных признаках болезни (уплотнения в груди, боли, выделения из соска и т.д.). Больше того, многие из-за страха перед обследованием начинают заниматься самолечением, обращаются к экстрасенсам, колдунам и другим шарлатанам, которые за немалые деньги обещают стопроцентное и быстрое излечение от любых недугов. В итоге - время упущено и результат плачевный. А ведь врачи не перестают повторять: любая женщина, даже при отсутствии жалоб на здоровье, должна показываться специалисту-маммологу хотя бы раз в год!

Коротко о причинах...

Причины роста столь грозного заболевания, как рак молочной железы, многообразны (на эту тему написано немало научных статей и монографий). Назовем лишь основные: неблагоприятная экологическая обстановка; ранние аборты; некоторые эндокринные и гинекологические заболевания; ушибы молочных желез; неблагоприятная наследственность. Но каковы бы ни были причины, главным остается следующее правило: предупреждение развития рака молочных желез возможно только при адекватном лечении предопухолевых заболеваний. Современные методы диагностики позволяют вполне успешно распознать такие стадии заболевания молочной железы, как фиброзно-кистозная мастопатия, киста, доброкачественная опухоль и, конечно же, злокачественная.

Наиболее эффективной является комплексная диагностика. Она складывается из клинического обследования пациентки с пальпацией желез, маммографии (рентгеновских снимков молочных желез, производимых на специальных аппаратах-маммографах с низкой дозой лучевой нагрузки), ультразвукового исследования молочных желез, пункции выявленных образований и взятия материала для биопсии.

Куда пойти лечиться?

По счастью, в настоящее время у женщин есть выбор. К их услугам - множество лечебных учреждений. Откройте любую газету, и вы обязательно увидите массу рекламных объявлений. Но реклама рекламой, а как сделать правильный выбор?

Прежде всего, доверяйте свое здоровье грамотным специалистам, с большим опытом работы и высокой квалификацией. Во-вторых, обратите внимание на информацию о том, каким лечебно-диагностическим оборудованием располагает данное медицинское учреждение. И конечно же, не лишним будет поинтересоваться: какие цены в рекламируемом Храме Здоровья? Поверьте, астрономические гонорары врачей не означают, что качество лечения будет соответствовать "лучшим мировым стандартам".

Несколько полезных советов

Как показывает практика, многие женщины даже не подозревают, что их молочные железы имеют уплотнения и другие проблемы. Конечно, поставить правильный диагноз и назначить эффективное лечение может только специалист, но не лишним будет знать о некоторых приемах самообследования молочных желез. Лучшее время для самообследования - первая неделя после окончания месячных. Не менструирующие женщины должны делать это каждый месяц в один и тот же день.

Осмотр. Производят стоя перед зеркалом с опущенными, затем с поднятыми вверх руками. Поворачиваясь в пол-оборота направо и налево, осмотрите левую и правую грудь. Обратите внимание, есть ли: втяжение или выпирание участка кожи; втяжение соска или укорочение радиуса ареолы; изменения обычной формы и размера одной из молочных желез; желтоватые или кровянистые выделения из соска или патологические изменения - корочки, подмокание.

Пальпация (ощупывание). Надо лечь на спину, под лопатку обследуемой стороны подложить небольшой валик или подушечку, чтобы грудная клетка была слегка приподнята. Ощупывать каждую грудь нужно противоположной рукой, причем не следует грубо мять молочную железу или захватывать большой участок ткани, так как при этом создается впечатление, что в ней находятся уплотнения, которых на самом деле нет. Исследование проводят в трех положениях: рука вверх за голову, в сторону, вдоль тела.

Пальцами противоположной руки ощупывают наружную половину молочной железы, начиная от соска и продвигаясь кнаружи и вверх к боковой части грудной стенки. Затем пальпируют все участки внутренней половины железы от соска к грудине, определяя, нет ли узлов, уплотнений или изменений в структуре ткани или в толще кожи.

Далее следует прощупать подмышечные и надключичные области и при умеренном сдавливании ареолы и соска между пальцами проверить, нет ли выделений.

При обнаружении любых отклонений следует немедленно обратиться к врачу-маммологу!!!

