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Eloszo

A radiologia alapképzését Eurdpaban a nemzeti rendszerek szerint biztositjak, s akadémiai intézmeényenként
jelentésen eltérhet. Néha a radioldgia teruletét "atfogd tudomanyagnak” tekintik, vagy maés klinikai tudomanyagak,
példaul a belgydgyaszat vagy a sebészet 6sszefliggéseben tanitjak.

Ez az e-konyv azzal a céllal jott létre, hogy Eurdpa-szerte segitse az orvostanhallgatokat es az egyetemi tanarokat
a radiologia egészenek koherens tudomanyagkent vald megértésében és oktatasaban. Tartalma az ESR alapfoku
Eurdpai Radiologiai Képzési Tantervének alapul, és 6sszefoglalja az alapvetd elemeket, amelyeket minden
orvostanhallgatonak ismernie kell. Bar a képértelmezéshez szikséges specifikus radiologiai diagnosztikai
készségeket nem minden hallgatd sajatithatja el, és inkabb az ESR képzési tantervek posztgradudlis szintjeinek
celjai kozé tartozik, ez az e-kdnyv tovabbi betekintést is tartalmaz a modern képalkotassal kapcsolatban. Ennek a
celja, hogy az erdekl6dd egyetemi hallgatd megértse a modern radioldgiat, tukrézve annak multidiszciplinaris
Jjellegét, mint szervalapu specialitast.

Szeretnénk kulon kdszonetet mondani az ESR Oktatasi Bizottsaga szerzdinek es tagjainak, akik hozzajarultak ehhez
az e-konyvhoz, Carlo Catalanonak, Andrea Laghinak és Palkd Andrasnak, akik kezdeményezték ezt a projektet,
valamint az ESR Hivatalnak, kulénosen Bettina Leimbergernek és Danijel Lepirnek a projekt megvaldsitasaban

nyUjtott tdmogatasukert.

Reméljuk, hogy ez az e-konyv hasznos eszkdzként szolgalhat az egyetemi radioldgiai egyetemi oktatasban.

Minerva Becker Vicky Goh
ESR Education Committee Chair ESR Undergraduate Education Subcommittee Chair
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Szerzoi jog és felhasznaloi feltételek

Ez a mU a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 nemzetkozi Licenc alatt
készUult.

Onnek lehet6ségében All:
Megosztas — masolja és terjessze az anyagot barmilyen médiumban vagy formatumban

A kovetkez6 feltételekkel:

» Forrasmegjeldlés — Meg kell adnia a megfeleld forrasmegjeldlést, meg kell adnia a licencre mutato
hivatkozast, és jeleznie kell, hogy torténtek-e modositasok. Ezt barmilyen ésszerl mdédon megteheti, de

nem olyan maédon, amely azt sugallja, hogy a licenciaadd tamogatja Ont, vagy a médositott formatumot.

* Kereskedelem— Az anyagot nem hasznalhatja kereskedelmi célokra.
«  Atalakitas — Ha Ujrakeveri, tlakitia vagy épit az anyagra, nem terjesztheted a médositott anyagot.

Hogyan kell idézni ezt a munkat:

Eurdpai Radioldgiai Tarsasag, Federica Pediconi, Fiona J. Gilbert, Francesca Galati, Filipe Barros Alves, Pascal
A.T. Baltzer, Melis Baykara Ulusan, Paola Clauser, Francesca Ferrara, Elisabetta Giannotti, Fleur Kilburn-
Toppin, Maria Adele Marino, Jessica Muscat, Simone Schiaffino, Rubina Manuela Trimboli, Chantal Van
Ongeval, Thiemo J.A. van Nijnatten, Giulia Vatteroni, Mirjam Wielema (2023) eBook for Undergraduate
Education in Radiology: emlé képalkotas. DOI 10.26044/esr-undergraduate-ebook-14
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m. pectoralis
major

mirigyszovet

zsirszovet

alsé athajlas

Bevezetés

Az eml6mirigy egy nagyjabdl szimmetrikus
bérfuggelék, f6 feladata a tejtermelés.

Az eml6t bér boritja, cstcsanal kerek pigmentalt

terilet: a bimbéudvar van, melynek kozepébdl
emelkedik ki a bimbo.

A pubertasig az eml6k mérete és kinézete mindkét
nemben hasonl6, ekkor a n6kben mérete, térfogata és
textraja hormonalis és genetikai hatasokra jelentGsen
megvaltozik. Ez minden 0&sszetevgjének (mirigy,
periductalis stroma és kotészovet) proliferacidjabdl
adodik. Férfiakban pubertas idején a mirigyallomany
nem fejlédik ki, ezért élethosszig a prepubertaskorinak
megfelel6 marad.
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A bimbé és bimbdéudvar

P Emlé anatémia

. . . .. P 1. ., . P Bimbo6-és bimboudvar
A bimbodhoz dsszefutd jaratok ultrahang (UH) anatomiaja normalis emlében. A jaratok echomentes

cs@szer( struktarak, melyek a bimbo felé haladnak. Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatés

Blmbo Diagnostikus képalkoté technikak
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kifejezetten denz

Az emlék szerkezete

szinte teljesen zsiros

Az emlé denzitdésa a benne [év6é kot6- és
mirigyszovet mennyiségétdl fiigg. Ez a menstruacios
ciklus alatt az epithelialis sejtek proliferacidja és az
erezettség fluggvényében valtozik.

Térfogata terhességben is megné a kifejl6dé
mirigyvégkamrak és a hozzajuk csatlakozé jaratok
miatt.

A menopauza utan a mirigy atrofizal, a kotészoveti
struktdrak  megnydlnak.  Hormonpotld  kezelés
megndvelheti az eml6 parenchyma mennyiségét

PR

Mammografian a mirigy- és kotészovet
mennyiségét az ACR BI-RADS' 4
kategoriaba sorolja:

a: szinte teljesen zsiros
b: elszort fibroglandularis elemek
c: heterogénen denz

d: kifejezetten denz

P EmlS anatémia
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Az emld felosztasa

P Emlé anatémia
P Negyed anatomia

Anatomiai Variansok

Jobb emlé
. 2z p P Terhesség and szoptatas
12 bra Egy a bimboén athaladé kereszttel az emlé6t 4
negyed re oszthatjuk. Diagnostikus képalkoté technikak
Hénalj- Az eml6 betegségei: j6indulati
nydlvany A kulsé-felsé6 negyedhez a hénaljnydlvany L
. il _ _ _ _ Az em|6 betegségei: rosszindulatd
csatlakozik. Az abran lathatd moédon az ora
Kalso-felss | Belss-felsd szamlapjanak megfeleléen is lokalizalhatjuk Axilla
negyed negyed az elvéltozésokat, megadva a bimbobtdl Beavatkozasok
Jora 3 6ra mért tavolsagot is. -
Sziirés
Kilsé-alsé Bels6-also
negyed negyed Magas riziké nék
¢ -
ﬁ A legtobb mirigyszovet a kils6-felsé
" negyedben van, ezért itt a leggyakoribb Take-Home Messages
az emlérak. Referenciak



Eml6szerkezet: lebenyek és lebenykék Q

-

5

| Terminalis ductalis lobularis egység

[J Lobulus
Alveolus

JAN

Az eml6 mirigy-, zsir- és kotszovetbdl all.

A mirigytest (mddosult apokrin mirigy) lebenyekre oszlik
és tejet termel, ami a jaratokon keresztil jut el a bimbohoz.
A bimbé és a bimbdudvar a lathaté emlé részei.

Kotgszovetes lemezek (retinakulumok) osztjak a mirigyet
lebenyekre és lebenykékre.

Minden eml6 12-20 lebenyének valadékat kulon f6 jarat
vezeti a bimbohoz.

Minden lebeny lebenykékre oszlik, melyeket terminalis
ductalis lobularis egységeknek (TDLU) is neveziink. Innen
jaratok (ductusok) vezetik a tejet a bimbohoz.

A TDLU-k epithelialis struktarak, melyek szoptatas
idején tejet termelnek, valamint itt alakulnak ki az
emlédaganatok és prekurzoraik.

Az emlo képalkotasa

P Emlé anatémia
P Lebenyek és lebenykék
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d asda

Az emldk terhesség és szoptatas alatt

A terhesség 2. hdnapjaban az eml6k novekedése a TDLU-k megnagyobbodasanak és Gj TDLU-

P Eml6 anatémia
P Valtozasok terhesség és
szoptatas alatt

k képz&désének az eredménye. A 3. és 4. hénapban a lebenyek a valadék felszaporodasanak Anatomiai Variansok
kovetkeztében tovabb nének. A szoptatas kezdetekor a térfogat ndvekedését elsésorban a

.. .. . Terhesség and szoptatas
mirigykomponens novekedése okozza.

Diagnostikus képalkoté technikak

Az eml6 betegségei: joindulati

Az emld betegségei: rosszindulata

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

mirigyszovet

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
T1-stlyozott MR-kép terhesség el6tt és alatt ugyanarrél a betegrél. Nyilvanvalo a

) ) o ST eferenciak
térfogatndvekedés és mirigyszaporodas mindkét oldalon. R

Teszteld a tudasod
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Normal férfi emlé

Gynecomastia

Férfiakban az eml6k  kicsik, laposak és
szimmetrikusan  helyezkednek el a kozépsé
clavicularis vonalban a 4. bordakdz magassagaban.

Szerkezetileg a férfi emlé a pubertas el6tti ndi
eml6hoz hasonlit: a mirigytest atrofias, melyen belil
a kotbszovet tulsulyosabb, mint az epithelialis
parenchyma.

Pubertaskor a férfi eml6 - altalaban csak egy
oldalon - hormonalis  ingadozas  miatt
hipertrofizalhat (gynecomastia), ugyanis atmeneti
Osztrogén talsaly alakul ki az androgének folott.

KésGbbi életkorban a gynecomastia oka altalaban
gyogyszermellékhatas.

P Emlé anatémia
P Férfieml6 és gynecomastia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatés
Diagnostikus képalkoté technikak

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam ulés
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Z épalkota

Normal fejlédési variaciok

Eml6 anatémia
. ” . e et . B P Anatomiai Variansok
Korai thelarche: az emlék egy vagy kétoldali kifejlédése 772 éves kor elétt, ultrahanggal b Normal fejlodési variaciok
Y Y )

normalis eml&szerkezet abrazolodik. , ,
Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Idiopatias korai thelarche: altalaban 1-3 éves korban jelentkezik, 4 éves kor utan szokatlan,
magétél elmalik. Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ilés

Take-Home Messages

Referencidk

3 éves lany, tapinthaté csomé a bimbo mogott, az UH eml6 kezdeményt/normalis emlészerkezetet mutat

. . Tesztel
korai thelarche-nek megfeleléen
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Gynecomastia

Eml|é anatémia

P Anatomiai Variansok
b Gynecomastia

=> az emlé kifejl6dése férfiakban.

Terhesség and szoptatas

Elettani:

* azGjszulottek 90%-aban atmeneti emlé hipertrophia
alakul ki anyai hormonhatasra

* pubertas utan 1-2 évig (az egészséges fiuk 75%-aban)

Diagnostikus képalkoté technikak
Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Tovabbi okok:
. . T . .. .. Beavatkozasok
» anabolikus szteroidok, digitalisz, izoniazid, triciklusos
Sziirés

antidepresszansok, marihuana
» Klinefelter-szindroma, anorchismus, szerzett
testicularis elégtelenség, androgén receptorhiany
» elhizashoz tarsulva altalaban csak zsirszovet van
jelen: pseudogynecomastia

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referencidk

o p Tesztel
Gynecomastia tipusos ultrahang képe:
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Velesziiletett és fejlédési abnormalitasok

= bimbo és eml§ fejl6dési anomaliak

" Polythelia => szamfeletti bimbd, a leggyakoribb (altaldban a f6 bimbotol caudalisan)

" Polymastia => jarulékos eml6szovet, a tejléc inkomplett felszivodasa, altalaban megné
terhesség és szoptatas alatt

" Amastia => az eml6 hianya

" hiperplasia és hipoplasia => egy- vagy kétoldali

" Veleszlletett bimbo behlGzodas (3%) ductectasiaval illetve periductalis mastitis-szel
tarsulhat

" Ectopias emlGszovet: a tejlécnek megfelel6en az ectodermalis emlGtelep inkomplett
felszivodasa. Leggyakrabban axillarisan talalhato (a nék 2-6%-aban).

" Poland syndroma => hianyzé vagy alulfejlett pectoralis izomzat, eml6 hipoplasia vagy
aplasia, borda és mellkasfal deformitasok és ipsilateralis végtag abnormalitasok [ritka:
1/36.000-50.000]

Emlé anatémia
Anatomiai Variansok

b Velesziletett fejldési
abnormalitasok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az eml6 betegségei: j6indulati

Az em|6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié
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Velesziiletett és fejlodési abnormalitasok

Eml|é anatémia
P Anatomiai Variansok
b Velesziletett fejldési

abnormalitas ok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
Az eml6 betegségei: j6indulati

Sternalis izom: Az eml6 betegségei: rosszindulata

Axilla
* A melkasfaliizomzat ritka anatomiai .
.- beavalkozasok
variansa
Sziirés

* Gyakran oka az alpozitiv
mammografianak, mert csomoként
abrazolodik

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referenciak

Sternalis izom mammografias és MR-képen Tesstel
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Terhesség

Emlé anatémia

Fiziologias elvaltozas, melynek soran az emlé felkészil a szoptatasra (az emelkedett szérum e e

Osztrogén, progeszteron €és prolaktin szint hatasara) b Terhesség and szoptatas
b Terhesség

y74 . P . . - . - - ’r . . . P - ol =
" Jelents ductalis és lobularis proliferaci6 a terhesség elsé heteiben Diagnostikus képalkotd technikak

" 5-9 héten: generalizalt eml6 megnagyobbodas és progressziv bimbd pigmentacio £z em|§ betegsegel: joindulatd

” . . - - - . . - o - - - . . . - oo Fog = 0: . -
" Els6 trimeszter: 6sztrogén hatasra ductalis proliferacié és alveolaris-lobularis névekedés zajlik. A Azeml6 betegségei: rosszindulatd

mirigy fokozatosan elfoglalja a zsirszovet helyét, mely megnovekedett erezettséggel és Axilla
véraramlassal jar Beavatkosisok
" A terhesség masodik felében hiperplasia, a zsiros-kotészovetes stroma fokozatos felszivodasa és e
a colostrum (el6tej) felszaporodasa a mirigyvégkamrakban

Magas riziké nék

Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
Ref il

ﬁ A mirigyszovet szaporodasa kovetkeztében az emlé tipusos UH-szerkezete
diffdzan hipoechogénné valik

Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Szulés utan

" Aterhesség végén a magas Osztrogén és progeszteron szint a prolaktin ellen hat meggatolva

a tejtermelést, bar a colostrum mar megjelenik a mirigyvégkamrakban.

" Sziilés utan: az 6sztrogén és progeszteron szint csokkenése folyamatos prolaktin elvalasztast
eredményez a hipothalamusban. A prolaktin, valamint a bimb6 szoptatas altali fizikai
stimulacidja oxytocint szabadit fel az adenohipophysisbél, ami kivaltja és fenntartja a

tejelvalasztast.

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

B SzUlésutan
Diagnostikus képalkoté technikak
Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié



Az emlo képalkotasa

Szilés Q

Emlé anatémia

Lactogenesis => a mirigy a terhességi proliferativ allapotb6l atfordul szekretoros allapotba a Anatomiai Variansok
szoptatés soran p Terhesség a?t:! szop tatas
B SzUlésutan
" A termelt tej mennyisége nem figg a mirigyszévet mennyiségétél, a ductusok szamatol vagy Diagnostikus képalkots technikak
atmérgjétdl (0sszességében az emlék méretétsl) Az eml betegségei: j6indulati
" Rogton szulés utan a colostrum felszaporodas miatt novekszik az eml6 Az eml§ betegségei: rosszindulati
e e L ) Axill
* 3-7 nappal szllés utan tej valasztodik ki a mirigyvégkamrakban e
< < - < < . . . . e ez P Beavatkozasok

» Szoptatas utani elvaltozasok: periductalis/perivascularis stromalis kotészovet felszaporodasa

Sziirés
" A mirigysejtek és a ductalis agrendszer regresszidja

Magas riziké nék

Kommunikacié

. . . P . L rpe OnkoTeam ilés
Ezen elvaltozasok eredményeként szoptatas alatt az emlé UH-on diffazan
A hiperechogén lesz a fokozott vaszkularitas és a jaratok szaporodasanak e
fuggvényében Referencik

Teszteld a tudasod
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Z €mI0 Kepalkotasa

Szoptatasi id6szak

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

p Terhesség and szoptatas

Mammografian (sziiréssel érdemes
B Szoptatas

3 honapot varni a szoptatas
befejezése utan):

Diagnostikus képalkoté technikak

" ndvekedés és parenchyma Az eml6 betegségei: jsindulatd

Szaporu lat Az eml6 betegségei: rosszindulatd
" az eml6 szerkezete kicsit vagy nem Axilla
valtozik
Beavatkozasok
Szlirés
UH kép:

Magas riziké nék

" a parenchyma echogenitasa né
Kommunikacié

® ductectasia
OnkoTeam ulés

® fokozott vaszkularitas

Take-Home Messages

Az eml6 UH-képe szoptataskor. B-modu képen fokozott echogenicitast koté- Referenciak
és mirigyszovet latszik, kétoldali tagult jaratokkal (szirke nyil). Némelyik

jaratban echogén anyag van (fehér nyil). v



Az emlo képalkotasa

Képalkoté vizsgalatok

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Az eml6 radiolégiaban hasznalt legfontosabb képalkoté technikak a: b Diagnostikus képalkotd technikdk
Az eml6 betegségei: j6indulati

o mamm ogréﬂa; Az em|8 betegségei: rosszindulati
. . Axilla
- tomoszintézis (DBT);
Beavatkozasok
- ultrahang (UH); Szrés

Magas riziké nék

« magneses rezonancia vizsgalat (MR); )
Kommunikacio

- kontrasztanyagos mammografia (CEM). OnkoTeam ilés
Take-Home Messages
Cforencia
Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Mammografia: rontgen képalkoto
technika, amelyet kifejezetten
emlé leképezésére terveztek.

A mammografiaval készllt
felvételek - azaz a
mammogramok - elkészitése

soran az eml6t osszenyomijak,
hogy az eml6 szovete széttertljon
és ezaltal jobban lathatéva valjon.

A standard mammografias
felvételek a craniocaudalis (CC)
és a mediolateralis ferde (MLO)
nézetek.

A craniocaudalis (CC) és a mediolateralis ferde (MLO) felvételek készitésének iranya

fs’ ,f"*\:
A )

‘&%

V“%

CC nézet

MLO nézet

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
p  Mammogréfia

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla

Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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CC nézet MLO nézet

Fibroglandularis szovet
Zsir

Cooper-szalagok

?\ \ Nyirokcsomék
\

/ Az eml6bimbé vonala

Bal emlé Jobb emlé Bal emlé

Az eml6 anatémiaja normal mammografian



Az emlo képalkotasa

Mammografia

Emlé anatémia

Alapelvek Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

-

« A megfelelé pozicionalds minéségi kritériumai mammografias felvételek készité
soran a kovetkez8k:

P Diagnostikus képalkoté technikak

p  Mammogréfia

Az eml6 betegségei: j6indulati

° m: °© M: Az eml6 betegségei: rosszindulatd
. Megfelelc’fen abrazolédjon az emlé belsé- « A mellizom az emlébimbé vonala il
hatso terllete; ala nylik; e
. , , . kozasok
= A mellizmot - ha lehetséges - le kell képezni; - Amellizom elilss kontdrja feavatiozasok
= Ha a mellizmot nem sikerdl megjeleniteni, dombord; Szlirés
akkor az eml6bimbd vonalanak (amely egy « A mellizom felsg része Magas risiké nik
. . B Miagas riziko NoK
képzeletbeli vonal a mellbimbétol a szélesebb, mig az als6 része
mellizomig) hossza a két killénb6z8 nézet (CC fokozatosan elkeskenyedik; Kommunikacié
és MLO) esetében nem térhet el 1 cm-nél Ay als sthailss 16l Iathats. OnkoTeam iilés
jobban; z also athajlas jol lathato;
. . .. .. N . Trs7¢ i 31 Take-Home Messages
= A zsirszdvet a fibroglandularis szévet mogott A %S|rs£20\./.et“a;tfl|lc/)tr§g:?nduIa s
= A mellbimbé oldalrél, profilban abrazolodik. *  Amellbimbo profilban Teszteld a tudasod

abrazolodik.




Az emlo képalkotasa

Mammografia
Em|6 anatémia
Anatomiai Variansok
\ Terhesség and szoptatas
= Az atlagos mirigy dozis [Average Glandular Dose] (AGD) = a mammografia soran az eml6 N
.. . _ _ P _ P _ LDiagnosukus kepalkoto technikak
mirigyszovete altal elnyelt atlagos dozis becslése, mértékegysége a Gray (Cy): > Mammografia
Az eml6 betegségei: joindulati
AGD =K x g XC XS Az eml6 betegségei: rosszindulati
K: belépési feltleti levegé kerma Axilla
g: atvaltasi tényez6 50%-0s mirigyes eml6 esetén a vastagsag és a felezéréteg alapjan oo
. Az 4= P . .. .. . . . Beavatkozasok
c: korrigald tényez6 nem szabvanyos mirigyes szoveti arany/vastagsag alapjan
\s: korrigal6 tényezé nem molibdén anéd/sz(iré kombinacio alapjan / Szlirés
Magas riziké nék

Kommunikacié

= Az AGD mammografidban 0,8 és 2,5 mGy kozoétt van 4,5 cm vastag PMMA

: o T ) OnkoTeam ilés
(polymetil-metakrilat) fantom esetén klinikai vizsgalatoknal prateam

7”7 7”7 -~ - .. - - - . )4 T k_H m M
= Az AGD né az emlé vastagsaganak novekedésével (ezért is fontos az emlék .

bsszenyomasa) Referenciak

= Az AGD javasolt értéke: 3-4 mQy. Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Mammografia
Emlé anatémia
Anatomiai Variansok
Terhesség and szoptatas
/ F& indikaciok \ P Diagnostikus képalkoté technikak

o . p  Mammogréfia
« Szlir6 mammogrdfia:
Az eml6 betegségei: joindulati
o Olyan tunetmentes néknél, akiknél a mellrak korai/potencialisan gyogyithaté

7. _ _ Az eml6 betegségei: rosszindulatd
stadiumban azonosithato

Axilla
o Az adott orszag elGirasaitol fuggéen 45-50 éves korosztalytdl 70-74 éves korig etkosieok
\ javasolt.
Sziirés
/ « Diagnosztikus mammogrdfia: \ NI
o Tunetes betegeknél vagy a sz(ir6 mammografian talalt eltérés tovabbi vizsgalatara Kommunikacié
o A standard mammografias felvételeket kiegészitik tovabbi felvételekkel (pl.
oldals6 nézet, ranyomasos felvétel, stb.) a szlirés soran észlelt eltérés tovabbi Take-Home Messages
értékelése érdekében S

\_ J o




Az emlo képalkotasa

EmlS tomoszintézis (DBT)

Emlé anatémia

Alapelvek/relativ diagnosztikai érték/f6 indikacié BB S el
A RTG sugarforras elfordulasa

Terhesség and szoptatas
.“IIIII.... Jernesseg and szoplatas

P Diagnostikus képalkoté technikak
p Tomoszintézis

» A digitalis tomoszintézis (DBT) 3D jellegii képeket
(szeleteket) készit az emlérél, tébb alacsony dézisi,
korlatozott szogtartomanyban elfordulva készitett 2D

projekcié rekonstrukcioja alapjan

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

* Csokkenti az atfedé szovetek okozta problémat a Axilla
standard mammografias felvételekkel szemben és )
B . ; B B B L Beavatkozasok
ezaltal megnoveli az elvaltozasok észlelhetéségét, 3
ndvekszik az érzékenység és a specificitas/csdkkenti ll(ompresszms Szlirés
- P . _ emez
az alnegativ és alpozitiv eredményeket Magas risiké nik

* Kulonésen hasznos a daganatok és a szerkezeti
torzulasok észlelésében és az emlé-aszimmetriak
tovabbi megitélésében

Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
Ref il

Zirany

A rontgencs6 az 6sszenyomott emlé koral korlatozott tartomanyban (z6ld
szaggatott vonal) forog. A projekcids képek a detektoron képzédnek. A Teszteld a tudasod
rekonstrukcié az eml§ vastagsaganak megfelelen torténik Z iranyban.



Az emlo képalkotasa

EmlS tomoszintézis (DBT)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Elvek/relativ diagnosztikus érték D Diagnostikus képalkots technikak
p Tomoszintézis

A DBT lehetévé teszi szintetikus mammogrdfids képek el8allitasat - amelyeket nem kozvetlendl a Az eml6 betegségei: joindulati
rontgensugarzas alkalmazasaval hoznak |étre, hanem szamitogépes rekonstrukcioval allitanak elé a

. Lo L. _ A o o Az eml6 betegségei: rosszindulatd
digitalis tomoszintézissel (DBT) szerzett adatokbdl anélkil, hogy az emlét tovabbi sugarzasnak

tennék ki. Axilla

« A DBT vizsgalat sugardozisa attol fugg, hogy készitenek-e tovabbi digitalis mammografias (DM) Beavatkozasok
felvételt vagy szintetikus mammografias képet Sziirés

* A DBT sugarddzisa 6nmagaban napjainkban mar hasonlé vagy csak kissé magasabb a digitalis Magas riziké nék

mammografiaénal (DM) Kommunikicid
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

« A DBT javitja a szerkezeti torzulasok észlelését a digitalis mammografiahoz (DM) képest. & Relerenciak
Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

p Diagnostikus képalkot6 technikak
p Tomoszintézis

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok

Szlirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
Mammografia vs. DBT - CC nézet:

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Ajobb eml6 kils6-felsé negyedében 1év6 szerkezeti torzulas

konnyebben felismerhetd és koérvonalazhato (kor) a DBT képen. -~
Referenciak

Tesztel



Az emlo képalkotasa

EmlS tomoszintézis (DBT)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

P Diagnostikus képalkoté technikak

p Tomoszintézis

Relativ diagnosztikai érték
Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

- Hatranyok a mammografiahoz képest:

Axilla
o Kb. kétszer hosszabb a kiértékelési id6;
Beavatkozasok
o Ml itermékek:
Szlirés
= Elmosédas (a folyamatos képalkotas soran elmosodott képek Magas riziké nék

keletkeznek)

Kommunikacié

=  Mozgasi mitermék (a szkennelési id6 hosszabb) OnkoTeam iilés
Take-Home Messages
S
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Mammografia és tomoszintézis (DBT)

emlé anatémia

Anatomical Variants

terhesség and szoptatas
Alapelvek

P Diagnostic képalkoté technikak

p Tomoszintézis

« azeml6k denzitasa a koté- és mirigyszdvet valamint a zsir aranyatdl fugg i o the e
etegseg o € emio: joinduliatu

betegség of the eml6: rosszindulatd

Axilla
- A BI-RADS (Breast Imaging-Reporting and Data System) az emlbket a beavatkozasok
mirigyallomany mennyisége alapjan négy kategoriaba osztja (Id. még 11.0.): afivés

> a:szinte teljesen zsiros; magas riziké nék

= M . k .k, . -
> b: elszort fibroglandularis elemek; kommunikacié

OnkoTeam iilés
> ¢: heterogénen denz, mely kisebb képleteket elfedhet;

Take-Home Messages
o d: extrémen denz, ami csokkenti a mammografia szenzitivitasat. References

Teszt



Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

p Diagnostikus képalkot6 technikak
p Tomoszintézis

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

a b C OnkoTeam iilés
szinte teljesen zsiros elszort fibroglandularis heterogénen denz, mely extrémen denz, ami
: 5 . . ' L Take-Home Messages
elemek kisebb kepleteket csokkenti a mammograﬂa
elfedhet szenzitivitasat Referenciak

EmIl6 denzitas - digitalis mammogramok Tesztel
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Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

p Diagnostikus képalkot6 technikak
p Tomoszintézis

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

a d
szinte teljesen zsiros elszort fibroglandularis heterogénen denz, mely extrémen denz, ami Take-Home Messages
elemek kisebb képleteket elfedhet csokkenti a mammografia

szenzitivitasat Referenciak

EmI6 denzitas - szintetikus mammogramok Tesztel



Az emlo képalkotasa

Ultrahang (UH)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

P Diagnostikus képalkoté technikak
p Ultrahang

Az UH hanghullamokkal teszi lathatéva az eml&szovetet: . AR
Az em|6 betegségei: joindulata

. . .o Co . Az eml6 betegségei: rosszindulatd
o A transzducer ultrahang impulzusokat bocsat ki és ezek reflexidjat veszi,

melyek a vizsgalt szovet térbeli felépitésérsl és kontraszt viszonyairdl Audlia
hordoznak informaciot Beavatkozasok
6:_;;51) o Ajanlott magas frekvencidju transzducerek hasznalata, melyek széles savban e
Magas riziké nék
et

mikodnek és legalabb 12 MHz vagy annal magasabb kozépfrekvenciajoak

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
A o Lasd még az ultrahangrol sz616 e-book fejezetet Referencisk

Teszteld a tudasod
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Z €mI0 Kepalkotasa

Ultrahang (UH)

Eml& anatémia

Eml6 UH modalitasok: .
Anatomiai Variansok

o B-mod (szurkeskala) - ez az alap modalitas;

Terhesség and szoptatas
o Doppler - az erezettséget abrazolja (pl. egyszerl cystak - hianyzo keringés vs. szolid képletek

_ melyekben van keringés)' p Diagnostikus képalkot6 technikak
' p Ultrahang
o Szonoelasztografia - a szoveti keménységet értékeli (joindulatd tumorok - altalaban lagyabbak
. . ) Az eml6 betegségei: j6indulati
vs. a rosszindulattak — keményebbek).

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
szonoelasztografia

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ilés

Take-Home Messages

Referenciak
EmI6 UH: B modu, Doppler és szonoelasztografias képeken biopsziaval igazolt emlérak, mely szabalytalan [€zi6 (mikrolobulalt szogletes

szélekkel - piros nyil, A) heterogén képlet belsé erezettséggel (fehér nyil, B) a bal eml6 bels6 negyedhataranal. Szonoelasztografian fokozott Tesztel
keménység (C).



Az emlo képalkotasa

Ultrahang (UH)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

- . . . 4 Terhesség and szoptatas
Relativ diagnosztikus érték

P Diagnostikus képalkoté technikak
p Ultrahang

/ \ Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

« Elény6k: « Hatranyok:

> nem ionizal; o vizsgalofuggd;

Axilla

qg Beavatkozasok
> konnyen elérhetd; > hosszabb vizsgalati idé; Szirés

o OlCSé; Magas riziké nék

\ / Kommunikacié
onkoT e

Take-Home Messages




Az emlo képalkotasa

Ultrahang (UH)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

s Yels o2 p Diagnostikus képalkoté technikak
F6 indikaciok p Ultrahang
« Mas képalkoto technikakkal talalt eltérések kiegészité vizsgalata (pl. mammografian Az eml§ betegségei: j6indulatd

talalt képletek és aszimmetriak esetén vagy célzott “second look” UH MR utan) . o
Az eml6 betegségei: rosszindulatd

« Tapinthato eltérések kivizsgalasaban - a képalkotas soran talalt eltérések kozvetlen

Axilla
6sszehasonlitasa a klinikailag észlelt elvaltozasokkal:
A g - 4 77 - . 7 Muza’SOk
o Kulénosen parenchymadis mellt nék esetén (akiknek az emléje nagyobb

aranyban tartalmaz = kot6- és mirigyszovetet) - ilyen esetekben ugyanis a Sl
mammografia kevésbé érzékeny Magas riziké nék
« Panaszos fiatal (altalaban 30 éves kor alatti) vagy szoptato illetve terhes nék Kommunikacié
kivizsgalasa S

 Biopsziak és mas beavatkozasok (pl. cysta aspiracio, talyog drenazs) vezérlése T

Ref ial
Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Magneses Rezonancia (MR)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Alapelvek
Terhesség and szoptatas
- Az MR a protonok magnetizacidjat felhasznalva készit képet az emls (és a b D f;°5t"'\‘/|“;ké e

kornyezet) széveteirdl:
Az eml6 betegségei: j6indulati

> azeml8 MR-kép az aldbbi események eredményeként jon Iétre: Az em| belegsegel: toswpindulaw

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
Ref ial
Teszteld a tudasod

o Lasd még az MR-r6l sz6l6 e-book fejezetet!
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Magneses Rezonancia (MR)

Az eml6 MR vizsgalat soran hasznalt fontosabb szekvenciak:

* Ti-sdlyozott szekvencia (TIW) zsirelnyomassal vagy anélkil, az el6bbi soran iv. gadoliniumos
kontrasztanyag beadasa el6tt és utan készitett képek kivonasaval is - dinamikus kontrasztos
képalkotas (DCE). Hasznalhat6=> az anatomia leképezésére; DCE - az erezettség értékelésére.

* T2-silyozott szekvencia (T2W) zsirelnyomassal vagy anélkil => a folyadékgyilemek kimutatasa
(cystak, 6déma) - melyek magas jelet adnak; a ductusok leképezése - altalaban magas jelet adnak.

 Diffazi6-salyozott képalkotas (DWI) => az elvaltozasok tovabbi karakterizalasa a szovetben a
vizmolekulak elmozdulasanak értékelésével - a sejtdus szovetekben (mint a rosszindulatt eltérések) a
sejtszegényekkel szemben a vizmolekulak diffazidja gatolt, ami alacsony diffazios koefficienst jelent
(gdtolt diffuzio).

« Lasd még az MR-r6l sz6l6 e-book fejezetet! &

>

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
p MR

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla

Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod



eBook for Undergraduate Education in Radiology oy . .
e[n'lo kepalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

p Diagnostikus képalkot6 technikak
b MR

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az emlé betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Emlé MR: T2-sulyozott szekvencia - zsirelnyomas nélkul (A) és zsirelnyomassal (B) -, diffazio-sulyozott kép (C) tényleges diffizios
koefficiens (ADC - apparent diffusion coefficient) térkép (D) és T1-sulyozott szekvencia zsirelnyomassal kontrasztanyag nélkul (E),
majd gadoliniumos kontrasztanyag i.v. beadasa utan (F-H). A képek biopsziaval igazolt, szabalytalan konttrd invaziv emlérakot Tesztel
mutatnak a bal emlé kilsé negyedeiben (z6ld kér) inhomogén belsé halmozassal (H) és korilotte 6démaval (B).

Referenciak



Az emlo képalkotasa

Magneses Rezonancia (MR)

Relativ diagnosztikus érték

/HQ”I’];[Q" k: \

o

nincs ionizalo sugarzas
magas szenzitivitas (akar 99%)
jo szoveti kontraszt

az emld |1éziok karakterizalasa

morfolégiai és funkcionalis
informaciokkal (DCE és DWI)

%

Hatranyok:

[e]

korlatozott elérhet8ség
draga

hosszabb vizsgalati id6 -
mozgasi mltermékek

egyes esetekben korlatozottan
hasznalhato - pl.
klausztrofébia és bizonyos
belltetett fémeszkozok

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
b MR

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié



Az emlo képalkotasa

Magneses Rezonancia (MR)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

P Diagnostikus képalkoté technikak
7 . - . - MR
F& indikaciok >

« emlérak staging; Az eml6 betegségei: j6indulati

+ neoadjuvéns kezelésre adott valasz értékelése; Az eml6 betegségel: rosszindulal

« "probléma megoldas” (pl. digitalis mammografia, DBT és UH nem egyértelmi pudllz
lelete esetén; gyanis bimbd valadékozas kivizsgalasa); Beavatkozasok

» magas-rizikdjluak szlrése (pl. BRCA1 és BRCA2 mutéacié hordozdk); Szlrés

« extrém denz eml&jl nék szlirése; Magas riziké nék

« ismeretlen eredet(i rak szindroma (CUP - Carcinoma of Unknown Primary); Kommunikcié

« eml6 implantatumok vizsgalata; OnkoTeam ilés
Take-Home Messages
Referenciak



Az emlo képalkotasa

Kontrasztos mammografia (CEM)

Alapelvek

A CEM olyan képalkoto technika ami i.v. jodos kontrasztanyag adasa utani kett6s-
energiaju képalkotason alapul; kiemeli a fokozott kontrasztanyag felvételi terileteket:

Tipikusan 90-150 mL jédos kontrasztanyagot adnak be kantlon keresztul konyokvénaba,
majd ezt 20 mL séoldat kdveti azonos sebességgel.

Legalabb 90 s-sel ezutan, mindkét nézetben két felvétel készuil:

« az alacsony energiaji kép (a jod k-héja alatti energiaval) - egy szokasos digitalis
mammogrammal megegyezik;

 a nagy energiaja kép (a jod k-héja feletti energiaval) és az ebbdl képzett rekombindns
kép - ekkor az eml6szovetet elnyomjak, hogy kiemeljék a fokozott kontrasztanyag
felvétell tertleteket.

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

p  Kontrasztos mammografia

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla

Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ilés
Take-Home Messages
Referenciak
Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia

alacsony energaji képek rekombindns képek P

Terhesség and szoptatas

p Diagnostikus képalkot6 technikak
p  Kontrasztos mammografia

Az eml6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas riziké nék

Kommunikacié
CEM: az alacsony energiaju képen szegmentalis pleiomorf mikromeszesedés latszik a bal kilsé-felsé negyedben - a .
sztereotaxias biopszia ductalis carcinoma in situ-t (DCIS) igazolt; a rekombindns képeken ezzel egyutt kiterjedtebb csomas, OnkoTeam dlés

nem teriméh lakozé halmozas lathato (fehér nyil), mely a honaljnyalvanyig terjed (narancssarga nyil).
de nem teriméhez csatlakozd halmozas lathaté (fehér nyil), mely a hénaljnydlvanyig terjed (narancssarga nyil) Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Kontrasztos mammografia (CEM)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Relativ diagnosztikus érték
o . ) L L o ) p Diagnostikus képalkot6 technikak
- a CEM érzékenysége és specificitasa is nagyobb a standard digitalis mammografidhoz képest, b Kontrasztos mammogréfia

mert a vaszkularizaciot is értékeli. . N )
Az eml6 betegségei: j6indulati

« aCEM és azemld MR hasonl6 szenzitivitasa, de eltérd specificitasa. . T
Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
( P 2 B P \ « Hatra nyc k az emlé MR-hez ké o ost: Beavatkozasok
»  olcsébb > korlatozott vizsgalati mezé [Field of Salires
. révidebb vizsgalati idé View] (FoV). - a” h(’)na!j illetve a Magas riziké nék
mellkasfal  jelentés része nem o

értékelhetd
OnkoTeam iilés

o ionizald sugarzast hasznal
.. Take-Home Messages
> a jodos kontrasztanyagok gyakrab-
ban okoznak allergias reakciot, mint a Relerencia

\ / gadoliniumosak S— )




Az emlo képalkotasa

Kontrasztos mammografia (CEM)

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

P Diagnostikus képalkoté technikak

p  Kontrasztos mammografia

Relativ diagnosztikus érték/f6 indikaciok

. . . B _ B ) Az em|6 betegségei: joindulata
« Az EUSOBI ajanlas kimondja, hogy a CEM alternativaként hasznalhaté6 emlé MR

helyett kontraindikaciok esetén (pl. klausztrofobia, belltetett fém eszkdzok): Az eml6 betegségel: rosszindulal

Axilla
o Bar az indikacios terlletek kiértékelése még folyik, megallapithatdé, hogy
2 2 5 Beavatkozasok
atlagosan hasonl6 az MR-€éhez: varor
_ . Sziirés
= eml6rak staging
Magas riziké nék

= neoadjuvans kezelés eredményességének mérése o
Kommunikacié

= probléma megoldas OnkoTeam ilés



Az emlo képalkotasa

Joindulata emlébetegségek: cystak

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

« acystak epitélium boritasd, folyadék tartalma kerek vagy ovalis képletek Terhessée and szonfatis

* az eml6ben leggyakrabban el6fordulé csomé, barmely életkorban jelentkezhet; cstcsa: 35-

. R Diagnostikus képalkoté technikak
50 éves kor kozott

o . g . . .. B P Azemld betegségei: j6indulati
« a beteg kiterjedt vagy korulirt érzékenységet/fajdalmat érezhet (premenstruumban a Gk

legkifejezettebb)
8 J Az eml6 betegségei: rosszindulatd

» barhol lehet az eml6ben, nagyon ritka az axillaban

Axilla
» azegyszerl cystak nem alakulnak rosszindulatGva
Beavatkozasok
Komplikalt emlé cysta: intracysticus echokat vagy uledéket tartalmazhat Sl
. . 1 = . . P . Magas riziké nék
Komplex emlé cysta (szolid és cysticus terime): fala és benne a sévények vastagok lehetnek
illetve intracysticus szolid csomét tartalmazhat és malignizalédhat! Kommunikécié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
A cysta a n6i eml6ben leggyakrabban eléfordulé csomé. R

Teszteld a tudasod
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Z €mI0 Kepalkotasa

Cystak - képalkotas
A legjobb diagnosztikus eszkoz az ultrahang (UH).

Eml& anatémia

. e 1 . P P . P Anatomiai Variansok
Korilirt, ovalis vagy kerek, echomentes terime vékony fallal és mogottes hangerésitéssel e

« Atranszducer nyomasaval deformalhat6 lehet (ez nem igaz a szolid terimékre) Terhesség and szoptatés
* Power vagy color Doppler => aramlas hiany: a belsé erezettség kimutatasa kizarja az egyszer( cystat

Diagnostikus képalkoté technikak

UH-vezérelt aspiracio (FNA) csak panaszok vagy gyulladas jelei esetén hatasos a tlinetek csokkentésére, P Azemls betegségei: jsindulatd
mert a cystak kidjulhatnak. b Cystak

Ha szolid komponens is lathato, akkor biopszia (vastagtili vagy vakuum asszisztalt) esetleg MR javasolt Az eml6 betegségei: rosszindulati
Axilla

Beavatkozasok

Szlirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam iilés

Take-Home Messages

Referencidk

35 éves n6 UH vizsgalatan ovalis, korulirt, echomentes terime van mogottes hangerésitéssel (egyszerti cysta) a bal emlben (bal oldali kép). T

1
Ugyanabban a betegben csoportos cystak karéjozott kontarral és tledékkel (kozépen) és vékony sdvénnyel (jobb oldali kép) a jobb emlében. :
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Cystak - képalkotas

Mammografia: ovalis vagy kerek, korulirt vagy részlegesen elmosott kontara terime, melynek arnyéka

az eml6 parenchymahoz hasonl6 vagy transzparensebb.

MR:

« TIW: korilirt ovalis vagy kerek terime; alacsony jelet ad (komplex cysta lehet magas jelintenzitasa)

« STIR: homogénen hiperintenz, ha fehérje tartalmi a bennéke, akkor alacsony jelet ad

« T1W kontrasztos: nem halmoz; vékony falG

(Bal) 42 éves né csomot
érzett a bal bels6-felsé
negyedben. A CC
mammogramon a
tapinthato eltérés egy nagy,
részben elmosott szé&ld
terimeként azonosithatd

(nyil).

(Jobb) Axialis STIR MR (A)
(masik beteg) tobbszoros
(nyilak), jol korulhatarolt,
T2-hiperintenz (B) ovalis
terimék. Axialis T1 kontraszt+
FS (C) és kivonassal (D)

nem halmozé cystakat
mutat.

b

Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati
b Cystak

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel
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Az emlo képalkotasa

Fibrocystas elvaltozas Q

A fibrocystas elvaltozas (FCC - fibrocystic change) a néi eml§ hisztopatholdgiailag
joindulati elvaltozasainak spektruma, melyhez tartoznak cystak, fibrosis, apokrin

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

metaplasia, meszesedések, gyulladas, epithelialis hiperplasia és a sclerotisalé adenosis Terhesség and szoptatés
(SA). Az FCC nem igazi betegség, hanem inkabb a fiziologias fejl6dés, érés és involucio

Diagnostikus képalkoté technikak
Zavara.

P Azemld betegségei: j6indulati
L e . : e o Cystak
A leggyakoribb tinete a mastalgia - focalis vagy diffaz, kilondsen a kilsé negyedekben, > L
valtozik a menstruacios ciklussal, gyakoribb olyan nékben, akiknek sok kot6- és Az eml6 betegségei: rosszindulatd

mirigyszovet van a mellében

Axilla
Cyakoribb premenopausalis nékben, altalaban gyakoribb nem sziltekben és azoknal, Beavatkozasok
akiknél késébb jelentkezik a menopauza Sziirés

- Magas riziké nék
A fibrocystas elvaltozas lehet proliferativ vagy non-proliferativ.

- Nonproliferativ FCC: Az esetek 70%-a. Periductalis fibrosis, cystak, nem-sclerotisald

adenosis szerepel leggyakrabban az ilyen emlék biopszidas leletében. Nem emeli a

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

carcinoma rizikojat. Take-Home Messages

. - . . . . o)z . P Referenciak
Proliferativ FCC: Intraductalis hiperplasia, sclerotisalé6 adenosis, sugaras heg és

papillomak jelenléte kissé emeli a carcinoma rizikéjat az emlében (1,5-2,0-sz0rdsére) Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Fibroadenoma

o Lo~

A fibroadenoma (FA) gyakori joindulati 1ézi6, mely a kotészovet talzott proliferaciojanak Terhesség and szoptatas
kovetkezménye. Tipikusan stromalis és epithelialis sejteket is tartalmaz.

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Diagnostikus képalkoté technikak

« Aleggyakoribb szolid terime nékben barmely életkorban (az incidencia cstcsa 25-30 év b Azemls betegségei: jsindulati
kozt van) b  Fibroadenoma

R . . _ . L Az eml6 betegségei: rosszindulatd
« Gyakori tlinete: mobilis, tapinthaté csomo, mely érzékeny lehet

Axilla

« Felnétt és juvenilis ("cellularis”) tipusa van S

« A menopauza utan a FA-k spontan invollciéja, zsugorodasa és meszesedése zajlik Sziirés

« Novekedés igazolasara kdvetés javasolt és ha atmérdje téobb, mint 20 %-ot né 6 honap Magas riziké ndk
alatt és/vagy gyanis morfolégiai jellemzék jellenek meg, akkor biopszia javasolt. Ha a Kommunikécié
biopszia eredménye nem egyértelmd, akkor excisio (vagy VAE) javasolt. I

Take-Home Messages
A fibroadenoma a leggyakoribb szolid terime nékben Referenciak

Teszteld a tudasod
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b Z €EMIO KEpPaAlKOotasa

Fibroadenoma - képalkdtés

Q i A legjobb képalkoté médszer => 40 éves kor alatt ultrahang, 40 Emlé anatomia
folott mammografia, UH-gal kiegészitve

Anatomiai Variansok

» DWI: gyakran jeldUs, nem gatolt a diffGzié (magas jel ADC-n)

- p ey P p Take-Home Messages
* Kontrasztos TIWI: ovalis vagy makrolobulalt, korulirt, halmozé csomé

( Mammogréﬁa: o \ Terhesség and szoptatas
 ovalis vagy makrolobulalt, kéralirt (lehet koralotte udvar)
« DBT gyakrabban kimutatja a tobbszoros/kétoldali elvaltozasokat Diagnostikus képalkot6 technikak
@3’ * Lehetnek benne meszesedések (pattogatott kukorica szeri), nagyon denz vagy nagy ) Azemlé betegségei: jgindulats
méretl; a heterogén meszesedések gyakran fokozatosant és durvabba valnak ahogy a FA T
\_ sorvad i . . )
( UH- Az eml6 betegségei: rosszindulatd
+ Korulirt, ovalis vagy enyhén karéjozott, kissé hipo-izoechogén terime, melynek hosszanti Axilla
@3 tengelye parhuzamos a bérfelszinnel & a hossz:magassag arany tipikusan > 1,4 (dtlag: 1,8) et
o °* Homogén, helyenként belsé echogén teruletekkel & reflektalé meszesedésekkel = S
hangarnyékolassal Sziirés
\_ » Doppler: periférias és taplalo erek gyakran lathatok juvenilis fioroadenomakban ) e ik ik
(" MR: ) L
. *  T2WI/STIR: a myxoid FA és a fiatal nék FA-i dltalabant T2-n; menopauza utan, sclerosis és Kommunliacis
@3’ hyalinizacié — | T2 jel OnkoTeam ilés
.

Referencidk

PET CT:

AP B L .y . o i Teszteld a tudasod
» Altalaban FDG halmoz6, ezért alpozitiv Pozitron Emissziés Tomografian.

G2

\ S



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/

Az emlo képalkotasa

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

P Azemld betegségei: j6indulati
B Fibroadenoma

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok

Sziirés
Korai kivonas = és6i kivonas
A al| 0 Kverss T Magas riziké nék
. « . ) ) . ol " P Kommunikacié

(A) 29 éves né tapinthaté csomébval a jobb emlé kilsé-felsé negyedében.
Célzott UH-on enyhén lobulalt, ovalis terime latszik mérsékelt mogottes

Iy o s OnkoTeam ulés
hangerésitéssel. Doppler UH periférias ereket mutat.

Take-Home Messages
(B) Ennek megfelels axialis multiparametrikus MR szeletek a jobb emlérél
(ugyanaz a beteg) melyeken nagy, halmozé (fokozodé tipus), korilirt, ovalis Referenciak

terime latszik sotét belsé sovényekkel (nyil). et
7



Az emlo képalkotasa

A phylloides tumor ritka
fibroepithelialis eml6daganat, mely
a fibroadenomara hasonlit.

Tipikusan nagy, gyorsan névé
csomoé (3-5 cm elsé vizsgalatkor),
mely az eml|& periductalis
stromajabol indul ki.

Patholégiailag a kuilonbség a
fibroadenoma és a phylloides tumor
kozt a sejtdissagon és a stroma
talburjanzasan, az elvaltozas
kontarjain és a mitézis szamon
alapul.

* aképalkotas nem tud
megbizhatoan kilonbséget tenni
a fibroadenoma és a joindulatt
phylloides tumor kozt.

« megoldasa teljes sebészi excisio
széles biztonsagi szegéllyel

(Bal) 43 éves né retroareolaris ndvekvé
tapinthaté csomoval és fokalis
fajdalommal a jobb emlében. MLO és
CC mammogramokon j61 kortlhatarolt,
lobulalt kontara képlet lathato
pattogatott kukoricaszerl
meszesedéssel.

(Jobb) UH képen (ugyanaz a beteg)
ovalis, hipoechogén terime latszik
karéjozott konturral. Biopszia
="fibroepithelialis 1€zi6." Excisio =
"joindulatd phylloides tumor”.

b

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati
b Phylloides tumor

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Hamartoma

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

. . <1 ]2 PP - - e . Diagnostikus képalkoté technikak
A hamartoma, azaz fibroadenolipoma, fokalis fejl6dési malformacié. Altalaban korulirt eltérés a

szoveti elemek abnormalis keverékével vagy az egyik 6sszetevé abnormalis aranyaval. P AzemlS betegségei: joindulatd
B Hamartoma

e ajoindulatd emlé szévet dezorganizalt burjanzasa a sejtek normalis differenciaciojaval;

. . : . . . B Az em|6 betegségei: rosszindulati
valtakoz6 ductalis, lobularis epithelium; stromalis mesenchymalis elemek “eml§ az

emlében” Axilla
e Py . eiye 2 T Beavatkozasok
e bifazisos emlé |€zi6: epithelialis és stromalis komponenseket tartalmaz
Sziirés
e altalaban joéindulatd, BI-RADS 2
Magas riziké nék
e core biopszia: ritkan szukséges R
e altalaban tinetmentes, szlirésben talalhato; bizonytalan terime formajaban jelentkezhet, OnkoTeam iilés
néha novekszik
Take-Home Messages
Referenciil

Teszteld a tudasod
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Tiw
prekontraszt

Korai kivenas. Kés6i kivonase

(Bal) 41 éves ng CC és MLO mammogramja a bal emlében
aszimmetrikus, 10 cm-es, ovalis, korllirt terime. Kevert zsir és
fibroglandularis elemek pseudocapsulaval korbevéve alkotjgk a
hamartomat. UH-on (ugyanaz a beteg) ennek megfelelen izoechogén
ovalis képlet van pseudocapsulaval (nyilak). (Jobb) TIW C+ FS MR-en
(ugyanaz a beteg) a jobb emlé elvaltozasa kordlirt, ovalis, a
fibroglandularis elemek fokozodé halmozasaval (nyil) és nem halmozo
zsirral (csillag).

Az emlo képalkotasa

b

Eml& anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati

B Hamartoma
Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla
Beavatkozasok
Sziirés
Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel




Az emlo képalkotasa

Lipoma és angiolipoma

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

A lipoma egy joindulati neoplasma, mely érett adipocytakbaol all.

ST . . 2 o1 2 . L Terhesség and szoptatas
Az angiolipoma is j6indulatl zsiros neoplasma kapillaris halézatokkal és fibrin thrombusokkal.

Diagnostikus képalkoté technikak

Leggyakorlbb Jelek/tunete k: P Azemld betegségei: j6indulati
e |assan n6vé, szabadon elmozdithato, puha csomé » Lipoma és angiolipoma

e asubcutan lipomak gyakrabban tapinthatok + nem fajnak

. P . . ., . . . . B Az eml6 betegségei: rosszindulatd
e 3%-ban mindkét oldalon (és mashol a bér alatti zsirban is) megjelenhetnek lipomak

Axilla
Angiolipoma: a jéindulatl zsiros tumorok 5-17%-a, gyakoribb a fels§ végtagon, a hason és a haton Beavatkozasok
( ElkGlonité kérisme: \ Magas riziké nék
e Jo6indulatd zsirt tartalmaz6 |éziok .
o - fibroadenolipoma (hamartoma) I

o . zsirelhalas

o - hibernoma .{‘j A lipoma a leggyakoribb Take-Home Messages
o - kozmetikai céla zsirbeultetés vagy injekcio Iégyrésztumor feln8ttekben -
e liposarcoma és atipusos lipoma
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Az emlo képalkotasa
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Lipoma és angiolipoma - képalkotas

Emlé anatémia

/ \ Anatomiai Variansok

Mammogréfia: Terhesség and szoptatas
e Lipoma: csak zsirt tartalmazo (radiolucens), koralirt, ovalis vagy kerek képlet Diagnostikus képalkot6 technikak
térfoglalé hatas a kornyez6 szoveteken (eltolja az ereket, izmot, nyirokcsomaokat) P Azemld betegségei: jdindulatd

b Lipoma és angiolipoma

e Angiolipoma: korulirt, zsir tartalma terime; lehet benne lagyrész arnyék kapillaris hal6zatoknak ) o ) )
Az eml6 betegségei: rosszindulatd

és fibrin thrombusoknak készénhet8en il

o et
KJH: \ Sziirés

Magas riziké nék

e Lipoma: korulirt, ovalis vagy kerek képlet

- . - . - P . Kommunikacié
enyhén hiperechogén vagy izoechogén a bér alatti zsirral

dsszenyomija/eltolja a kornyezé izmokat és mirigyszovetet
) o Take-Home Messages
e Angiolipoma: korulirt altalaban hiperechogén terime, lehetnek benne hipoechogén részek
S
\ e mindkettére igaz: minimalis vagy nincs erezettség Doppleren /
Teszteld a tudasod
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Lipoma és angiolipoma - képalkotas

Eml& anatémia

Anatomiai Variansok

MR:

Terhesség and szoptatas

e Lipoma: korulirt, T1-hiperintenziv, nem halmozé zsiros terime . o ) -
Diagnostikus képalkoté technikak

e Angiolipoma: zsiros terime, mely tartalmazhat T1 & T2 hipointenziv részeket b Azemls betegségei: idindulatd

b Lipoma és angiolipoma
Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla
Beavatkozasok
Sziirés
Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

(Bal) 39 éves n6 hosszu ideje tapinthatd csoméval a jobb emlében. Az UH elongalt, ovalis, korulirt képletet mutat (lila nyil) erezettség Referenciak
nélkul, ami a kornyezé bér alatti zsirral izoechogén vagy csak minimalisan hiperechogénebb = j6indulatd lipoma. (Jobb) UH-vezérelt
biopszia (tipusos esetben nem indikalt - a kék nyil a tiire mutat). Tesztel



Az emlo képalkotasa

Mastitis
Em|6 anatémia
Mastitis = az eml6 fokalis vagy diffaz gyulladasa, altalaban fertézéses eredetd. Tobb kilonbozé klinikai entitasa Anatomiai Variansok
|étezik: E
* Puerperalis mastitis: a szoptaté emlében; bakterialis; j6l reagal konzervativ kezelésre (jegelés, e
borogatés) €s p.o. antibiotikumra Diagnostikus képalkoté technikak
* Nem-puerperalis mastitis: a nem szoptatassal 6sszefuggd bakterialis fert6zések széles spektruma;
beleértve aiatrogén; gyakran krénikus, visszatéré gyulladast, mely konzervativ kezelésre nem gyogyul P Az e";'° b&;est,st?s iz joindulaly
1T
e A |eggya koribb kérokozok Az eml6 betegségei: rosszindulatd
o Staphylococcus (aureus vagy epidermidis); methicillin rezisztens S. aureus (MRSA): lokalizalt & il
invaziv
o Streptococcus: altalaban diffaz; cellulitishez tarsul Beavatkozasok
Sziirés

o Aleggyakoribb jelek/tiinetek
o Diffaz vagy korulirt fajdalom/érzékenység, erythema, 6déma, melegség Magas riziké nék
o Tapinthatd, érzékeny csomé (talyog, gyulladasos csomo)

. . . s . . B . Kommunikacié
o *hbimbo behtzodas, valadék, laz, leukocytosis

Kezelés Onkoleam iles
e Szajon at adott szisztémas antibiotikum & meleg borogatas, fajdalomcsillapitas Take-Home Messages
. e Ha a tunetek nem javulnak gyorsan, akkor UH végzend{ talyog kizarasara. e
A o Ha pozitiv talyogra: UH-vezérelt aspiracio=»> tenyésztés & érzékenység vizsgalat, majd
pathogén specifikus antibiotikum Teszteld a tudasod
® Ismételt aspiraciora lehet sziukség


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/

Az emlo képalkotasa

Mastitis/talyog - képalkotas

Mammograéfia:
e rutinszerlien nem végezzik puerperalis mastitisben
(ez klinikai diagndzis)
e diffuz vagy korulirt: Temlé denzitas, bor & trabecularis
megvastagodas
e :tag subareolaris jaratok, kiérhetnek a perifériara
e szabalytalan terime: gondolni kell talyogra vagy nem-

bakterialis mastitisre

k nyirokcsomé6 megnagyobbodas gyakran tarsul hozzy

MR )

e STIR: 172 jel az 6démas terlleteken

o fokalisan T2-jeldas folyadékgyiulem(ek) talyogra
gyanusak
e TIW KA+FS: Fokalis nem-csomo jellegli halmozas lathato

e diffuz vagy fokalis

bérmegvastagodas, Techogenitas
6déma miatt, thiperémia Dopplerrel
e :tagult nyirokerek, intraductalis
uledék, vastag fald jaratok
e |ehet folyadékgylilem + mozg6
echok, benne tledék nivoval, vastag
fallal: talyog

e gyakran reaktiv axillaris

\ o gytirtisen halmozoé terime talyogra vagy malignitasra utyl

nyirokcsomok diffazan
\ megvastagodott parenchymé\y

2

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati
B Mastitis

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Eml|é anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

P Azemld betegségei: j6indulati
B Mastitis

Tiw kontrasﬂm‘e‘%J Tiw + KA ko/ra:‘! Tiw + KA késc’ii-: —

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla

- PR
: .';.\ p A
| s ' 9 Beavatkozasok
< A
o

.< J? - '\&j Szlirés
{ .

Magas riziké nék
Korai kivonas .. Késdi kivonas
“ o FEEA Kommunikacié
A 29 éves n6 2 héttel a jobb oldali mastitis kezdete utan jelentkezett medialisan tapinthato,
érzékeny csomoval és erythemaval. (Bal oldalon) A célzott UH bérvastagodast, hipoechogén

folyadékgyilemet mutat, mely kortl 6déma miatt fokozott az echogenitas. Color Doppler
képalkotassal érag is latszik korulotte.

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referenciak
(Jobb oldalon) (ugyanaz a beteg) T2w MR: kozepes intenzitasa folyadékgyilem és bér 6déma
lathatd (vastag nyil). A talyog Uregben gatolt a diffazio, emiatt magas DWI és alacsony ADC Tesztel
érték latszik (vékony nyil). Tiw+ KA: gy(irlszer(i halmozas a |€zi6 korul és a bér is halmoz.



Az emlo képalkotasa

Vérémleny

A véromleny az érpalyabdl kijutott vér koralirt gytleme.
Oka: trauma, iatrogén (biopszia, m(itét), spontan (vérzészavar, antikoagulans kezelés)

Jelek és tunetek:
« fajdalmas, tapinthato, érzékeny csomo6 trauma vagy intervencié utan; lehet spontan
« folotte ecchymosis, bér elszinez6dés lathatod

« kezdetben kemény, majd lehet fluktualo, ahogy telik az id6

A legtobb gyorsan és spontan felszivodik beavatkozas nélkiil

* apost-traumas tipusosan < 6 hét, a mitét utani gyakran 21 év

 zsirelhalas olajcysta képzédéssel tarsulhat hozza

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak

P Azeml6 betegségei: j6indulati
b Véromleny

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

Take-Home Messages
Referenciak

s



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/
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Véromleny - képalkotas

AN[E>

A 44 éves n6 MR vezérelt
biopsziara jott (Mo.-n ilyet nem
végzink - a ford) a bal eml§
gyanus eltérése miatt (nincs a
képen). Az MR 2 cm-es terimét
mutat  alacsony T1 jellel és
nagyon  vékony  perifériasan
halmozé fallal T1 C+ FS (A), mely
acut véromlenynek bizonyult

| biopsziaval. Rogton a biopszia

utdn végzett célzott UH kissé
szabalytalan, hipoechogén
képletet mutat (B).

Kontroll UH-on (C) 2__héttel
kés6bb 10 cm-es acut véromleny
van belsé echdkkal (nyilak).
Kontroll MG (D) a tumor miditét
el6tti drotjelolése napjan korulirt
terimét mutat a véromlenynek
megfeleléen.

emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkot6 technikak

Az eml6 betegségei: joindulat
b Véromleny

Az emlé betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referenciak

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Zsirelhalas

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

A zsirelhalas a zsir szaponifikaciojaval jaré joindulatd gyulladasos folyamat, mely egyre gyakoribb

2 . 2 o s . Terhesség and szoptatas
az eml6megtartoé és a plasztikai m(tétek utan.

Diagnostikus képalkoté technikak

P Azemld betegségei: j6indulati
Oka B Zsirelhalas

tro : L "
e azesetek 35-50%-aban nincs korabbi trauma vagy m(tét Az ermlé betességel: rosszindulatd

e Véletlen sérilés (tompa vagy penetrald trauma)

Axilla
e miitét/beavatkozasok (pl. reductiés mammoplasztika) ,
Beavatkozasok
e diabéteszes betegekben spontan is kialakulhat i
zures
e kémiai irritacio (rupturalt cysta vagy tag jarat)
Magas riziké nék

Kommunikacié

Megjelenése: AR
f -> nagyon valtozatos b
megtalalhato szlirésben tinetmentesen -
Referenciak
érzékeny vagy nem fajdalmas, tapinthaté csoma(k)
Teszteld a tudasod

kemény, fixalt csomo, behlzodas
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Az emlo képalkotasa
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Zsirelhalas - képalkotas

Emlé anatémia

Mammogréfia: Anatomiai Variansok
e Kerek, ovalis vagy lobulalt transzlucens terime Terhesség and szoptatas
o koruldtte 6déma, fibrosis vagy gyulladas miatt fokozott lehet a Diagnostikus képalkotd technikak
raJZOlat P Azeml6 betegségei: j6indulati
o perifériasan elmeszesedhet idével b Zsirelhalas
e Meszesedések Az eml6 betegségei: rosszindulatd
o ivelt, tojashéjszerl lehet egy olajcysta vagy karéjozott zsiros terime A meszesedés Axilla
szélénél ritkan jelenik Beavatkozisok
o azsirelhalas miatti meszesedés akar évekkel a trauma/miitét utan meg <1,5 évvel e
is jelentkezhet trauma/miitét
p p P . Magas riziké nék
o durva heterogén vagy ivelt meszesedés a leggyakoribb; egyre utan!!
durvabba valik, lehet dystrophias Kommunikécié
m vékony vonalas vagy pleiomorf Ca** kevésbé gyakori OnkoTeam iilés
e Nyualvanyos vagy szabalytalan terime/aszimmetria Take-Home Messages
o fibrosis/desmoplasticus reakcio miatt Referenciak

e Az 6déma miatti rajzolatfokozédas 3-6 honap utan csokkenni szokott Teszteld a tuddsod



Az emlo képalkotasa

Zsirelhalas - képalkotas

Emlé anatémia

UH: Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

e A szonografias megjelenés valtozik az id6vel Diagnostikus képalkoté technikak
o  Akut fazis: néhany nappal az eset utan: az emld zsirja 6démas lesz — fokozottan P Azemls betegségei: jdindulatd

B Zsirelhalas

echogén
Az em|6 betegségei: rosszindulati

o Szubakut: rosszul hatarolt komplex cysticus teruletek az 6démas zsirban

Axilla
o Késéi fazis: (2 18 honap) a fala meszesedik: intenziv hangarnyék alakul ki, lehet S
Beavatkozasok
szabalytalan terime echogén gydir(vel, szerkezeti torzulassal e
e Tipikusan a zsirlebenykén beltl és nem kozottuk Magas rizike nék
e Color vagy power Doppler: aramlas kimutatasa tumor recidivat jelezhet m(itott betegben o
snkaTeam gk
Take-Home Messages

Elhelyezkedés: a leggyakoribb subareolarisan

illetve kozvetlenul a bér alatt Referenciak




Az emlo képalkotasa

Zsirelhalas - képalkotas

MR:
e TIWI: magas jel a centralis zsirban; a normalis zsirnal jobban elnyomédik T1 FS-en
e STIR: alacsony jel ("fekete lyuk") zsirelnyomassal, sotétebb a normalis zsirnal
e DWI: nincs gatolt diffazio
o TIWI KA+FS
o -25% nem halmoz
o - 75% keskeny periférias halmozas - akar 5 évvel trauma/mdtét utan is

Elkalonité korisme:

e Encapsulalt zsirtartalma léziék: lipoma, fibroadenolipoma, galactokele
e Ductalis Carcinoma In Situ

o keskeny vonalas, pleiomorf Ca**, hasonlithat a zsirelhalashoz
e invaziv ductalis vagy lobularis carcinoma

o nincs trauma a kérel6zményben; szabalytalan terime + Ca**

>

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak

Az eml6 betegségei: j6indulat
B Zsirelhalas

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié



eBook for Undergraduate Education in Radiology 6 képalkota
emld képalkotasa

Zsirelhalas - képalkotas

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkot6 technikak

b Azemld betegségei: joindulati
b Zsirelhalas

Az emlé betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok

Sziirés
Az 52 éves nét DCIS miatti mitét miatt kovetjuk. A
CC (fels6) mammogramokon, meszesed6
zsirelhalas lathaté az évek soran a mitét hegének Kommunikacié
megfeleléen. Célzott UH-on centralisan
echomentes, részben korulirt terime lathato
meszesedésekkel (nyil). A terime a bér alatti
zsirban van.

Magas riziké nék

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages
Referenciak

- 5 Tesztel

folytatds a kévetkezd oldalon



Axialis STIR MR-en (A)
(ugyanaz a beteg) perifériasan
T2-hiperintenziv, ovalis terime
centralis jelvesztéssel mert a
zsirelhalasnak rovidebb a T1
ideje, mint a normalis zsirnak
(ami szurke). Axialis T2w
zsirelnyomas (FS) nélkul (B)
centralisan enyhén
hiperintenziv terime belsé
hipointenziv tertletekkel
(feltehetéleg a
meszesedéseknél). Axialis T1
KA+ FS és kivonasos (C-D) MR
minimalis non-szolid
gy(rliszerl halmozasu terimét
mutat, ami centralisan
hipointenziv és ott nem is
halmoz zsirelhalasnak
megfelelSen.

>

Az emlo képalkotasa

Eml|é anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati
B Zsirelhalas

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Rosszindulatd eml8elvaltozasok: a diagnosztikus technikak elényei Q
és hatranyai, indikaciok

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

» Mammografia (kivizsgalas, kétiranyu felvétel mindkét oldalrdl és kiegészité felvételek)
= magas specificitas

Terhesség and szoptatas

- alacsony szenzitivitas denz emlékben e
= magas szenzitivitas in situ eml6rakhoz tarsulé mikromeszesedések esetén P Bl e

- sztereotaxias biopszia a mammografian észlelt 1éziok estén (leggyakrabban mikromeszesedés)

P Azemld betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

» Ultrahang (UH) mindkét eml§ és axilla vizsgalata
- szolid és cisztikus |éziok elkulonitése
- alacsony specificitas Beavatkozisok
- biopszia vezérléshez

Axilla

Szlirés

» Magneses Rezonancias képalkotas (MR) Magas riziké ndk
- magas szenzitivitas and specificitas

. . ~ -z - z . - -z - ~ 77 MMM
- biopszia vezérléshez MR-en latott |éziok esetén (Magyarorszagon nem elérheté - a ford.)

OnkoTeam ulés
Mammografia és UH végzése kotelezd minden gyanis emlé elvaltozas Take-Home M
kivizsgalasanal. MR végzése erdsen ajanlott invaziv lobularis carcinoma, denz emlé, Referenciak
pozitiv csaladi anamnézis, génmutacio hordozé valamint multicentrikus vagy

Teszteld a tudasod

kétoldali emlérak gyandjanak esetén.



Az emlo képalkotasa

Q

A gyanis emlé |éziok komplex kivizsgalasa kotelezd, mely gyakorlott személy altali fizikalis 16 e
. - P - - - - . P mio anatomia
vizsgalatbol, képalkotasbol és biopsziabol all.

Anatomiai Variansok

A szovettani, a fizikalis és képalkoto vizsgalatok ) )
i"-l., Terhesség and szoptatas

eredményének korrelalnia kell. Diszkrepancia A mammografias (MG), ultrahang és MR
esetén tovabbi képalkotas szukséges (pl. MR)! leletnek tartalmaznia kell mindkét emls Diagnostikus képalkot6 technikak

teljes leirasat, véleményt és javaslatot.

Az eml6 betegségei: j6indulat

Az egységes leiras és véleményezés e
T képalkots dménvének b Diagnosztikus technikak
Klinikai vizsgalat segit a. . e’p? Otas ere menyene.
kommunikaciojat. Az egyik Axilla
leggyakrabban hasznalt protokoll a S
. . Beavatkozasok
Breast Imaging Reporting and Database
System (BI-RADS). Sziirés
Magas riziké nék

Ebben a fejezetben, a BI-RADS
deszkriptorokat hasznaljuk, hogy Kommunikacié
elmagyarazzuk a rosszindulata |éziok

P . . OnkoTeam iilés
Biopszia Radioldgiai vizsgalatok MG, UH és MR meg]eleneset-
Szdvettan MG, UH, MR Take-Home Messages
Ref ial



http://www.acr.org/

Az emlo képalkotasa

Az eml6rél készilt képalkoto lelet tartalma:

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok
klinikai informacio és indikacio T T b e

el6zményekkel valé 6sszehasonlitas (datum és vizsgalat tipus) e Gl e Tl

. . . o
eml6 denzitas - szoveti Osszetétel - halmozasi mintazat Az emls betessécei: isindulat

®* bébr, bimbd és bimbdudvar . o )
P Azemld betegségei: rosszindulati
e |éziok b Diagnosztikus technikak
. . . L Axill
= nodulus, aszimmetria, csillag alakd 1ézi6 pee
A Beavatkozasok
* meszesedések vatkozasok
* elhelyezkedés, minden egyes |ézi6 mérete és bimboétol valo tavolsaga Sdires
Magas riziké nék

* masodlagos jelek (bér, bimbo)

H - = . - .-
* nyirokcsomo statusz Kommunikécié

* dignitasi kategoria, vélemény Onkoleam lés
. Take-Home Messages
* javaslat
www.ACR.org Referenciak
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A mammografian egy rosszindulatt elvaltozas lehet

® csomo

* szerkezetitorzulas
® aszimmetria

* mikromeszesedés

ACR BI-RADS" Atlas Fifth Edition Typkaly | Skin
OUICK REFERENCE ACR 2o 'leu
Ui AN \ L [ AN ;."‘-'.—'-— 'cmaumm_h.
 Large rod-kike
MAMMOGRAPHY  Notio
Breast a.The breasts are almost entirely fatty :;;m‘ Y ’ gsw’ ]
i, b. There are scattered areas of fibroglandular density “Mikk of calum Fo(dasytmyw
. The breasts are heter dense, which T
cm‘y eas ar;“‘“ ogeneously ” Suture Developing
d.The breasts are extremely dense, which lowers Suspicious _ Amorphous G5adsh {Intramammary lymph node
the sensitivity of mammography morphology - Coarse heterogeneous Skin lesion
- Round Fine linear or fine-linear branching Associated Skin retraction
‘ - lrreqular Distribution Diffuse [features Nipple retraction
Margin 'Grtunwnbed _aggw Skin thickening
'(::::::bud Grouped Trabecular thickening
> ¢ Linear Axillary adenopathy
- Indistinct Segmental Architectural distortion
. Spiculated Architectural distortion Cakifications
Density ."'9"*"‘5"7 ' Asymmetry Jlocationof | Laterality
- Equal density Global asymmetry Jlesion Quadrant and dock face
;Low density Focal asymmetry Depth
Fat-containing Developing asymmetry Distance from the nipple

b

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

Axilla

Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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Az eml6 képalkotasa

A mammografian a rosszindulatd terime szabalytalan alakG mikrolobulalt, elmosott vagy
nyllvanyos szélekkel. A denzitdsa magasabb a kornyezé szoveteknél. Malignitasra gyands
mikromeszesedéssel tarsulhat. Jarhat vele bérvastagodas vagy bér- és bimbobehtzodas.

Eml|é anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati

terime=>
P Azemld betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

alak: ovalis (legfeljebb 2 vagy 3 behtzédassal),

. Axilla
kerek, szabalytalan
szélei: korulirt, elmosott, mikrolobulalt, Beavatkozasok
szabalytalan, nyalvanyos Szlirés

denzitas: magas, kdrnyezetével
megegyezd, alacsony vagy zsirtartalma.
tarsulhat mikromeszesedéssel
jarulékos jelek: b6rmegvastagodas,

elhelyezkedés (bal/jobb, negyedek, 6ra

szamlap, periareolaris, centralis, hatul)

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referenciak

Terime (nyil) szabalytalan alakkal, nyalvanyos széllel és magas
denzitassal. B6rmegvastagodas van az emlé belsé-als6 negyedében.
A szbvettan 25 mm-es invaziv ductalis carcinomat igazolt.

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

* A mikromeszesedések gyakran rosszindulatd teriméhez tarsulnak, de gyakran ez az egyetlen Anatomiai Variansok
eltérés ductalis carcinoma in situ-ban.

. _ PP L .. NPT P Terhesség and szoptatas
* A mikromeszesedés mennyiségét, tipusat és elhelyezkedését kell analizalni: a linearis vagy

szegmentalis elhelyezkedés(, vékony vonalas vagy elagaz6dé mikromeszesedés nagyon Diagnostikus képalkot6 technikak
gyanus ductalis carcinoma in situ-ra (DCIS). Az eml§ betegségei: jsindulatii

P Azemld betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

Mammografia Axilla
o 2 : Beavatkozasok
mikromeszesedés => : Beavatkozasok
' Sziirés

* alak: finom vonalas, elagaz6dé

* elhelyezkedés: linearis és szegmentalis

* valtozasa az id6ben: a gyands
meszesedések stabilitdsa nem
megnyugtato jel

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referencidk

www.ACR.org Teszteld a tudasod
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Az eml|d képalkotasa

Eml& anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati

P Azemld betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

a és b CC és MLO felvétel a bal eml6rél szegmentalis eloszlasi mikromeszesedést mutat a kils6-felsé negyedben, szévettan:
ductalis carcinoma in situ (DCIS) Referencidk
c MLO nagyitott felvételen finom, vonalas, elagaz6dé meszesedések, a jaratoknak megfeleléen, szegmentalis eloszlassal
d biopszias specimen felvételen (nagyitott) szabalytalanul elagaz6do vagy dntvényszerli meszesedések

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Mammografia

Eml|é anatémia

1 3 Anatomiai Vari k
szerkezeti torzulas=> Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

vékony egyenes vonalak vagy
nyulvanyok agaznak ki kozéprél,
korulirt behtzddas, torzié vagy a
parenchyma szélének
kiegyenesedése tarsulhat

Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

P Azemld betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

. ,, PR o < . . y . . . . . o Referenciak
A jobb emlé MLO tomoszintézisén a fels6 részen kis torzulas (nyil); a szévettan 18 mm-es invaziv ductalis carcinomat igazolt.

www.ACR.org

Tesztel
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Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Mammografia Terhesség and szoptatas

aszimmetria => a mirigyszovet olyan tertlete, mely csak az egyik iranyd Diagnostikus képalkot6 technikak

mammografias felvételen latszik (a normal eml&szovet dsszevetllése) Az emlé betegségei: joindulat

P Azemld betegségei: rosszindulati

fokalis aszimmetria: mindkét iranybdl lathato, igy valédi eltérés nem Osszevetilés b Diagnosztikus technikak
Axilla

globalis aszimmetria: legalabb egy negyedre kiterjed6 aszimmetria és altalaban Beavatkozasok

normal varians i

. . . . . . " . . . . Magas riziké nék

kialakulé aszimmetria: Gj, nagyobb és egyértelm(ibb, mint a korabbi felvételen. A

kialakul6 aszimmetria mindig gyanus és tovabb kell vizsgalni UH-gal vagy nem Kommunikaci

egyértelmi leletek esetén MR-rel. OnkoTeam iilés

Take-Home Messages

S

Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Ultrahangon a rosszindulati |ézik heterogének, hipoechogének (sotétek), alakjuk
szabalytalan, szélik szogletes, mikrolobulalt vagy nyulvanyos.

Eml|é anatémia

Elhelyezkedésuk nem parhuzamos a bérrel és gyakran okoznak hangarnyékolast. Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

5. abra: ultrahangon az

a. homogeneous - fat 1. dbran MG-n latott Diagnostikus képalkot6 technikak
Breast ' 1ézi6 hi hogé
o b. homogeneous - fibroglandular €zI0 hipoechogen, . . )
composition ¢. heterogeneous alakja szabalytalan és Az em|6 betegségei: j6indulatd
mikrolobulalt, szélei
shape oval - round - irregular szdgletesek. b Azemld Ic[))etegségeil:( rosszigdilalfﬂ
| . fikus ¢ L
Circumscribed or ’ agnosziikus technixa
argin Not-circumscribed: .
L indistinct, angular, Axilla
microlobulated, spiculated
| Beavatkozasok
Mass orientation | parallel - not parallel
ke hoi | ic/solid Szlirés
echo pattern f‘nec : % yPerech o -;omp i e 6. abra: ultrahangon a 2.
ypoechoic - isoechoic - heterogeneous 2bran MG-n |stott 162i6 Magas riziké nék
posterior  no features - enhancement - shadowing - hipoechogen, alakja Kemmunikacic
- g
features  combined pattern szabalytalan, kontarja HLommunEacto
S T : elmosott, mogottes .
Calcifications | in mass - outside mass - intraductal hangarnyékot ad. Benne a OnkoTeam iilés
Associated | architectural distortion - duct changes - skin thickening - skin reflexick a patholdgias T
features | retraction - edema - vascularity (absent, internal, rim) - elasticity mlliror;eszesedesre
s utalna »
simple cyst - clustered microcysts - complicated cyst - mass in or Referenciak
Special c:;:s on skin - foreign body (including implants) - intramammary
{ane 1 lymph node - AVM - Mondor disease - postsurgical fluid Tesztel
unique diagnosis) ; :
collection - fat necrosis
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Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

* Ha a lézi6 malignitasra utalo jeleket mutat, akkor a BI-RADS kategdria 4 (4A, 4B, 4C), 5 vagy 6. PRI

Terhesség and szoptatas

* Ezalapjan minimalisan invaziv diagnosztikaval, mint pl. vastagtl biopszia kell igazolni
(komplex k|V|zsgé|és) Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati
P Azemld betegségei: rosszindulati

b Diagnosztikus technikak
BI-RADS® ASSESSMENT CATEGORIES

Axilla
: Mammography: Incomplete — Need Additional Imaging Evaluation and/or Prior Mammograms for Comparison
Ultrasound & MRI: Incomplete — Need Additional Imaging Evaluation Beavatkozasok
Sziirés

Category 4: Suspicious ©  Mammography Category 4A: Low suspicion for malignancy

& Ultrasound: Category 4B: Moderate suspicion for malignancy Kommunikacié
... ategory 4C: High suspicion for MallgnanCy ettt e

Category 5: Highly Suggestiveof Malignancy
Category 6: Known Biopsy-Proven Malignancy

Magas riziké nék

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

For the complete Atlas, visit acr.org/birads

Referencidk

Teszteld a tudasod
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Z €mI0 Kepalkotasa

Eml& anatémia

MR-en a rosszindulati 1ézi6 heterogénen és gytirliszerien halmoz.

Alakja szabalytalan, széle nydlvanyos. A morfolégia mellett a |ézi6 halmozasa kontrasztanyag Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

beadasa utan gyorsan emelkedik, majd kimosodas lathato a késdgi fazisban.

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati

P Azeml6 betegségei: rosszindulati
b Diagnosztikus technikak

Axilla
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Kontrasztos MR, kivonasos kép axialis sikban (a) és szagittalis zsirelnyomasos T1 kép (b) a daganat heterogén és gyiirlszeri Take-Home Messages

halmozasat mutatja, alakja és szélei szabalytalanok. A halmozasi mintazat nagyon gyanus malignitasra.
Referenciak

T |
www.ACR.org/-/medi ‘
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Az emlo képalkotasa

@% Chapter Outline

Eml& anatémia

PP s ) . L Anatomiai Variansok
Magas denzitasu (a és b) 1ézi6 szabalytalan alakkal és nydlvanyos

széllel, a bal emlében medialisan 9 6ranal digitalis tomoszintézis

. Terhesség and szoptatas
szeleteken (nyilak)

Diagnostikus képalkoté technikak
Ultrahang (c): szabalytalan inhomogén, mikrolobulalt léziot

mutat (a mér6keresztek kozt) Az emlé beteSéei: '6indu|atl.]

P Azeml6 betegségei: rosszindulati

MR (d): erésen halmoz6, szabalytalan, nyalvanyos |ézi6 ST St

inhomogén halmozassal
Axilla

Szovettanilag 23 mm-es invaziv ductalis carcinoma.
Beavatkozasok

Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel




Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az eml6 betegségei: j6indulat

P Azemld betegségei: rosszindulati
B Az emlbrak szovettana

Courtesy: G. Floris, MD, University Hospitals Leuven, Belgium Axilla
* Anormal emlében a terminalis ductalis lobaris egységek (TDLU) epithelidlis és myoepithelialis rétegeit bazal Beavatkozasok
membran veszi korul. Sziirés

» DCIS-ben az epithelidlis sejtek fenotipusosan kildnbéznek a normal epithelialis sejtektél (ez kifejezettebb a Magas risiké nik
. L . . . o . . B Magas riziko noK
rosszul differencialt DCIS-ben, mint a jél differencialtban), azonban a bazal membran még megvan.

« A DCIS szovettanilag és prognosztikailag heterogén non-invaziv carcinomak gy(jtéfogalma. Mikromeszesedés a omniaco

f6 képalkotasi lelet DCIS-ben. OnkoTeam iilé
* Ha a neoplazias sejtek a bazal membranon keresztul betdrnek az emlé stromaba, akkor alakulnak at invaziv Take-Home Messages

ductalis carcinomava.

Ref ial
Breast Cancer Biology for the Radiation Oncologist, 2015; ISBN : 978-3-642-31219-9
Chapter: Biology of DCIS and progression to invasive disease. Sanaz A. Jansen @ Teszteld a tudasod

Diagnostic breast imaging, SH Heywang-Kobrunner, D Dersaw, | Schreer, Thieme




Az emlo képalkotasa

* Aleggyakoribb carcinoma az invaziv ductalis carcinoma (IDC) nem Emlé anatémia
specifikus [Not Otherwise Specified (NOS)] tipusa (80%), ezt koveti az
invaziv lobularis carcinoma (kb. 15%).

* Azinvaziv ductalis carcinoma specialis tipusai: Terhesség and szoptatss

Anatomiai Variansok

= mucinosus carcinoma (3%) Diagnostikus képalkoté technikak

= tubularis carcinoma (2-3%) Az emlé betegségei: joindulati

= medullaris carcinoma (3-4%) P Azemls betegségei: rosszindulatii

. . . Az emlérak szovettana
= papillaris carcinoma (2%). g

* A mucinosus és medullaris carcinoma gyakran jol korulirt képlet, ezért - a Axilla
fibroadenomatél valé elkilonitéshez - vastagtli biopszia javasolt Gj, Beavatkozisok
novekvé |éziok esetén

Szlirés

* Agyulladasos emlérak olyan allapot, amikor a daganatsejtek a bér
nyirokereibe bejutva klinikailag 6démat, erythemat és hiperthermiat

. s .. Magas riziké nék
BSr 6déma és pir a jobb emlén

okoznak. a multidiszciplinaris emlécentrum Kommunikacié
« Tovabbi ritka carcinomak az emlébimbé Paget korja, a rosszindulata EZTgaiﬁfnb"" University Hospitals Leuven, e

phylloides tumor és az eml6 sarcomaja
Take-Home Messages

Referencidk

Diagnostic breast imaging, SH Heywang-Kébrunner, D Dersaw, | Schreer, Thieme @ Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Nyirokcsomok - hattér

Emlé anatémia

A honalji nyirokcsomé metastasis az emlérak egyik legfontosabb prognosztikai tényezéje. Anatomiai Variansok
Az Gjonnan diagnosztizalt mellrakos betegek kb. 30-40%-anak lesz nyirokcsomé attéte. Terhesség and szoptatas

A képalkotas soran rutinszertien végziink honalj ultrahangot minden emlérakgyanis beteg kezdeti

.. e Diagnostikus képalkoté technikak
kivizsgalasakor.

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

p Axilla
p Nyirokcsomok

Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés

Take-Home Messages

Referenciak

Normalis hénalji nyirokcsom6 ultrahang képe Honalj ultrahang vizgsalat emlérak gyanis betegen a kar felemelt
helyzetében.



Az emlo képalkotasa

Honalji anatémia

Emlé anatémia

* Az axilla alakja piramishoz hasonlithato, az itt talalhatd képletek: artéria és véna axillaris, Anatomiai Variansok

plexus brachialis és az axillaris nyirokcsomok. ) ,
Terhesség and szoptatas

* Az axillat a musculus pectoralis minor harom régiora osztja. i oetikus kenalkot technkalk
Liagnosukus kepalkoto technikak

* Anyirokelvezetés altalaban a régiok sorrendjét kovetve torténik: az I-es régiobol a Il-esbe,
majd a lll-asba, végil a mellkasba.

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

‘ l. régio p Axilla
p Anatdmia
Il. régio
Beavatkozasok
I1l. régio

Szlirés

A lll-as nyirokcsomé ; ig % ; e
régidban jelentkez6 M. pectoralis R —

P minor Kommunikacié
attétek rosszabb

prognozist hordoznak,
mint az |-es és ll-es
régidba torténd terjedés.

OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Ref ial

Az axillaris nyirokcsomo régiok anatomiai elhelyezkedése a musculus pectoralis minorhoz Teszteld a tudasod
viszonyitva.
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Az emlo képalkotasa

Az axillaris nyirokcsomoék ultrahang megjelenése

Eml& anatémia

A szabalyos hénalji nyirokcsomé ovalis, éles kontard, parenchymaja egyenletesen vékony, Anatomiai Variansok

echoszegény. Az echodus hilus a nyirokcsomé nagy részét kitolti Terhesség and szoptats

- -~ . 7”7 -~ -~ . -~ 7”7 < - i 'k k’ Ik O h .k‘k
A parenchyma megvastagodasa vagy fokalis el6boltosulasa a legkorabbi észlelhet6 elvaltozas Diagnostikus kepakolo technika

Az em|6 betegségei: j6indulati
Amennyiben a nyirokcsomonak megfelel6en elmosodott széll lagyrészképlet jelenik meg, Ggy a
patologias folyamat alapos gyandja all fenn, azonban ez az elvaltozas nem specifikus és gyakran

Az eml6 betegségei: rosszindulati

T A 7 _ P Axilla
reaktiv jellegli nyirokcsomérél van sz6 b Nyirokcsomok az UH-on
Beavatkozasok
Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referencidk

Tesztel

Normalis és koros megjelenés( nyirokcsomok ultrahang képe.



Az emlo képalkotasa

Honalji intervencio

emlé anatémia

Anatomical Variants

Ha az axilla ultrahangos vizsgalata gyanus elvaltozast jelez, perkutan mintavételt -

) ) ; : PR o terhesség and szoptatas
tobbek kozt ultrahang vezérelt finomtl aspiraciot (fine needle aspiration - FNA) vagy =ESssER anCscopiaias

az ultrahang vezérelt vastagt(i biopsziat (core needle biopsy - CB) - kell elvégezni a Diagnostic kepalioto technikak
klinikai dontéshozatal tamogatasa érdekében. betegség of the emlé: jsindulati

betegség of the eml6: rosszindulatd

P Axilla
p Intervencio

beavatkozasok

szlirés

magas riziké nék
kommunikacid
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
References

Biopszias tl hatol keresztiil a nyirokcsomon Teszt
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Az emlo képalkotasa

Beavatkozasok

Emlé anatémia

* A perkutan, képalkot6 eljarassal vezérelt mintavétel az Ggynevezett ,diagnosztikai triad” része a Anatomiai Variansok
mammografiaval és az ultrahang vizsgalattal egyutt. Elengedhetetlen a szlirés soran kiemelt vagy
klinikai tUnetekkel jelentkez6 paciensekben talalt gyanis emlGelvaltozasok kivizsgalasaban.
Biztonsagos és koltséghatékony modszer, amely lehet6vé teszi a pontos dontéshozatalt, a Diagnostikus képalkot6 technikak
kezelési terv kidolgozasat.

Terhesség and szoptatas

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati
« A megfelel§ képalkoté mddszert a radiologus valasztja ki (amennyiben az elvaltozas ultrahangon

Axill
lathatd, ezt a technikat részesitik elényben!). o

P Beavatkozisok

- Kilénbozé perkutan, képalkoto eljarassal vezérelt mintavételi lehetéségek vannak: e

. 7 o -~ e~ . PR . . . _ _ o ol 2 o
1. finomtdi aspiracios citologia (FNAC) —>  kinyert sejtek vizsgalatéara ad lehetéséget Magas riziks ndk

PR . . L. _ L Kommunikacié
2. vastagtii biopszia (CB) } szévettani vizsgalatot tesz lehet6vé
-~ . -~ . . ulé
3. vakuum-asszisztalt biopszia (VAB) S
Take-Home Messages
*  BI-RADS 4A: >2% de <10% a malignitas valoszinlisége - "
&Q erencia

*  BI-RADS 4B: >10% de <50% a malignitas valdszinlsége
*  BI-RADS 4C: >50% de <95% a malignitas valdszinlisége Teszteld a tuddsod
*  BI-RADS 5 : >95% a malignitas valoszinlsége

* Indikaciok: —




Az emlo képalkotasa

Finomt(i aspiracios citolégia (FTAC)

Emlé anatémia

A finomtd aspiracios citolégia (FTAC) sejtek kinyerésével citologiai vizsgalathoz biztosit mintat.
Anatomiai Variansok
« Lényege: altalaban ultrahang (UH) vezérléssel torténik, 27-18 G-s tlvel, amelyet az UH vizsgaldfejhez o

kozel vezetnek a szovetekbe. Amint a tl a céltertuletben van, finom mozdulatokkal tébbiranyd Terhesség and szoptatas
mintavétel torténik folyamatos szivas alatt 10-20 mL-es fecskendd segitségével vagy egyszerlien a tl Diagnostikus képalkots technikak
manualis mozgatasaval kb. 10-20 masodpercig. Az igy kinyert anyagot targylemezekre kenik, majd
fixa |Jék Az em|6 betegségei: j6indulati
— Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Indikaciok:
« komplikalt cystak, szeromak, véromlenyek lebocsajtasa. Axilla
« terapias céllal: b Beavatkozasok
« fajdalom csillapitasa a feszUl6 cystak, talyogok leszivasaval b HIAC
« ahatalyos ajanlasok diagnosztikai célokra mar nem javasoljak, mivel molekularis informaciot G
nem szolgaltat és gyakori a nem diagnosztikus mintavételek aranya S —

El6nyok: fommunliacs

« konnyen kivitelezhet6, biztonsagos és gyors eljaras Az alnegativ QokoTeam Qlés

« alacsony ar, elérhetéség eredmények Take-Home Messages
aranya eléri a -

Hatranyok: 20%-ot Referenciak

« hisztopatologiai informaciét nem ad Teszteld a tudisod

« elégtelen és alnegativ eredmények nagy aranya




Az emlo képalkotasa

Vastagt(i biopszia (CB) Q

Emlé anatémia

A vastagt(i biopszia (CB) szOvettani vizsgalatot tesz lehet6vé. Anatomiai Variansok
« Lényege: dltalaban ultrahang (UH) vezérléssel, 16-12 G atmérdgj( tlivel (14 G ajanlott) torténik. e e e

Aszeptikus technika alkalmazasaval, helyi érzéstelenitést kovetben (subcutan lidokain/mepivakain),
a biopszias tlit egy kis b6rmetszésen keresztul vezetik be. Amint a tlii megfelel helyen van, 3-5
szbvethengert nyernek, a tlipozicid képi dokumentalasaval. Az igy nyert mintat formalinba helyezik. Az eml6 betegségei: j6indulatd
Neoadjuvans kezelésben részesulé betegek esetén a beavatkozas soran jelolé klippet helyeznek az
elvaltozasba.

Diagnostikus képalkoté technikak

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

p Beavatkozasok
b Vastagtl biopszia

Indikaciok:
« gyanus (BI-RADS 4a,4b,4c-5) |éziok UH vizsgalata soran Sziirés
* hénalji nyirokcsomék pontos megitélésére

Magas riziké nék

Elgnyok: Kommunilicia
« konnyen kivitelezhet§, biztonsagos és gyors eljaras Az alnegativ OnkoTeam iilés
« alacsony ar és széleskoriien elérheté eredmények
gyakorisaga 1,2- Take-Home Messages
Hatranyok: 3,3% (atlagosan Referenciak
« tovabbi mintavételekhez a tl Gjboli bevezetése sziikséges 2%) Teszteld a tudésod
« alnegativitas aranya 1,2-3,3%
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. i Z €EMIO KEpPaAlKOotasa

Vakuum-asszisztalt biopszia (VAB)

Em|6 anatémia
A vakuum-asszisztalt biopszia szovettani vizsgalatot tesz lehet6vé.
‘ B . o L L o . . o Anatomiai Variansok
* Lényege: a beavatkozas 12-7 G méretdi tlivel torténik, helyi érzéstelenitést kovet6en mammografia,

tomoszintézis, kontrasztos mammografia (CEM), UH vagy MR vezérléssel. Egy szivoeszkozhoz Terhesség and szoptatas
csatlakoztatott specialis tlt vezetnek be egy kis b6rmetszésen keresztil. Amint a t(i a célpontban el e e e el

van, a vakuum a szovetet a tl felé hlizza, majd egy forgé eszkdz vagja ki a mintakat. Beavatkozas

L ezl _ . Az eml6 betegségei: joindulati
utani jeloléklipp behelyezése ajanlott. ‘ B

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Indikaciok:
« mammografia/tomoszintézis soran abrazol6dé gyanis mikrocalcifikacié vagy szerkezeti Axlla
torzulas p Beavatkozasok
« konvencionalis képalkot6 eljarasokkal nem detektalhato, kontrasztanyagot halmozé elvaltozas o MElTesesAst ey sl
MR-en Sziirés
« radio-patolégiai diszkordancia vastagtl biopszia utan
Magas riziké nék

EI()'nyok Kommunikacié
* nagy mennyiségi szovet (1 g) gyors kinyerése

* tébb minta vétele a tl kihdzasa nélkdl

* mintavétel soran a célpont elmozdulasara kisebb esély

OnkoTeam ulés

2 . Take-Home Messages
Az alnegativ

eredmények Referenciak

Hatranyok: en) O
« gyakoribb komplikaciok - g}/akorlsagag,Z—&BA P
« arés elérhetéség (MR és CEM vezérlés) (atlagosan 2%)
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Az emlo képalkotasa

Chapter Outline

Eml|é anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

UH-VABB. Ultrahang vezérléssel térténd vakuum asszisztalt emld Tomoszintézis-VABB. A paciens egy specialis asztalon hason

biopszia. A paciens haton fekvé helyzetben van. Helyi erzéstelenités utan fekszik. Az elvaltozas helyét a készilék kiszamitjia é€s a tit Axilla

a VABB eszkdz bevezetésre keril és a célpont felé UH vezérléssel halad automatikusan a pontos pozicidba igazitja (3A, mintavétel utani 2D

(1A). A ti az elvaltozas alatt helyezkedik el és tébb mintat képes venni kép). A kinyert mintakrol készllt rontgen felvétel igazolja a P Beavatkozasok

anélkil, hogy kihtznak az emlébél (1B). mikrocalcificatio jelenlétét, ami arra utal hogy a minta megfelelé b Vakuum-asszisztalt biopszia
(3B). A szOvettani vizsgalat rosszul differencialt in situ ductalis
carcinomat igazolt. Sziirés

= Magas riziké nék
= Kulonbozé vastagsagu

S — g ~ tlvel vett biopszias Kommunikacié
= . 0 ) mintak atlagos salya .
= ;} | , és mérete. (La Forgia OnkoTeam Glés
E= 1\ 2 U et al, Diagnostics, Az alnegativitas elkertlésére fontos a A _—
2020). . . G e o P o ake-Home Messages
i el szisztematikus radiologiai-patologiai korrelacio.
14 G 13 G 11G 8G i3
Core Needle  Elite VABS VABB Referenciak
12-17 35-40  83-10  250-

mg mg mg 310 mg Tesziel
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A vakuum-asszisztalt excisio (VAE) célja az eml§ elvaltozasok minimal-invaziv modon torténé kezelése.

eBook for Undergraduate Education in Radiology

Vakuum-asszisztalt excisio (VAE)

Technika: VABB készulék segitségével kb. 4 g szovet kinyerése (12-18 x 7 G-s mintak)

Indikaciok:
Diagnosztikus célG VAB soran nyert minta B3 eredménye.

A talalt B3 elvaltozasok kezelésében Eurdpaban és az Egyesult Kiralysagban a vakuumos excizié

(VAE) szerepe nem egységes.

2016-ban Eurdpaban megjelentek az elsé nemzetkozi iranyelvek a B3 elvaltozasok kezelésével

kapcsolatban, amelyeket 2019-ben frissitettek. Lasd ezen ajanlasokat!

El6nyok:

« kevesebb miitét

« kevesebb korhazi benntartézkodas és alacsonyabb koéltségek
« jobb esztétikai eredmény

« komplikaciok alacsonyabb valdszinlisége

Hatranyok:
« akimetszett B3 elvaltozasok rosszindulatisaganak alabecslése
korulbeltl 10-35% kdzott mozog

Az emlo képalkotasa

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok

B Vakuum-asszisztalt excisio
Sziirés
Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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Miitét el6tti képalkoto vezérelt jelolés

A nem tapinthato eml&elvaltozasok esetében képalkotd vezérléssel torténé miitét elétti jelolésre
van szikség, amely lehet6vé teszi a teljes eltavolitast (daganatmentes rezekciés szélek) és a jo
esztétikai eredményt. Nincs egyértelmd bizonyiték arra vonatkozdan, hogy az egyik vezérlési
technika elényosebb lenne a masiknal, mivel hasonlo sikerességi aranyt mutatnak. A valasztast
helyi iranyelvek és rendelkezésre all6 er6forrasok hatarozzak meg.

r
« szénjelolés Q;}

Régi, mara kevésbé hasznalt eljaras. M(tét el6tt 1 hdnappal végzik.
« dréthurkos jelolés Al znalt maé
Biztonsagos és koltséghatékony. A mitétet megel6z6 24 6raban végzik. Lehetséges a drot sérulése
vagy elmozdulasa.
+ radioizot6pos jeldlés
M(itét el6tt 24 6raval. Sugarterheléssel jar. Magasabb koltségek és bonyolultabb logisztika.
+ radioaktiv jelolés
Hosszabb id6intervallum megengedett a beavatkozas és a mitét kozott. Sugarterheléssel jar.
Magasabb koltségek.
« magneses klippel torténd jelolés
M(itét el6tt akar 1 honappal. Magasabb koltségek. EmIG MR vizsgalaton miiterméket okoz.

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok
P Mitét el6ttijelolés

Sziirés

Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam dlés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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Minimal-invaziv kezelés: jovébeli célok

Ezek a modszerek helyi tumor ablacios eljarasok, melyek kilonb6z6 tipusd energia formak
felhasznalasaval érik el a szovetpusztito hatast.

Radiéfrekvencias
Mikrohullama
Lézeres ablacié

Krioablacio

Elektromagneses
hullamok

— Fagyasztas

High-intensity focussed ultrasound _, pechanikai hullamok

(HIFU)

Lehetséges indikaciok:

kis méretl tumor (korai eml6rak)
joindulatd eml6 elvaltozasok
aneszteziologiai kontraindikacio
magas életkor (tarsbetegségek)
palliativ kezelés

sebészi kezelés visszautasitasa

Elényok:

« helyi érzéstelenitésben végezhetd

«  kevesebb korhazban toltott id6 és alacsonyabb koltség
+ jobb esztétikai eredmény

« aszovédmények kisebb esélye

Korlatok:

« alézid szovettani vizsgalata egészben nem lehetséges
* nagy méretli vagy tdbbgdcl tumorok

* bérfelszinhez vagy izomhoz kozeli elhelyezkedés

Az emlo képalkotasa

b

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok

B Minimal-invaziv kezelés
Sziirés
Magas riziké nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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Z

Miért sztirjunk? - alapok

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

 Arak korai felismerése néveli a sikeres kezelés val6szintiségét. Terhesseg and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
* Az eml6rak sziirési programok célja az emlérak mortalitasanak

csokkentése a még tunetmentes rak korai felismerésével és
korai kezelésével.

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla
* A mammografias szlirés az orszagos szlir6programok Beavatkozasok
részeként magaban foglalja az 1, 2 vagy 3 évente végzett b Suirés

mammografiat 40-50 éves kortol 70-75 éves korig. P

Kommunikacié

OnkoTeam iilés
* Az eurdpaiiranyelvek 2 éves szlrési intervallumot javasolnak az 50 és Take-Home Messages
& 70 év kozotti nék esetében, a 45 és 49 év kozotti nék esetében pedig 2-3 )
évente javasoljak a vizsgalatot. (Mo.-n 45-66 éves korig 2 évente - a Relerencidl

ford.) Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

A népegészségligyi szlir6vizsgalatok 10 feltétele
Wilson és Junger szerint

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
A sz(irt betegség JELENTOS népegészséglgyi problémat okoz

) Diagnostikus képalkoté technikak
A felismert betegségnek van ELFOCADHATO gyégymddja

A DIAGNOSZTIKUS és KEZELESI lehet6ségek hozzaférhetsk

A betegségnek van felismerheté LATENS vagy KORAI TUNETES szakasza

EGYETERTES van abban, hogy melyik szakterulet kezeli az elvaltozast

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok

o0 os WS

A sz(ir8vizsgalat az adott betegség szlirésére ALKALMAS, HATASOS (azt méri, amit
mérni szandékozik) és REPRODUKALHATO

A sz(irési modszer a célcsoport szamara ELFOGADHATO
A kezeletlen betegség TERMESZETES KORLEFOLYASA j6l ismert

b Sziirés

Magas riziké nék

Kommunikacié

Az eset-felismerés KOLTSEGE (a diagnosztizalas és a felismert betegek kezelési
koltsége) gazdasagi egyensilyban van a sziirés nélkil az egészségugyi ellatasra forditott Take-Home Messages
varhato teljes kiadassal Referencidk

10. A szlirés FOLYAMATOS Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok
Riziké tényez6é minden, ami befolyasolja az egyén megbetegedésének
o1 - Terhesség and szoptatas
esélyét. SR
Diagnostikus képalkoté technikak

Az eml6 betegségei: j6indulat

Az emlérak egyes fontosabb rizikotényez6it az egyén nem Azeml§ betegségel: rosszindulati
tudja befolyasolni. Axilla
Beavatkozasok
p Saziirés

b Riziko tényezdk

A n6i nem dnmagaban az eml6rak f6 kockazati tényezdje. A betegség
100-szor nagyobb valdszintiséggel alakul ki n6kben mint férfiakban. Magas riziké nsk

Kommunikacié

S
Az 6regedés elkerilhetetlentl néveli a mellrak kialakulasanak

kockazatat. 10 nébél, akiknél a betegséget diagnosztizaltak 8 né 50 Take-Home Messages
év feletti. Az eml6rak ritka a 30 év alatti n6knél. Referenciak
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Az emlo képalkotasa

,_.;l,. -

Az emlérak fokozott kockazati tényezéi

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

* pozitiv csaladi anamnézis Terhesség and szoptatas
» korai menarche (12 éves kor alatt) Diagnostikus képalkot6 technikak

-~ 77 ° 77 -~ - - 77 - .: e -
* késGi els6 terhesség (28 éves kor utan) e i s

AT - ~ .| 2 - - P - ~ . A 16 betegségei: indulatd
« oralis fogamzasgatlo aktiv hasznalata és utana 10 évig e

* ha nem szult
- e Beavatkozasok
* kés6i menopausa
. , P Szirés

* hormonpotlé terapia (Hormone Replacement Therapy, HRT) hosszan tarto b Rizko tenyezok

alkalmazasa Magas riziké ndk
* jelent8s sulygyarapodas felnétt korban o
* mozgasszegény életmaod Tt
» fokozott eml6 denzitas Take-Home Messages

Ciorencia



Az emlo képalkotasa

Eletkor és az eml&rak kockazata

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

A kockazat 29 éves korig 1:2000 Terhesseg and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak

A kOC ké zat 3 9 éves korlg Az eml8 betegségei: joindulati
Az eml6 betegségei: rosszindulati

A kockazat 49 éves korig ; Axilla
Beavatkozasok

A kockazat 59 éves korig : b Sl etk
1ZIKO tenyezo
Magas riziké nék

A kockazat 69 éves korig

Kommunikacié

Az EGESZ ELETRE vonatkozoé riziké
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Hogyan sz(irjiink?

Emlé anatémia

Kutatasok szerint az emlérak okozta halalozas még akkor is sokkal
A nagyobb aranyban csékken a mammografias szirésen résztvevd nék
korében, ha a betegek a legmodernebb terapiaban részesulhetnek. Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkot6 technikak

Anatomiai Variansok

Sziirés: mammografias felvétel (direkt digitalis felvétel)

Az eml6 betegségei: joindulat
Az eml6 betegségei: rosszindulatd
Axilla

Beavatkozasok

p Saziirés
P Riziko tényez6k

Magas riziké nék
Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referenciak

« 4 felvétel: jobb és bal oldali mediolateralis nézet (MLO) (a,b) ES kétoldali craniocaudalis (CC) Teszteld a tudisod
felvétel (c,d). Az emlék kompresszios lemezzel vannak 6sszenyomva.



Az emlo képalkotasa

Az emldsziirés korlatai

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

* Intervallumrakok és alpozitiv visszahivasok Terhesség and szoptatds
* A rakos megbetegedés kialakulhat két szlir6vizsgalat kozotti idében. A Diagnostikus képalkot6 technikak
szlr6vizsgalati id6pontok kozott kialakulo tuneteket minden esetben ki kell Az eml8 betegségei: jsindulatd
Vlzsgalnl' Az eml6 betegségei: rosszindulati

* A szlirGvizsgalaton résztvevék egy részénél kiegészité vizsgalatokra van szikség Axilla
(tovabbi mammografias felvételek, ultrahangvizsgalat tlibiopsziaval vagy nélkile) -
ami tovabbi aggodalmat okoz a paciensnek - de végll jéindulatd diagnozist
eredményeznek. A kétévente szlirvizsgalaton részt vevs, 50-69 éves paciensek ¢ ere: Riziko tényez6k
hamis pozitiv visszahivasanak atlagos kockazata 20%-ra becsulheté.

Beavatkozasok

Magas riziké nék

« “Taldiagnosztizalas” e

* A daganatok egy részét nem talaltak volna meg a szlr6vizsgalat nélkul és nem OnkoTeam iilés
valtak volna életveszélyessé. Jelenleg azonban még nincs lehet6ség annak
eldontésére, hogy melyik felfedezett emlérak az, ami nem életveszélyes, igy

minden felfedezett daganat kezelése javasolt.

Take-Home Messages
Ref ial
Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Az emldsziirés korlatai

QA

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

* Sugarterhelés Terhesség and szoptatas
« A mammografias vizsgalat soran az eml8szovetet (potencialisan rakkeltd) ionizalo Diagnostikus képalkots technikak

sugarzasnak tesszuk ki
Az em|6 betegségei: j6indulati

» Az effektiv dozis mindkét mell standard kétiranya digitalis mammografiaja esetén 0,4

.. _ 4 P . - . . 4 Az eml6 betegségei: rosszindulatd
mSv (ez 6sszemérhetd az évi 3 mSv-nek becsult hattérsugarzas 2 honapra esé

részével vagy egy lumbosacralis gerinc rontgenfelvétel effektiv dozisanak kevesebb, Axilla
mint egyharmadaval). Beavatkozasok
» A szervezett és felugyelt eml&rak szlirési programban a sugarzas altal kivaltott rak b Sziirés
kialakulasanak csekély kockazatat jelenté6sen meghaladja a varhaté mortalitas L e
csokkenés elénye. Magas riziké nék
* Magas denzitasi eml6k mammografias vizsgalata Kommunikacié
* Az emlé denzitasa: a mirigyszovet és zsirszOvet aranya mammografian. A OnkoTeam ilés

parenchymadis emlékben a fibroglandularis szovet és az emlérak hasonlo6 rontgen-

. ) B , ) L - j Take-Home Messages
abszorpcidja miatt az alapallomany elfedheti az eml6rakot mammografia soran.

Ref ial
Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

QA

= Minden nemzeti eml6rakszlrési program ugyanazt a szlirési protokollt hasznalja a sz(irésre

Magas rizik6ja nék

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

jogosult n6k szamara kivéve, ha bizonyitottan magas kockazati csoportba tartoznak Terhesség and szoptatas
= Az eml6rak kialakulasanak kockazatat az életkor, genetikai vizsgalati eredmények, eml6- és Diagnostikus képalkots technikak

petefészekrak csaladi halmozdédasa valamint a klinikai el6zmények (emlérak az
anamnézisben, mellkasi sugarkezelés, atipusos epitelialis proliferacié miatt végzett
emlébiopszia és extrém denz emlék) alapjan szamitjak ki.

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

= Anékazemlérak kialakulasanak kockazata szempontjabol atlagos, kdzepes és élethosszig fodla
tartd6 magas kockazatl csoportokba sorolhatok. Beavatkozasok
= Atlagos kockazati csoportnak tekintjik azokat a néket, akiknek életiik soran a mellrak Szlirés
kialakulasanak kockazata 15%-nal kisebb. b Magas riziksjd nk
= Kozepes kockazati csoportnak tekintjuk azokat a néket, akiknél az emlérak kialakulasanak Kommunikicié
kockazata életik soran 15% és 20% kozott van, személyes anamnézisiikben emlérak
P . . o Nz P . . . OnkoTeam iilés
szerepel, denz szerkezetl a melluk vagy magas kockazatl |éziokat talaltak a biopszia soran
(atipusos ductalis hiperplazia, atipikus lobularis hiperplazia és lobularis carcinoma in situ) Take-Home Messages
= A magas kockazati csoportba tartozé nék azok, akiknek életiik soran a mellrak Referenciak

kialakulasanak kockazata tébb, mint 20% Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Emldrak az anamnézisben: sziirés

Eml6 anatémia
Azoknal a n6knél, akiknek az anamnézisében emlérak szerepel, jelentésen megnovekszik az
eml6rak kidjulasanak vagy masodik daganat kialakulasanak a kockazata.

Anatomiai Variansok

. _ _ . . . . o . o . Terhesség and szoptatas
A mammografia érzékenysége a masodik emlérak korai felismerésére kis mértékben csokken a

posztoperativ elvaltozasok (pl. hegképz8dés, dystrophias meszesedések) miatt. Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

P Magas rizikéja nék
B Anamnesis

Kommunikacié

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

* A USA-ban az 50 évesnél fiatalabb nék esetében, ha az anamnézisiikben emlérak Referenciak
szerepel a mammografias vizsgalat kiegészitéseként évente javasolt az emlék MR Teszteld a tudisod

vizsgalata is.
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Az emlo képalkotasa

Az eml6 atipusos hamproliferaciéja az anamnézisben @3

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

- Azoknal a néknél, akiknek anamnézisében atipusos hamproliferacio, Diagnostikus képalkot6 technikak
példaul atipusos ductalis hiperplazia (ADH), atipusos lobularis Az emls betegségei: jsindulati
hiperplazia (ALH) és lobularis carcinoma in situ (LCIS) el6fordult, 3-10- Az eml§ betegsegei: rosszindulata
szer nagyobb a mellrak kialakulasanak relativ kockazata, mint az Axilla
atlagpopulaciéban. R

* Haazeml6ben maradnak, ezek az elvaltozasok in situ ductalis Sziirés
carcinomava (DCIS) vagy invaziv karcinomava fejlédhetnek, bar a > Magas ki ingh
rosszindulatd daganatokka valo progresszio alacsony és hosszu ideig b Anamnesis
tart [PPV (pozitiv prediktiv érték) 10-15%; Kommunikacié

= Az eml6rak kialakulasanak kockazata ugyanabban vagy az ellenoldali R
emlében 3,8-3,7% 10 év alatt, 8,9% - 8,6% 15 év alatt és 30,5% - Take-Home Messages
26,2% 25 év alatt. Referenciak

Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Az eml6 atipusos hamproliferacioja az anamnézisben: sziirés

Emlé anatémia

magas kockazatd 1éziok képalkoto leletek Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Atipusos duktalis hiperplazia linearis vagy szegmentalis eloszlasa finom pleiomorf mikrokalcifikacio.
(ADH) Szabalytalan alakd, kis echoszegény csomo mikrolobulalt szélekkel Diagnostikus képalkots technikak

Lobularis intraepithelialis Az eml6 betegségei: jsindulati

o amorf mikromeszesedés és csoportos elhelyezkedés.
lazia (LIN) P Y

Az eml6 betegségei: rosszindulati

= Axilla
-

Beavatkozasok

Evente mammografias és MRI

vizsgalat szUkséges azoknal a
A néknél, akiknek az anamnézisében
atipia szerepel, kilondsen ha
egyéb kockazati tényezék is
vannak.

Szlirés

b Magas rizikéja nék

B Anamnesis

OnkoTeam iilés
Atipusos duktalis Take-Home Messages
hiperplazia (ADH) Referencisk

Mddositva: Catanzariti F. és munkatdrsai (2021) Teszteld a tudasod
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Z €mI0 Kepalkotasa

Az extrém denz emld: maszkolo hatas Q:;

Eml& anatémia

Anatomiai Variansok

A fibrozus szovet, amelyet altalaban “denz szovetnek”™ hivnak elnyeli az ionizald sugarzast és fehér,
tejuvegszerl képe van a mammogrammon, mint a legtobb daganatos elvaltozasnak.. Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Az em|6 betegségei: j6indulati

. . Az eml6 betegségei: rosszindulati
A daganatos elvaltozast

denz (fehér) szovet rejtheti Axilla
el.
Beavatkozasok
Ez azt jelenti, hogy a denz
szovet eltakarhatja az szlires
elvaltozast, lehetetlenné b Magas riziksji nék
téve észlelését a b Extrém denz eml§

mammografias képen Kommunikacia
Kommunikacio

Ez az dgynevezett

m . o OnkoTeam ulés
maszkolé hatas

Take-Home Messages

& Referencidk

TIeszteld a tudasod




Az emlo képalkotasa

Az extrém denz eml6: fuggetlen kockazati tényez6

Emlé anatémia

= Azemlérak elfedésének kockazata mellett az emld denzitasa az egyik legerésebb fuggetlen Anatomiai Variansok

- ., 4 - . . Terhesség and szoptatas
kockazati tényez6 az eml6rak kialakulasaban.

L . . B . L . ’ Diagnostikus képalkoté technikak
= Adenz emlészdvet gyakori a nékben, az atlagos sz(irt populacidoban 31%-43% az el6fordulasa
Az em|6 betegségei: j6indulati
a heterogénen denz (c) vagy extrém denz (d) eml6knek a mammografias vizsgalatokon.
Az eml6 betegségei: rosszindulatd

" Azokban a n6kben, akiknek extrém denz az emlje 4,6-szor nagyobb az emlérak kockazata

Axilla
(95%-o0s konfidencia intervallum, 3,6-5,9) a zsiros eml6kkel rendelkezé n6khoz képest. Beavatkozisok
= Ezegyarant kdszonhet6 az emlében talalhaté fibrézus szovet nagyobb abszolat .

mennyiségének és a mellek 0sszetételének.
b Magas rizikéja nék
B Extrém denz eml§

Kommunikacié
OnkoTeam iilés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod
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. i Z €EMIO KEpPaAlKOotasa

Az extrémen denz emld: sziirés

Emlé anatémia

Az extrémen denz, rendkivil slirl emlészovettel rendelkezé nék esetében a digitalis Anatomiai Variansok
. . . . .. - - - Terhesség and szoptatas
mammografias (DM) szlirés érzékenysége korilbelll 62-68%, szemben a tiinyomodan zsiros Terhesseg and s7optatas

e g - Diagnostikus képalkoté technikak
eml6jli n6k 86-89%-aval.

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulatd
A tomoszintézis (DBT) alkalmazasa 20-40%-kal novelte az emlérak kimutatasi aranyat a denz

Axilla
emléjd néknél. Beavatkozasok
Ugy tiinik azonban, hogy mind a DM-et, mind a DBT-t erésen befolyasolja az emlé denzitasa, b Magas rizik6j0 gk

B Extrém denz eml§

és igy ezeknél a n6knél a rakos megbetegedések aluldiagnosztizalasahoz vezethet. . e
ommunikacié

OnkoTeam ulés

A kiegészit ultrahang vizsgalat hozzaadott értéke az eml6rak kimutatasaban korlatozott, Take-Home Messages

kiilonos tekintettel az alpozitiv vizsgalatok magas szamara Referenciak

Teszteld a tudasod
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Az extrémen denz emld: sz(irés

Az Europai Emlédiagnosztikai Tarsasag (EUSOBI) jelenlegi ajanlasa szerint:

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

= Azextrémen denz eml6ji néket tajékoztatni kell errél az allapotukrol és ennek az .
gségei: |

allapotnak a diagnosztikus és prognosztikai kovetkezményérél. Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
= Az 50 és 70 év kozotti, extrémen denz eml&ji néknek kiegészité MR vagy kizarélagosan Beavatkozasok
Sziirés

MR-rel torténd szlirést tanacsos ajanlani, lehetéleg 2-3 évente.

P Magas rizik6ja nék
B Extrém denz eml§

= A mammografias vizsgalat mellett kiegészit6 UH vizsgalatot lehet felajanlani az extrémen Kommunikacié
OnkoTeam ulés

denz mellti n6knek az emlé MR alternativajaként, ha az nem elérhet6
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Magas kockazata nék

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Magas kockazati csoportba tartoznak azok a nék, akiknek életiik soran legalabb 20%-a AR
Diagnostikus képalkoté technikak

emlérak kialakulasanak kockazata. Az eml6 betegségei: jsindulat

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Az ide tartozo néknél lehet: Axilla
o oy Beavatkozésok
»  Jrokletes emlérak E—
Szlirés

=  eml6- és petefészekrak csaladi halmozéodasa
b Magas rizikéja nék
= mellkasfali besugarzas fiatal korban )
Kommunikacio
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referencisl
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Z

Az orokletes emlérak

= A mellrakkal diagnosztizalt n6k az esetek mintegy 5-10%-aban Anatomiai Variansok

ismert genetikai mutacié hordozéi

= A BRCAT1 vagy BRCA2 mutacio jelenléte felel&s az 6rokletes
eml6- és petefészekrak szindromak tobbségéért

= Egyéb ritkdbb génmutaciok kozé tartozik a TP53, PTEN, PALB2,
STK11, CDH1, ATM és CHECK2,

=  Tobb mint 2000 kilonb6zé mutaciét azonositottak a BRCA1/2
génekben, és egyes populacidkban - példaul az askenazi
zsidokban - a BRCA 1vagy BRCA2 mutacio prevalencigja
magasab

Emlé anatémia

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

b Magas rizikéja nék
B Az Orokletes eml8rak

Kommunikacié
OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

Referencidk

|
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Az emlo képalkotasa

Az orokletes és csaladi kockazat

Emlé anatémia

L o . . ., B . B . Anatomiai Variansok
A genetikai mutacioval diagnosztizalt n6k esetében az emlérak kockazata minden
Terhesség and szoptatas

mutacio esetében eltéré:
Diagnostikus képalkoté technikak

* BRCAT + 75-82%; Az eml§ betegségei: jsindulati

* BRCA2 + 76-82%; Az eml8 betegségei: rosszindulati
e TP53 - 95% 90 éves korig; Axilla

* PTEN - 85% 80 éves korig; Beavatkozasok

e CDHI . 53% 80 éves korig; Szdres

* STKMN - 32% 60 éves korig; ’ mg%ﬁ;tesemléra’k

Kommunikacié

A BRCAT1 vagy BRCA2 mutaciot hordozo férfiak esetében a mellrak becsult élethosszig OnkoTeam lles

; ; ) o ) ) ) ) 1 Take-Home Messages
tartd kockazata 1,2% és < 8% kozott van és a prosztatarak kockazata megkétszerezédik. .

Referencidk

Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

Az eml|6- és petefészekrak csaladi kockazata

Em|6 anatémia

= Azok a betegek, akiknek a csaladjaban (ugyanazon az agon) az aldbbi daganatos
megbetegedések el6fordulnak fokozott kockazattak, ezért klinikai genetikai vizsgalatra kell
6ket kuldeni:

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak
o harom vagy tobb els6- vagy masodfokd rokon emlé- és/vagy petefészek rakos;
o egy elséfokl és egy els6- vagy masodfoku rokon emlérakos vagy egyikik emlé-, a
masik petefészekrakban szenved;

Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

o kétels6- vagy masodfokd hozzatartozo petefészekrakban vagy egy els6fokd vagy Axilla
masodfokd fokd rokon emlérakban és egy elsé- vagy masodfoki rokon, akinek 45 Beavatkozisok

éves kor alatt szarkomaja, gliomaja vagy gyermekkori mellékvesekéreg
karcindmaja van;

Szlirés

o els6fokd 40 év alatti mellrakos vagy 60 év alatti tripla negativ emlérakos rokon; P Magas rizikéji nék
4 P . P ” . L, - P _ _ B Az orokletes emlérak
o elséfoku kétoldali emlérakos n6 vagy férfi, eml6- és petefészekrakban egyarant
szenved§ elséfokd rokon; Kommunikéci
o askenazi zsido szarmazasu els6fokd rokon, aki emlérakban vagy petefészekrakban ErleAtE T

szenved barmilyen életkorban.
Take-Home Messages

Genetikai mutacié hianyaban azoknak a n6knek az emlérak kockazata magas marad, ahol a Lo LT

csaladban magas az emlérak el6fordulasa, bar valamivel alacsonyabb azokhoz képest, Teszteld a tudasod
akiknél csiravonal-mutaciot talaltak.
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Magas kockazata nék: sziirés

= Magas kockazatl n6k esetében a hazai és nemzetkdzi iranymutatasok egyarant amellett

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

sz6lnak, hogy a szliréshez kilon Gtvonalakat kell szamukra biztositani és az eml6 MR-rel is , ,
Terhesség and szoptatas

ajénlott vizsgélni; Diagnostikus képalkot6 technikak
= A nemzetkoziiranyelvek azt javasoljak, hogy a magas kockazatd nék szlirését 25 éves Az eml6 betegségei: j6indulatd
kortol évente MR-rel, 30 éves kortdl pedig mammografiaval kiegészitve végezzék Az emld betegsege: rosszindulald
. . s < . DU L P .. Axilla
= A BRCA-val 6sszefliigg6 emlérakok magas daganatnovekedési Uteme és rovidebb atfutasi
. ) B et , B B e Beavatkozasok
ideje miatt a 6 honapos id6kozonként valtakozva végzett MR és mammografias
Sziirés

szlir6vizsgalatok szintén klinikailag hatékony megkozelitést jelenthetnek. o
b Magas rizikéja nék
B Sziirés

= A BRCA1/BRCA2 mutaciot hordozé nék valaszthatnak a profilaktikus bilateralis

. . . R . . . . . Kommunikacié
mastectomia és ovariectomia kozott, ami 90%-os kockazatcsokkenést eredményez.

OnkoTeam ulés

Alternativ megoldasként a sz(irésre jarhatnak.
Take-Home Messages

Referencidk

Teszteld a tudasod
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Fiatalkori mellkasfali besugarzas az anamnézisben

Lényegesen megn6 az emlérak kockazata a mellkasi besugarzast koveten és a néknél a
mellrak a vezetd halalok a Hodgkin limfoma hossza tava taléléi esetében

Az eml6rak kockazata a 30 éves kor el6tt besugarzassal kezelt n6k korében a legmagasabb, az
eml8szdvet ismert fiatalkori sugarérzékenysége miatt

A kumulativ kockazat a leadott sugardodzissal, a sugarmezé méretével és a sugarterapia
befejezése 6ta eltelt id6vel aranyos

Az eml6rak eléfordulasi gyakorisaga a mellkasi besugarzast kovetéen korulbelll 8 év elteltével
né és 40-45 éves korig a gyermekkori daganatos megbetegedés miatt kdzepes vagy nagy
dozist mellkasi besugarzassal kezelt nék 13-20%-anal diagnosztizalnak eml&rakot

Szlirés

10 éves kor alatt besugarzasban részesult nék esetében sz(irés nem alkalmazhat6

A 10-19 éves kor kozott besugarazott néket 20 éves kortél évente ajanlott MR-rel szlrni <71 éves
korukig. A szlirés 25 éves korban vagy 8 éwvel az els6 sugarkezelés utan kezdédik

A 20-29 éves kor kozott besugarazott nket évente ajanlott MR-rel sz(irni 30-t6l 39 éves korig,
majd 40-t8l <71-ig évente mammografiaval és MR-rel;

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati
Axilla
Beavatkozasok
Szlirés
Magas rizikéja nék

B Fiatalkori mellkasfali

besugarzas

Kommunikacié

OnkoT il

Take-Home Messages
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Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

2| 2 - . 2. Anatomiai Variansok
Ahogy az eml6 képalkotasa a radioldgia

fontos szakteruletévé valt, agy lett egyre
inkabb klinikai orientaltsagi diszciplina

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak

A radiologia egyéb terileteihez képest Az eml§ betegségei: j6indulatd

sokkal nagyobb szliikség van kozvetlen
kapcsolatra és kommunikaciora a
paciensekkel az eljarasok, diagnozisok,
kezelési lehet6ségek és az utégondozas

MEDICAL IMAGING IN THE DETECTION,

ka pcsa n DIAGNOSIS AND MANAGEMENT Sziirés
OF BREAST DISEASES

Az eml8 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok

A megfelel6 kommunikacio szerepe Magas riziksji nék

o P : ES R
elengedhetetlen a szlirésen valo részvételi cuRooEAN ot b Kommunikici

hajlanddsag novelése céljabdl is X

A T el | e
Referencidk

;_"E 40 év feletti panaszos betegeknél a mammografia az emlé elsédleges vizsgalo ,
P Teszteld a tudasod
modszere
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Az eml0 képalkotasa

Mit kell figyelembe venni mammografiara térténé idépontkéréskor? &

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

\ Terhesség and szoptatas

/ PREMENO PAUZABAN Diagnostikus képalkoté technikak

. . P L Ve Az em|6 betegségei: j6indulatd
A vizsgalatot a menstruacios ciklus 7-12 napjara érdemes id6ziteni
Az eml6 betegségei: rosszindulatd
A mammografia szenzitivitasat NEM csokkenti a menstruacio - de a mammografiahoz szikséges

. _ c Ls . 2 1« . . o Axilla
6sszenyomas kevésbé toleralhato el6tte. A panaszos betegeknek érdemes megvarni a menstruacio
végét, mert a tlnetek lehetnek ciklusfiggbek és meg is szlinhetnek Beavatkozasok
Mammografiat rutinszerlien nem végziink terhességben és szoptatas alatt. e
\ / Magas rizikéja nék
[ \ p Kommunikacio
~ b Avizsgalatid6pontja
POSTMENOPAUZABAN e
AR
Nincsenek id6pontadasi ajanlasok azon tdl, hogy lehetéleg teljen el legalabb 1év az el6z6 mammografia 6ta Take-Home Messages
Ha elérhetdk, akkor a korabbi emlévizsgalatok képeit és leleteit is be kell szerezni 6sszehasonlitas Referenciak

\_  éljabol ) Teszteld a tudasod
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Az emlo képalkotasa

,_.;l,. -

Elnézheté az eml6rak mammografian?

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

A mammografia - a tobbihez hasonléan - nem tokéletes vizsgalati modszer.
Diagnostikus képalkoté technikak

A rakok akar 28%-at is el lehet nézni - kiilonésen premenopauzaban |évé vagy denz Az eml§ betegségel: [dindulatd
em|6jllj holgyek esetén Az eml6 betegségei: rosszindulati
Axilla
T < f£i sn i 6 s keé ¥ 3a = Beavatkozasok
Negativ mammogrdfia esetén is 6vatossdg sziikséges tiinetek fenndllasa esetén. .f vatkozasok

Magas rizik6ja nék

p Kommunikacio
P Nehézségek

SnkoT il
Take-Home Messages
Ref ial
Teszteld a tudasod



Mikor javasolt az eml6 ultrahangos vizsgalata?

Az ultrahang kiemelt szerepet kap a daganatok kivizsgalasaban

40 éves kor alatt ez az els6dlegesen valasztand6 modszer

Az Eurépai Emlédiagnosztikai Tarsasag (EUSOBI) allaspontja szerint a kovetkez6 indikacidk

fennallasa esetén sziikséges ultrahang vizsgalat:

tapinthaté csomo

honalji nyirokcsom6 megnagyobbodas

elsé vizsgalat 40 év alattiaknal klinikai tinetek fennallasa esetén

elsé vizsgalat panaszos varandds vagy szoptato paciensek esetén
mammografian vagy MR-en latott eltérések kivizsgalasakor

gyanus emblébimbo valadékozasnal

djonnan befelé fordul6 eml6bimbo esetén

bérbehizédasnal

eml6 gyulladas esetén

mastectomia vagy emlémegtartd m(itét hegének valtozasakor

panaszos implantalt paciensek esetén

magas kockazatl nék sziirésekor - kilondsen ha nem torténik MR

eml6 perkutan beavatkozasok (t( biopszia, miitét el6tti jelolés, folyadék lebocsajtas) vezérlésére
neoadjuvans kezelésben részesils betegek utankévetésére, ha MR nem készil

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati
Az eml6 betegségei: rosszindulati
Axilla

Beavatkozasok

Sziirés

Magas rizikéja nék

Kommunikacié
B UH - indikaciok

OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referencidk
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Az emlo képalkotasa

Helyettesitheti az ultrahang a mammografiat az
emlérak szlirésében?

EmI|G anatémia
Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Az ultrahang a mammografia biztonsagos alternativajanak tinhet, mivel nem jar v T e e A e e

- ~ . . . Lo P b Az eml6 betegségei: j6indulati
sugarterheléssel, azonban nem csokkenti az atlagos néi populacio emlérak okozta

Az eml6 betegségei: rosszindulati
halalozasat Axilla

Beavatkozasok
Szlirés
Amennyiben az ultrahangot egyeduli szlirési modszerként hasznaljak, az emlérak i e

. .. . . ol . . . p Kommunikacié
felismerésének elmulasztasaval jarhat, kilondsen zsiros emlék esetén b UH - indikaciok



Az emlo képalkotasa

Panaszok esetén a harmas kivizsgalas -
akar egy megjelenés alkalmaval is

elvégezhet6

Fizikalis vizsgalat

Képalkotas

<4O éV >40 év
mammo

+UH
tbiopszia

ultrahang

tbiopszia
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Az emlo képalkotasa

EmI6 képalkotasi esetek: sziirés & klinikai

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Az eml|6 képalkotasa lehet: Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

szlirés - tinetmentes esetekben, ahol korai malignus betegség kimutatasa a cél
Az em|6 betegségei: j6indulati

EZZG' kulon fejezet foglalkozik. Az eml6 betegségei: rosszindulati
Axilla

diagnosztikus kivizsgalas: Beavatkoggisok

+ Klinikailag észlelt eltérések pl.: csomd, bimbdelvaltozas vagy valadékozas, Szlrés
bérmegvastagodas, eml6gyulladas esetén Magas rizikéja nék
+ Véletlen lelet esetén (nem-emléhoz kotott indikacio alapjan végzett CT/MR/PET b Szirés vs. Klinikai vizsgalat

vizsgalat soran az emlében észlelt eltérés miatt) OnkoTeam Ules

Take-Home Messages
Referencidk
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eBook for Undergraduate Education in Radiology M palkots
s d asda

Képalkotas sziikséges lehet mas képalkoté modszerekkel talalt @;3
véletlen emlé lelet miatt

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkot6 technikak

Az eml6 betegségei: joindulat

Az eml6 betegségei: rosszindulatd

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas rizikéji nék

p Kommunikacio

Bizonytalan természetli halmozé |€zi6 (kék nyil) a jobb emls b Szirés vs. Klinikai vizsgalat

kulsé-fels6 negyedében 59 éves né sdlyvesztés miatt .
OnkoTeam iilés

végzett CT vizsgalatan (a). A Kkivizsgalas soran a
mammografia ennek megfeleléen szegmentalis

Take-Home Messages

elhelyezkedésl heterogén mikromeszesedést mutat (b,c).

Referenciak

Tesztel



Az emlo képalkotasa

Kommunikacié a betegekkel

Emlé anatémia

P .. _ . . . B . . . _ Anatomiai Variansok
* Az eml6 képalkoto vizsgalatai soran gyakran van sziikség szévettani mintavételre

o L . . . . . . . . ., Terhesség and szoptatas
* Aradiologus értékeli a képet és dont a biopszia szikségességérd|

. . . . . .o .. _ . Diagnostikus képalkoté technikak
* A szovettani eredmény birtokaban a radiologus donti el, hogy az megfelel-e a képalkotas

soran latottakkal és tovabbkuldi a beteget a legmegfelel8bb kezelést végzék (sebész, Lrani s senen Bl
on kOlégUS) felé Az eml6 betegségei: rosszindulati
* Aradiologus egyedilallé helyzetben van, hogy gyengéd és m(ivészi szintli optimizmusaval Axilla

elésegitse, hogy a beteg megértse és elfogadja betegségét Beavatkozisok

* Kommunikal a betegekkel: elmagyarazza az emlé képalkotas elényeit, rizikojat és alapvet6
technikai aspektusait

Szlirés

oo o Lo . o Magas rizikéja nék
* Kommunikalja a mammografias szlirés el6nyeit és rizikoit
* Tanulmanyai végeztével a radiologiai leletek alapjan - ha szukséges fellgyelet mellett - képes b Kommunikaci6 a betegekkel
legyen kommunikalni az emlé képalkoto vizsgalatok eredményeit a betegeknek és

csaladjuknak

OnkoTeam ulés

Take-Home Messages

» Képes legyen javasolni a klinikai helyzett6l figg6en a legmegfelel6bb képalkoto vizsgalatot
S
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eBook for Undergraduate Education in Radiology

Az em

Kommunikacio a tarsszakmakkal

6 képalkoto leletek standardizalt kédolasa segiti a tiszta kommunikaciot a

beutal6 orvos és a radiolégus kozt a rosszindulatl eredmény valdszinliségét és a
tovabbi kivizsgalas szukségességét tekintve.

A képalkotasi kodolasi rendszerek 6sszehasonlitasa

Kategoria BI-RADS Eurépai/Royal College of Radiologists Em|&
munkacsoport
0 befejezetlen kivizsgalas
El6zményekkel valo ésszehasonlités
és/vagy kiegészité képalkotds sziikséges
1 Negativ normalis/nincs |ényeges eltérés
2 joindulata jindulatd
3 valészinuleg joindulatd (malignitas rizikdja | bizonytalan természetl/valoszinlleg joindulatd
< 2%). Rovid idejii kovetés (6 honap, majd | a malignitds esélye kicsi. Tovabbi vizsgdlat
6-12 havonta 1-2 évig javasolt) (biopszia) javasolt
4 malignitasra gyanus - biopszia javasolt malignitasra gyanus
a malignitas esélye kozepes
5 rosszindulatd malignitas nagyon val6szin(
6 ismert, biopsziaval igazolt malignitas,
kezelés alatt

Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla

Beavatkozasok
Sziirés

Magas rizikéja nék
Kommunikacié
OnkoTeam ulés
Take-Home Messages
Referenciak

Teszteld a tudasod




Az emlo képalkotasa

Kommunikacio a tarsszakmakkal

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
m) Az NCI Dictionary of Cancer szerint az OnkoTeam “a kezelés megtervezése tgy, hogy tobb Diagnostikus képalkots technikak
orvos (a kildnboz6 szakmak és szakterlletek szakért6i) atnézi és megvitatja a beteg allapotat

- . . Py ” Az em|6 betegségei: j6indulati
és a kezelési lehetéségeket

Az eml6 betegségei: rosszindulati

- = _— Axilla
A hatasos OnkoTeamhez szikséges értékek:
Beavatkozasok

. oo es .. ' ) T y / Szlirés

* hatasos kommunikaci6 és koordinacio ./ / (7 C

. ) . (= LA ' Magas riziké6jia nék
» tisztelet és bizalom o )

ol = . oo . . [/ ( — Kommunikacié

* szilard végrehajtasi stratégiak ~_),

-1 - - PR . S~ — J/'.— — I , b OnkoTeam ulés
» atlathaté makodés .. [~ C

. ) _ Ref il

I~



Az emlo képalkotasa

OnkoTeam

Emlé anatémia

T g . Anatomiai Variansok
Az emlérak specialistak: (onkoplasztikai) sebész, onkolégus, radioterapeuta, patholégus,

radiologus és izotop diagnoszta rendszeres OnkoTeam Ulésen (MDM) vesznek részt, hogy
emlérakot magas szinten kezeljék Diagnostikus képalkots technikak

Terhesség and szoptatas

Az em|6 betegségei: j6indulati
A gytilésen a radiologus feladata, hogy bemutassa és elmagyarazza a képalkot6 vizsgalatok

. ) 8 _° S L Az eml8 betegsége: rosszindulatd
leleteit betegenként, hogy megfelels, konszenzusos kezelési terv alakuljon ki a specialistak kozt B

Axilla
A team dontésének megfelel§ kezelési tervet lehet megbeszélni a beteggel Beavatkozisok
Sziirés

Ha a leletek nem egyértelm(ek, akkor tovabbi képalkotas és/vagy biopszia lehet szikséges
Magas rizikéja nék

Kommunikacié

p OnkoTeam ilés
Take-Home Messages
Ref ial
Teszteld a tudasod




Az emlo képalkotasa

Osszefoglalas

A képalkotas a komplex kivizsgalas része a klinikai és patholdgiai vizsgalat mellett
betegségek igazolasa vagy kizarasa céljabol

A mammografia az eml6 képalkotas sarokkove, kritikus a szerepe az atlagos rizik6ja nék
szlirésében

A DBT mammografia-alaplt képalkoté technika, ami 3D-jellegli képeket készitve
csokkenti a 2D képalkotas hatranyait (0sszevetllések) és javitja az eltérések detektalasat,
novelve a szenzitivitast és a specificitast

A CEM relative Gj mammografia-alapu képalkotd technika, melynek soran intravénas
jodos kontrasztanyagot beadva lehet észlelni a fokozott halmozasu tertleteket; jelenleg jo
alternativanak tekinthet6 az olyan n6k esetében, akiknél az MR kontraindikalt

Az emlé UH egy dinamikus nem-ionizalo, elérheté és olcsé képalkoto technika, mely
nagyon fontos a napi gyakorlatban a denz eml6jii n6k szlirésében, valds id6ben mutatja ki
az Osszeflgést a képalkotasi és a klinikai eltérések kozt, alkalmas biopszidk és mas
beavatkozasok vezérlésére
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Az emlo képalkotasa

Osszefoglalas

Az emlé MR olyan multiparametrikus képalkoté technika, ami megvaltoztatta az emld
képalkotast, nagyon fontos szerepe van tobbek kozt az eml6rak staging-ben, a neoadjuvans
kezelésre adott valasz mérésében és a magas rizikdja valamint a parenchymaduds emlgjd nék
szlirésében

A képalkotok vezérelte biopsziat egyre kiterjedtebben hasznaljak a diagnosztikaban; a
minimalisan invaziv kezelés (VAE) egyre népszeriibb a jo prognozist betegségek, mint a DCIS
és az alacsony malignitasa rakok kezelésében (Magyarorszagon nem elérheté - a ford.)

Az anatomia, az anatomiai variansok és az elvaltozasok ismerete terhesség és szoptatas alatt
fontos a betegségek felismeréséhez

A képalkoto leleteket a klinikailag észlelt jelekkel és tinetekkel egyutt kell értékelni és
6sszehasonlitani az el6z6 vizsgalatok eredményével

A mammografia az elsérendii képalkoto eszkdz a 40 éves kor folotti betegek esetében. Célzott
ultrahang végezhet6 gyanus eltérések esetén vagy ha a betegnek parenchymadus a melle
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Az emlo képalkotasa

Osszefoglalas

Az ultrahang az elsének valasztandd képalkoté eszkéz a 40 éves kor alatti betegek
esetében

Az eml§ joindulatia betegségei kiilondsen a cystak és fibroadenomak a leggyakrabban
tinetet okozo eltérések

A kontrasztos MR problémamegoldd eszkdz a legmagasabb szenzitivitassal és negativ
prediktiv értékkel az emlérak kimutatasara

Néhany gyorsan névé agressziv tumor (medullaris, grade 3 vagy tripla-negativ stb.)
joindulatd  eltérésre hasonlithat mammografian/ultrahangon. Csaladilag terhelt
betegekben kulondsen figyelni kell az Gjonnan kifejl6d6 1ézidkra vagy a kovetés soran
novekvé eltérésekre. Ezekben az esetekben biopszia sziikséges.

A honalj képalkotasa kimutatja a patholégias nyirokcsomoékat a mdtét el6tti staging
részeként

Az eredmények és a kezelési terv egyértelmli kommunikacidja is a radiolégus
munkajanak része

Emlé anatémia

Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas
Diagnostikus képalkoté technikak
Az em|6 betegségei: j6indulati

Az eml6 betegségei: rosszindulati

Axilla
Beavatkozasok
Szlirés

Magas rizikéja nék
Kommunikacié
OnkoTeam ilés

p Take-Home Messages
Referenciak
Teszteld a tudasod



Az emlo képalkotasa

Emlé anatémia

EmIé anatomia Anatomiai Variansok

Terhesség and szoptatas

Diagnostikus képalkoté technikak

Anatémiai variansok

Az em|6 betegségei: j6indulati
Wendie A. Berg & Jessica: Leung Diagnostic Imaging: Breast, 3rd Edition Authors Date of Publication: 09/2019

- . . - . . . Az eml6 betegségei: rosszindulatia
Garcia CJ, Espinoza A, Dinamarca V, Navarro O, Daneman A, Garcia H, Cattani A. Breast US in children and adolescents.

Radiographics. 2000 Nov-Dec;20(6):1605-12. doi: 10.1148/radiographics.20.6.g00nv171605. PMID: 11112814. Axilla
Chung EM, Cube R, Hall CJ, Gonzalez C, Stocker JT, Glassman LM. From the archives of the AFIP: breast masses in children and

adolescents: radiologic-pathologic correlation. Radiographics. 2009 May-Jun;29(3):907-31. doi: 10.1148/rg.293095010. PMID: UG e
19448124. Sziirés

Magas rizikéja nék
Terhesség és szoptatas
Kommunikacié
Kaneda HJ, Mack ], Kasales CJ, Schetter S. Pediatric and adolescent breast masses: a review of pathophysiology, imaging, diagnosis,

and treatment. AJR Am ] Roentgenol. 2013 Feb;200(2):W204-12. doi: 10.2214/AJR12.9560. PMID: 23345385. OnkoTeam iilés

de Holanda AA, Goncalves AK, de Medeiros RD, de Oliveira AM, Maranhao TM. Ultrasound findings of the physiological changes Take-H M

and most common breast diseases during pregnancy and lactation. Radiol Bras. 2016 Nov-Dec;49(6):389-396. doi: 10.1590/0100-

3984.2015.0076. PMID: 28057965; PMCID: PMC5210035. b Referencidk

Nissan N, Bauer E, Moss Massasa EE, Sklair-Levy M. Breast MR during pregnancy and lactation: clinical challenges and technical )
Teszteld a tudasod

advances. Insights Imaging. 2022 Apr 9;13(1):71. doi: 10.1186/s13244-022-01214-7. PMID: 35397082; PMCID: PMC8994812.


https://www.acr.org/Clinical-Resources/Reporting-and-Data-Systems/Bi-Rads

Az emlo képalkotasa
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Képalkoto technikak
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Az emlo képalkotasa
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