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ABSTRAKT

Uvod: Preventivne vySetrovanie karcinomu prsnika je zalozené
na skriningovych programoch, ktoré vyuzivaju ako zakladnu
vysetrovaciu metodu mamografiu. U zien s mamograficky den-
znou zl'azou je senzitivita mamografie nizsia.

Ciele: Ciel'om tohoto zdelenia je zoznamit’ odbornua verejnost’
s tym, ako do budiicnosti vySetrovat’ Zeny s mamograficky den-
znou ZI'azou a aké su najnovsie odportc¢ania odbornikov z tejto
oblasti. EUSOBI odporta¢a u zien s mamograficky denznou
zI'azou MR skrining.

Metodika: Zakladom pre tito pracu bolo vyhl'adavanie predo-
vSetkym najnovsich doporuéeni odbornych spolo¢nosti z roku
2022.

Vysledky a zdver: Do buducnosti bude zrejme skrining karci-
nomu prsnika viac cieleny, zamerany napriklad na Zeny s rizi-
kovou zl'azou, na Zeny s denznou zl'azou, na zeny s mamogra-
ficky dobre prehl'adnou zl'azou. Indikéacie k preventivnej MR
prsnikov u Zien s denznou ZI'azou nie si jednotné. Dalsie §tadie
by sa mali zamerat’ na skratené FAST MR protokoly.

KPucové slova: Denzna zl'aza. Karcindm prsnika. MR scree-
ning. Doporucenie.

ABSTRACT

Introduction: Preventive examination for breast cancer is based
on screening programmes using mammography as the basic
screening method. In women with a mammographically dense
breast, the sensitivity of mammaography is lower.

Aim: The aim of this article is to inform the professional public
with the issue, how to investigate women with a mammographi-
cally dense breast in the future and what are the latest re-
commendations of experts in this field. EUSOBI recommends
MRI screening for women with a mammographically dense
breast.

Methodology: The basis for this work was especially the search
of the latest recommendations of professional companies from
2022.

Results and conclusion: In the future, breast cancer screening
will probably be more targeted, aimed for instance at high-risk
women, at women with a dense breast, at women with a mam-
mographically clear gland. Indications for preventive MRI of
the breasts in dense breasts women are not uniform. Further
studies should focus on abbreviated FAST MR protocols.

Key words: Dense breasts. Breast cancer. MRI Screening. Re-
commendations

DENZNE MAMOGRAMY

Zakladom preventivneho vySetrovania prsnej
zlazy su v stcasnej dobe skriningové programy za-
loZené predovsetkym na mamografickom vysetreni.
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Mamograficky skrining je obecne efektivny u Zien
vo veku 50 — 70 rokov [1, 2] a znizuje mortalitu na
karcinom prsnika o 20 % v randomizovanych kon-
trolovanych §tadiach [3]. V pripadovych kontrol-
nych $tudiach sa popisuje znizenie mortality az
0 40 % [4]. Senzitivita mamografie sa pohybuje
okolo 98 %, v pripade extrémne denznej Zl'azy vSak
klesa az na 62 — 68 % [5].

Mamograficky obraz zlazy suvisi so zloZenim
tohoto organu. Na obraze sa podiela tukova zlozka,
zl'azové tkanivo a fibrozne védzivo. Na mamografii
sa tuk, ktory absorbuje vel'mi malo Ziarenia, zobra-
zuje ako radiolucentny alebo transparentny a zl'a-
zové Strukttry spolu s fibroznym vézivom, ktoré ab-
sorbuje ziarenia najviac, ako denzné plochy, okrsky
alebo pruhy. Denzita Zl'azy je v stiasnej dobe hod-
notena klasifikdciou BI-RADS, ktora rozliSuje Styri
kategorie, pricom A je obraz s menej ako 25 % po-
dielom denzit, B je obraz s 25 — 50 % podielom
denznych okrskov, kategéria C je obraz zlazy
s 50 — 75 % podielom denznej zlozky a kategoria D
je tzv. extrémne denzna zl'aza s viac ako 75 % po-
dielom mamograficky denznych okrskov. EUSOBI
udava podiel v populacii u kategorie A 10 %, u ka-
tegorie B 42 %, u kategodrie C 40 % a u kategorie C
10 % [6]. Z klinickej skuisenosti vyplyva, ze v Ce-
skej republike je zastapenie kategorie A a B vyssSie.

V mamografickom obraze sme schopni vidiet
niektoré maligne znaky i v pripade extrémne den-
znej zlazy. Mamograficky sa dari rozpoznat rozsi-
renie koznej vrstvy, vtiahnutie koze, depresia ma-
milly a patologické uzliny v axille ako znamky pok-
ro¢ilého ochorenia. Toto vSak v ramci skriningo-
vého programu nie je Ziaduce. Dalej je mozné roz-
poznat’ asymetrické denzity, pritomnost’ mikrokal-
cifikacii a tzv. priznak stanu, ktory sa zobrazuje ako
vtiahnutie na dorzalnej kontire Zzlazy. Problém
u zien s mamograficky denznou zl'azou je jednak
V znizenej senzitivite mamografického vySetrenia,
ale zaroven spociva i v uddvanom vySSom riziku
vzniku karcindému v hutnej Zl'aze. Riziko je 2x vys-
Sie oproti ostatnym zenam v populacii a az 4 — 6x
vyS$8ie oproti Zenam s denzitou BI-RADS A [5, 7].
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Senzitivitu preventivneho vySetrenia u denznej
zlazy v klinickej praxi obvykle zvySuje dopliujtice
ultrasonografické vySetrenie [8].

V stéasnej dobe pomaha navySovat’ senzitivitu
mamografie u zien s denznou zl'azou i vysetrenie to-
mosyntézou [9]. Ide o 3D zobrazenie, kedy sa ren-
tgenka pohybuje okolo prsnika po oblukovej tra-
jektorii, pricom prsnik osnimkuje z viacerych uh-
lov. Na zéklade principu paralaxy sa rozprojikuju
lézie, ktoré sa na suma¢nom snimku zobrazovali
V jednom bode a vytvarali denznu Struktiru. VySet-
renie tomosyntézou zvysSuje detekénli mieru predo-
vSetkym pre karcinomy v mamograficky denznej
zl'aze. Davka ziarenia sa navysuje len velmi malo
alebo sa nenavySuje. Niektoré firmy su vd’aka tzv.
technike iso-dose schopné zachovat’ u 3D mamo-
grafie rovnaka davku Ziarenia ako pri digitalnej ma-
mografii. ECIBC odportca u zien s denznou zl'azou
urobit’ ako vstupné vySetrenie digitalnu mamografiu
a pri opakovanych vySetreniach uz len 3D mamo-
grafiu. Neodporaca robit’ obe vysetrenia zaroven
[9]. Legislativa v Ceskej republike je pripravovana
tak, aby bolo mozné Zeny s mamograficky denznou
zlazou vySetrovat bud’ digitalnou mamografiou
alebo tomosyntézou.

Ani ECIBC ani EUSOBI neudavaji ako presne
sa mad 3D mamografiou vysetrovat alebo ¢i je
mozné vySetrovat’ len v jednej projekcii, ked’ ide o
3D vysSetrenie. V roku 2017 vysiel ¢lanok, ktorého
zavery hovoria o tom, Ze tomosyntéza v jednej pro-
jekcii, a to Sikmej, je pre skrining dostacujtica ako
samostatna vySetrovacia metoda [10].

EUSOBI v doporuceni z marca roku 2022 odpo-
raca u zien s mamograficky denznou zl'azou doplnit’
screening magnetickou rezonanciou [6]. U Zien
S denznou zl'azou vo veku 50 — 70 rokov odporaca
MR prsnikov v intervale 2 — 4 rokov. Pre Zeny s ex-
trémne hustymi prsnikmi to v sG¢asnosti znamena
podstupit’ mamografiu aspon raz, tj. na zaciatku
skriningu, aby sa zistila pritomnost’ extrémne
denznej zl'azy, a potom MRI prsnikov s kontrastom,
bud’ ako doplnkovy alebo samostatny skriningovy
test raz za 2 az 4 roky [6].

Svoje zavery EUSOBI opiera predovsetkym o
zavery Stidie DENSE [11]. Odporuca sice zaviest’
MR skrining pre Zeny s extrémne hustou zl'azou, ale
dodava, ze skrining ma i jasné nevyhody a vyzyva
radiol6gov, aby o tomto Zeny informovali. K infor-
movaniu zien sa pripdja aj ECIBC s tym, Ze udava,
ze by odborné radiologické spolo¢nosti mali zeny
jasne informovat’ 0 vyhodach a nevyhodach skri-
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ningu, o moznosti zachytenia ¢asného karcinému,
ale i o nadhodnoteni diagnostiky a liecby v ramci
skriningu [6, 9].

Zeny by zaroven mali byt informované i o tom,
ze maji mamograficky denznt zl'azu, ¢o to pre ne
znamena a ¢o im je medicina schopna ponuknut’
k zvySeniu senzitivity preventivneho vySetrenia.
Vzdelavanie inych poskytovatelov zdravotnej sta-
rostlivosti moze byt d’al§im spésobom, ako zabez-
pecit’, aby Zeny dostavali spravne a objektivne in-
formacie [6]. Informovanost’ Zien a aktudlnost’ témy
suvisi 1 so samostatnymi webovymi strankami pre
denzné prsniky vo svete, ktoré st vytvorené pre Eu-
ropu, USA i Kanadu (https://densebreast-
info.org/europe/, https://densebreast-info.org/,
https://densebreastcanada.ca/).

ECIBC doplnenie MR prsnikov zatial’ neodpo-
ruca, pretoze udava obavy so zvySenia falosnej po-
zitivity. Pokial’ by sa 0 MR prsnikov u zien s den-
znou Zl'azou do buducnosti uvazovalo, potom je
nutné venovat’ viac ¢asu vyskumu skratenym MR
protokolom a zaradeniu zrychleného, tzv. FAST
protokolu do preventivneho vysetrenia prsnikov [9].
V ramci vySetrovania geneticky rizikovych skupin
je tento FAST protokol uz pouzivany [12]. V ramci
tohoto protokolu sa vysetruje len v skratenom dyna-
mickom rezime. Po podani kontrastnej latky intra-
venozne sa zhotovia len tri sekvencie, priCom prva
T1 sekvencia je eSte nekontrastnd a d’alSie dve su
postkontrastné. Vzhladom k tomu, Ze sa vicSina
karcindbmov syti v prvej minute, je takto skrateny
protokol pri opakovanom vysetreni dostacujuci pre
hodnotenie novych malignych okrskov. Doba akvi-
zicie dat je 3 mintty oproti asi 17 mintitam pri Stan-
dardnom protokole [12].

Zaverom je nutné informovat’ o termine perzo-
nalizovana medicina. Do budtcnosti bude zrejme
i scrining karcinému prsnika viac cieleny, zamerany
napriklad na Zeny srizikovou Zl'azou, na Zeny
s denznou zl'azou, na zeny s mamograficky pre-
hl'adnou Zl'azou, atd’. K objektivnejSiemu hodnote-
niu denzity by potom mohli pomahat programy
s umelou inteligenciou. Pokial sa bude vyuZzivat' 3D
mamografia v scriningu, tak idealne nie zaroven
s digitalnou mamografiou, ale ako samostatna vy-
Setrovacia metoda. A ak by sa do skriningovych
programov pre Zzeny s mamograficky denznou
zl'azou zaviedla MR prsnikov, tak by sa mal zvazo-
vat’ zrychleny FAST protokol. Zvysila by sa tym
rychlost’ skriningového testu a pohodlie pre Zeny pri
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zachovani senzitivity MR vySetrenia pre detekciu
vacsiny karcindmov.
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