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Ndértimi 1 Gjirit

Qelizat lobulare Lobuli

Normal Breast - glands & stroma

Ményrase s duken dhe ndjehen gjinjté mund s e 5w %
té ndikohen nga té paturit fémij&, humbja apo | cﬁ;, «u;: =
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Gjiri i njégruaje éshtéi pérbéréngatri pjesé is"

kl’yESOI’e Ind lidhes

Gjéndrat gé prodhojné gumésht apo gjéndrat e

guméshtit (lobulet ose alveolat);

kanalet ku kalon quméshti (duktuset) té cilat Muscle

lidhin gjéndrat e quméshtit;

dhethithi i gjirit.

Indi lidhor i lidh dhe mban sé bashku, dhe b

pérbéhet ngaindi fijézor/ fibror dhe indi
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Ndértimi anatomik i gjirit



é gumeéshtit me feedback p02|t|v
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Gjiri éshté njé nga organet cifte gé gjenden né rgjonin o
e sipérm té barkut té primatéve femra dhe meshkuj. iﬂﬂ;ﬁ;gﬁ:ﬁfﬁfe
Tek femrat, gjiri shérben s gjéndé qumeésnti, e cila 1. Muri i kafazit t& kraharorit;

prodhon, sekreton gumeésht dhe ushgen foshnjat. 2 MusKult pextorale
Pér té marré foshnja qumeéshtin, ky I fundit duhet 4 Thithi;
duhet té lirohet ngalobuset. > Aureola,

6. Duktusi i quméshtit;
Ja se si ndodh: foshnja thith gjirin, ndjesia né thithin g- :_ng(iuorlgamor;
e gjirit shkakton njé stimul né tru (hipotalamus), i cili '
mundéson gé hipofiza (gjendér endokrine) té lirojé
oksitocinén dhe prolaktinén né gjak.
Kur oksitocina dhe prolaktina arrijné gji, shkakton
kontraktimin e muskujve té vegjé rreth lubuleve té
mbushur me qumeésht, té cilé duke u sntrydhur
clirojné quméshtin.
Quméshti |éviz pérgjaté dukteseve né aureol €.

Kur foshnja ushgehet, a preson quméshtin nga
duktuset brenda né gojén e tij.

Prolactin 2
and oxytocin

Sucking
stimqlus :

Mekanizmi i prodhimit té guméshtit pér ushgyerjen efoshnjes



Ené limfatike jané té ngjashme me enét e gjakut, por né enét
limfatike rrjedh limfa. Limfa éshté njé Iéng i garté gé mban
produktet e mbeturinave té indeve dhe qgelizat e sistemit
imunitar(mbrojtés).

Shumé nga enét e sistemit limfatik té gjirit té cojné né nyjet
limfatike té sgetullés.

Disa té ¢ojné né nyjet limfatike mbi klavikul dhe té tjerat té cojné
pér né nyjet e brendshme té gjéndrés mamale, té cilat jané prané
sternumit (kockave té gjirit).

Nyje
'

\ \ _Enet
,‘—-'..' . .’ . -« iz Hmfatike

Nyjot
Himtatike
e sqetulles
Nyle
Hmfatike

mamares

Pathway to antenior

opposite breast

Lymphatic drainage (9)

Rrjeti i sistemit limfatik dhe lidhja me gjéndrén mamale



Rrjeti | sistemit limfatik, lidhja me gjéndrén mamale dhe kanceri

Shumica e kancereve fillojné né kanalet (duktus), disa

né gjendrat (Iobulet) dhe pjesatjetér né indet e tjera.

Qelizat e kancerit mund té hyjné gjithashtu né enét e
gjakut dhe pérhapen pérmes sistemit té garkullimit té
gjakut né pjesé té tjera té trupit.

Nyjet limfatike jané té vogla, né formé fasule, jané
grumbullime té qelizave té sistemit imunitar té

réndésishme pér té luftuar infeksionet.

Kur gelizat e kancerit té gjirit kané arritur né nyjet

limfatike té sgetullés, ato mund té vazhdojné té rriten,

shpesh duke shkaktuar énjtje apo gungézim té nyjeve

limfatike té sgetullés apo kudo ku ato gjenden.

Imazhet e mésipérme tregojnérrjetin esistemit limfatik dhe lidhjen me gjéndrén mamale



»>CFARE ESHTE KANCERI | GJRIT

» Kanceri i gjirit zhvillohet nga gelizat e veté gjirit, kur gelizat né njé pjesé té gjirit béhen anormale dhe fillojné té rriten dne té
pérhapen jashté kontrollit.

« Kéto geliza grumbullohen dhe formojné njé tumor i cili shtyp,pérhapet dhe shkatérron indin normal té gjirit. Nése nuk
trajtohet, kéto geliza anormale mund té pérhapen dhe té démtojné apo té shkatérrojné indet normale gé ndodhen pérreth.

»>CFARE E SHKAKTON KANCERIN E GJIRIT?

« (Cfaré éshté e njohur apo e ditur éshté se: Graté zhvillojné mé shumé Kancer Gjiri se sa burrat; rreth 99% e kancereve té gjirit

zhvillohen te graté. PR T i Y -

* Graté e moshuara zhvillojné mé shumé kancer gjiri se v s o Bren cancer ond o Coule il
sagraté me moshétére; gati 80% e kancereve té gjirit SR eSS
jané verifikuar né graté mbi moshén 50 vjec.

« Shumica e grave nuk kané ndonjé anétar té familjes gé Lifestyle
ka pasur kancer gjiri; vetém 20% deri 30% té grave
me kancer té gjirit kané njé anétar té familjes me kété

sémundje.
.. e . . . . Family History
« Kanceri i gjirit nuk éshté shkaktuar nga stresi apo and Genetics
démtime né gji. Kanceri 1 gjirit nuk ésnté shkaktuar brose conceror | BACATor BROAZ

nga deodorantét antidjersé, sytjeta té forta apo marrja
e kafeinés.

Faktor &t gé shkaktojné kancer



»>KUSH JANE SHENJAT PER TE DYSHUAR NJE TUMOR TE
GJIRIT?

« Disashenja duhen marré né konsideraté pér thellime té tjera diagnostike:
* Prekjaenjékokrreté forté,

* Rrudhogeté lékurés,

« Skugjeté lokalizuara apo té pérhapura,

* Ndryshimi thumbit té gjirit,

« Sekrecione gjaku apo sierre ngathithi i gjirit,

« Sekrecione gjaku apo sierre ngathithi i gjirit,

« Lékuranéformé portokalli .

> SA | PERHAPUR ESHTE KANCERI | GJIRIT?

« Kanceri | gjirit éshté kanceri | dyté mé i zakonsném i diagnostikuar te graté,mbas kancerit té |ékurés.

* Njégruagéjeton deri né 80 vjec do té keté mundés pér té zhvilluar Kancer Gjiri né raportin 1 me 8 gra
apo e théné ndryshe 1 né 8 grado té zhvillojné kancerin e gjirit gjaté jetés sé tyre.

* Njégruarrethtétridhjetave kamundés pér té zhvilluar Kancer Gjiri né raportin 1 me 233 gra.



PARANDALIMI | KANCERIT TE GJIRIT: REDUKTIMI | FAKTOREVE TE RRISKUT

Faktoret e rriskut mund te jene te modifikueshem ose jo.

Faktoret e rriskut jo te modifikueshem :

- Mosha mundesia per tu prekur nga kanceri | gjirit rritet me rritjen e moshes se femres. Gati 60% e tumoreve
diagnostikohen ne mosha nen 55 vjec.

- Historia riprodhuese e gruas. ekspozimi i zgjatur nda estrogjeneve dhe progesteronit, pra nje menarke e hershme
(para 11 vjec) dhe nje menopauze e vonshme (mbi 55 vjec), nullipariteti, ose gravidanza e pare mbi 35 vjec, mos
ushgyerjame gji e femijeve.

- Familjariteti: prania ne familje e te afermeve me kancer gjiri ose ne vezore (nene,moter,halle teze,gjyshe €tj)

- Mutacione e gjeneve specifike: prezenca e gjeneve te trasheguar BRCA1 e BRCAZ2 rrisin rriskun per te zhvilluar
tumor te gjirit e ovarit.

Faktoret erriskut te modifikueshem :

- Terapiahormonal e zevendesuese GENETIC ENVIRONMENTAL
- Obeziteti

- Jeta sedentare r" 0

- Konsumi i paket i frutave dhe zarzavateve g

- Alkoli " 3 g

- Duhani '" r”

i i



TIPET EKANCERIT TEGJIRIT

GlIRI | Prarje trarmsversals) Lobulet dbhe Duktuset

Brinjet — - - ) -

* Njohjaetipeve té kancerit té gjirit &shté e réndésishme pér té
Kuptuar mundésité e trajtimit.
« Kady tipe kryesore té kancerit té gjirit:

Muskwls

Ind yndyror

A" P I licdhas . Y -
-

a) Kanceriigjirit jo-invaziv (jopérhapés) \\ B % TR 4

\ po - .lb:alm.
b) Kanceriigjiritinvaziv (pérhapés) i’ 3 SRR % ’
> Kanceri | gjiritjo-invaziv Duktuse nor male dhe duktuse ne geliza kancerogjene

Kancer jo-invaziv, kemi kur Kanceri | Gjirit nuk éshté pérhapur ngavendi se ku kafilluar ai né gji (zakonisht ésnté kanali |
guméshtit), gjithashtu quhet edhe karcinomain situ.

Kady tipe té karcinomave in situ,ku njéri pre tyre nuk éshté njé kancer i vérteté,

Karcinoma lobulare apo gjendrore in situ (LCIYS); e quajtur edhe neoplazia lobulare/ gjendrore; éshté njé gjendje né té
cilén gelizat anormale gjenden brenda gjendrés s€ gjirit.

Karcinoma tubulare/duktale in situ (DCIS) éshté njé kancer jo-invaziv gé gjendet né duktuset (kanalet)e guméshtit té
gjirit dhe nuk éshté pérhapur jashté tyre.

Megjithaté, disaraste té karcinomés tubulare/duktale in situ (DCIS) nése mbeten té patrajtuara ,do té ndryshojné
pérfundimisht né kancere invazive teé gjirit.



Kanceri i1 gjirit gé éshté pérhapur nga ku vendi i gjirit ku ka fillua né
indet e aférta quhet quhet kancer invaziv (ose infiltrues, pérhapés) |
gjirit.

Rreth 70% deri 75% té té gjithé kancereve té gjirit, jané kancere
invazive. Ka disa tipe té karcinomave invazive. Ka disa tipe té
karcinomave invazive,por format mé té shpeshtajané:

Karcinoma tubulare/duktale invasive (IDC); éshté Ilgji
mé i zakonshém i kancerit té gjirit. Ky kancer i cili ka filluar né njé
kanal té guméshtit, ka démtuar muret e kanalit(duktit) dhe éshté
Pérhapur né indet pérreth.

Karcinoma lobulare/gjéndrore invasive (ILC) éshté
kanceri gé kafilluar dhe éshté pérhapur nga njé gjéndér e gjirit né indet
pérreth.

Ashtu s Karcinoma tubulare/duktale invazive (IDC), a mund té jeté
pérhapur né nyjet limfatike ose jo, ose né pjesé té tjeraté trupit.

Invasive ductal carcinoma Invasive lobular carcinoma

Lobule

Ductal Carcimoma In Situ (DCIS)

Normra! dect

Lobe <
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Karcinomat invazive té gjirit



S-I-ADET E KANCERIT TE 4) Sadi Il mé te) né nénkategori: 11 A;ll1 BT C
GJRIT 2SO Dreast Cand

« Stadet e kancerit té gjirit varet nga

a) Sesaéshté madhésia etumorit
b) Neése kanceri éshté pérhapur apo jo
c) A gjendet dhe ku gjendet tjetér kanceri né trup

» Stadet jané pércaktuar nga informacioni i mbledhur nga
rezultatet e ekzaminimeve fizike, biopsia, testet O 1 2 3 4
ImaZherlke (te qua_ltur StadEt kllnl ke), dhe nga I’EZUHIatet Abnormal cells in Cancer in the breast Cancerin the breast  Tumoris larger than Spread of cancer

. . e . . . . . lining of the ducts tissue tumor less tissue tumor less 2 inches across with beyond the
Kirugjiikale pé hegen e kancerit (i quatur stadi orsectonsofthe  thaninchacross.  than 2inches eamevesproadic | immediets egion
.- breast. Results in across. Cancer may auxiliary or nearby of the breast.
paOI OgJ I k) . increased risk of also spread to lymph nodes.
developing cancer auxiliary lymph Possible dmpling,
St ad et in both breasts. nodes inflammation or

change of skin color.

. Kapese stade kryesore té kancerit té gjirit:
1) Sadi 0 100% @ 98%
2) Sadi | SURVIVAL RATE SURVIVAL RATE 8 8%

3 Sadi |l ndahet mé tel né nénkateagori : 11 A:ll B SURVIVAL RATE
| ej ? 02% Il

SURVIVAL RATE SURVIVAL RATE




TESTE SHTESE

Testet shtesé pérdoren pér tu ndihmuar ju dne mjekun tuaj pér té pércaktuar mé miré

planin e trgjtimit tug).

Testi i receptoréve hormonalé:

« Ky test tregon nése gelizat e kancerit kané receptorémarrés) té hormonit té
estrogjenit ose receptoré (marrés) té hormonit té progesteronit. Kanceret e gjirit me
secilin receptor (marrés) hormonal ose me té dy receptorét (marrés) hormonalé jané
guajtur Kancere té Gjirit ose Receptoré Hormonal é Pozitivé.

Rreth 2 nga 3 kanceret e gjirit janéreceptor & hormonalé pozitivé.

Testi HER 2

« Ky test éshté pérdorur pér kanceret invasive té gjirit pér té matur njé substancé té
quajtur HER 2,i quajtur edhe HER2/neu. HER?Z2 éshté njé proteiné gé gjendet né
sipé&fagen e gelizave té caktuara tékancerit. Disa lloje kanceresh té gjirit kané
receptoré HER2 shumé mé tepér se té tjerét.

 Rreth 1né5 gramekancer tégjirit kané kancer HER2-pozitiv.

Testi 1 profilizimit té geneve:Ky test ekzaminon karakteristikat e gjenit né qelizat e

kancerit pér té ndihmuar né planin e trajtimit dhe pér té vierésuar rrezikun e rikthimit té

kancerit .

» Rreth 5% deri né 10% e kancereve té gjirit mendohet té jené té trashéguar nga njé
familjar s pasojé e njé defekti gjenetik.

Mamogr afi



EKIPI | TRAJTIMIT

Tratimi | kancerit éshté kompleks, ésnté multidisiplinar e kérkon njé ekip té kujdesit shéndetésor. Asnjé mjek
nuk éshté né gjendje té ofrojé té gjitha llojet e trgtimit gé ju mund té keni nevojé. Ké&tu jané disa pre
specialistéve gé mund té béhen pjesé e ekipit tug té kujdesit shéndetésor, par se pé& ké ju do té keni nevojé
gjaté trgjtimit tug).

RADIOLOGIST PATHOLOGIST
. . «  Anestezidti G |

« Kirurg plastik . Menaxheri i Rastit / - am SECONDARY
. ' ides 2 ONCOLOGIST SURGEON PHYSICIAN
| ik et eresr Drejtuesi i Pacientit ,

L * Infermiere = - | e
;. Qnkatiog Rrezalimi . Specialisteklinike O ¥ ::& b A |
) Rgl?dplll rezaimi «  Terapiste pér edemat = ¢ i ": = ?] =] 8

'O1oY limfatike

« Teknik Radiologjie . _ o
Punonjés social Terapist profesionist

b « Onkollog l I |
Irurg * Infermier i Onkollogjisé | }
« Patollog A o

» Fizioterapist

Ekipi i kujdesit shéndetésor



LLOJET E TRAJTIMIT

« Me kancerin e gjirit, éshté e réndésishme gé té kuptojmé se nuk ka njé
trajtim "té duhur apo té drejté" pér cdo grua

e Tratimi "i duhur apo i drejté " do té marré parasysh rastin individual Chematberspy || Surgery
dhe preferencat personale.

Mbani mend: Ekzstojné trajtime gé mund tu ndihmojné, pavarésisht se ¢faré tipi

dhe stadi ka kanceri i gjirit tuaj!

» Terapialokale dhe sistemike

Trajtimet pé& kancer jané té grupuara né dy kategori:

1. Terapia lokale

pérdoret pér té hequr dhe shkatérruar masén kanceroze né vendin ku éshté

gjetur. Kjo terapi pérfshin masén kanceroze dhe njé zoné té vogél rreth tij.

Shembuj té terapisé lokale jané kirurgjia dhe terapia me rrezatimin.

2. Terapiasistemike

pérfshin trajtimet gé béhen né té gjithé trupin pér té arritur gelizat e masés

kanceroze kudo ku ato mund té ndodhen né organizém.

« llaget mund té jepen nga goja ose me ané té gjakut.

Pér shémbull ,pjesé e terapiseé sistemike éshté, kimioterapia, terapia

hormonal e dhe terapia e targetuar(shénjuar).

Radiation | Hormonal
therapy /

- therapy Follow-Up

S\ /N AN

Terapi nékancerin egjirit



KIRURGJIA

« Shumica e grave do té duhet té kryejné operacionin, por edhe njé apo

v
‘I
|

mé shumé |l oje té tjera té trajtimit. b :’ : 0 o
« Kirurgjia éshté njé trajtim apo terapi lokale gé heq masén kanceroze. **% | e =,
/ Y .:-‘“."m"' < *.'?\
« Kadytipekryesorekirurgjiepér kancerin egjirit : Ratorcio B —yd e ]
1. Kirurgji me ruajtje té gjirit apo konservative (e mastektomi e won / B Wl
pjeséshme/hegje e pjeséshme e gjirit) Mastektomia-Hegja i’ B 4
totale e gjirit ~
2. Kirurgjia me rugjtje té gjirit apo konservative
] _ Breast-Conserving Surgery Breast Removal
« Kirurgjiame rugjtje té gjirit éshté njé operacion gé hegq masén | AW B AT B AR \ A
kanceroze s& bashku me njé sasi té vogél té indeve normale Y/ - ey i £ / v
pérreth. (Nése nuk gjendet asnjé kancer né indet pérreth | /
. |

guhet me buzé té pastra.) Qélimi éshté pér té shpétuar apo
Pér té rugjtur sa mé shumé ind gjiri té jeté e mundur gjaté
hegjestotale té masés kanceroze.

Lumpectomy Wide Excislon Quadrantectomy Mastectomy

Kirurgji endryshmetéhegjes sé kancerit tégjirit



Problemet e mundshme

*Efektet anésore ngakirurgjia me ruajtje té gjirit jané té mundshme.
*Efektet anésore mund té pérfshijné énjtje té pérkohshme, dnimbje,
rritje té ndjeshmérisé.

*Ndérsainfeksioni i plagés, shérimi i vonuar, reaksion nga anestezia
apo dhe hemorragji e shtuar jané té mundshme por jané mé té rralla.

Mastektomia-Hegja e gjirit

Mastektomia éshté njé ndérhyrje kirurgjikale gé heq té gjithé gjoksin

Pér té trajtuar né ményrén e duhur kancerin e gjirit.

« Kady tipe kryesoreté Mastektomisé:

1) Mastektomiatotale

2) Mastektomiaradikale e modifikuar

* Mastektomiatotale (e quajtur edhe mastektomia e thjeshté) heq
gjithé gjirin, Iékurén mbi té dhe thithin e gjirit, por nuk higen nyjet
limfatike/limfonodulet e sgetullés

« Mastektomiaradikale e modifikuar heq gjithé gjirin, 1ékurén mbi
té, thithin e gjirit, dhe shumicén oseté gjitha nyjet
limfatike/limfonodul ave té sgetul | és.

Lumpectomy

Breast

| Mastectomy

Modified radical mastectomy

lymph nodes

. o Removal of breast
f { and associated

Lymph
nodes

M astektomia FADAM




KIMIOTERAPIA

Kimioterapia bén té mundur pédorimin e shumé ilageve té ndryshme dhe
kombinimin midis tyre. Ajo pérdoret pér arsye té ndryshme pér té tratuar
kancerin e gjirit:

1. pértéulur rezikun e kancerit gé té ripérséritet
2. pér tétkurrur njé masé kancerogjene té madhe
3. pértétratuar njé kancer gjiri té pérhapur

Terapia adjuvante ose neoadjuvante jané terapi ndihmése @gé pérdoren pas
ndérhyrjes kirurgjiale ose pérpara ndérhyrjes kirurgjikale. Si terapi adjuvante
ose neoadjuvante (ndihmése), pérdoren kimioterapia, terapia me
rrezatim,terapia hormonale apo edhe terapia e targetuar.

Terapia Adjuvante éshté terapia ndihmése gé pérdoret pas ndérhyrjes kirurgjiale
pér té ulur rrezikun e rikthimit pérséri té kancerit té gjirit dhe zakonisht pérshkruhet
kimioterapia. Edhe kur gjithshka nga kanceri duket sikur éshté zhdukur,mjekét shpesh
rekomandojné kimioterapiné si njé masé sigurie shtesé né rast se ndonjé gelize
kancerogjene éshté hedhur né garkullimin e gjakut.

Terapia Neoadjuvante éshté terapia ndihmése & pérdoret pérpara ndérhyrjes
kirurgjikale pér té tkurur masén kancerogjene. Kjo tkurrje i jep mundésiné disa grave me
maseé té madhe kancerogjene, gé té zgjedhin kirurgjiné me rugtje té gjirit (konservative)
dhe jo mastektominé.

,‘-6—‘!

LTl )

Al w

Kimioterapia



TERAPIA ME RREZATIM ( RADIOTERAPIA)

« Terapia me rrezatim éshté njé trajtim lokal me gélim pér té shkatéruar
gelizat kanceroze gé mund té kené mbetur pas ndérhyrjes kirurgjikale.

* Ajo mund té pérdoret dne pas mastektomisé nése tumori ka géné i madh ose
kur gelizat kanceroze gjenden né disa nyje limfatike.

« Kady tipekryesore té terapisé me rrezatim .

1. Terapi rrezatimi me rreze té jashtme

2. Terapi rrezatimi i brendshém

KUJDES: Terapia me rrezatim nuk pérdoret pér graté shtatzéna.

 Terapiamerrezatim téjashtém

« Kjo tekniké dérgon rreze me njé energji té larté tek gjiri dne disa heré dhe
tek gjendrat limfatike té sgetullés.

* Rrezatimi dérgohet nga njé makineri e madhe jashté trupit té njeriut.
Tratimi béhet 5 dité né javé, cdo dité, pér 5-7 javé. Kjo éshté ményramé e -_—Tmm
zakonshme e rrezatimit té gjirit té grave me kancer gjiri.

* Njé metodé e re e quatur rrezatimi pjesor intensiv 1 gjirit (accelerated
partial breast irradiation -APBI), shpérndan rrezatim né njé pjesé té vogél té
gjirit dhe kérkon 5-7 dité trajtim.

Terapiame rrezatim te jashteém




Terapiame rrezatim té brendshém

Terapia me rrezatim té brendshém,apo si quhet ndryshe edhe
Brakiterapia, éshté njé ményreé tjetér e pérhapjes sé rrezatimit
dherrezatimi pjesshém i gjirit.

Népérmjet késg metode, mjeku fut material radioaktiv té
|éngét, duke pérdorur shiringat, toptha té vegjél, ballona ose
njé kateter né ményré pér té synuar zonén ku kanceri
fillimisht filloi té rritet dhe té indeve té afért né vendin e
tumorit pér té vraré gelizat e mundshme té mbetura nga

kanceri.

Terapia me rrezatim té brendshem




TRAJTIMI HORMONAL

o PROVIDENCE

Trgtim hormonal éshté njé formé tjetér e Targeted Cancer Therapies

trajtimit sistemik. Ajo pérdoret kundér kancerit té o Ve Herceptin
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Hormone Therapy in Advanced Breast Terapia e targetuar éshté opsioni méi ri i terapisé sistemike.
Cancer * Fjaa e targetuar apo e shénjuar nénkupton gé ilagi sulmon vetém
e gelizat kanceroze gé mbané me vehte disa substsanc_:a té
HR-pastive, long FL, predominant non-viscaral mats caktuara(receptoré) me té cilé lidhet ilaci dhe frenon rritjen e

o gelizés kanceroze.
HER2 negative ™ T HER:Z positive « P& shémbull,graté me kancer gjiri gé kané matur substancén
o hreitasing hsmess proteinike HER 2 dhe kané rezultuar HER 2 pozitive, ndihmohen
L me pérdorimin e njéilagi té quajtur trastuzumab apo HERCEPTIN.

ERIL R THEleirY ENOOCRINE THERAFY « Rreth 1 né5 grame kancer té gjirit kané kancer HER2-pozitiv .
HER2-dire<ted therapy HERCEPTINA mund ta ulé rrezikun e ripérséritjes sé kancerit mbas

i Tandem, EGFI0003)

cureayF. Carsne - - ndérhyrjes kirurgjikale.



TRAJTIMI SIPAS STADIT > Stadil, 11, 111

Stadifikimi i kancerit té gjirit tek graté pérdoret pér t& sziOt?r apia ter api?gor_mqnalflt_lerapia € targetuar testet klinike
udhéhequr vendimin e trajtimit. sperimentuese(pérdorimit) té ilacevetérega

Stadi O

> Stadi 0

* | kancerit té gjirit éshté karcinoma duktale in situ
(DCIS). Opsioni standart i tragjtimit pér karcinomén
duktale in situ jané& Kkirurgjia me rugtje té gjirit
(konservative), terapia me rrezatim, me ose pa trajtim
hormonal,

OSE

« mastektomia totale,(hegje totale e gjirit) me ose pa
trajtim hormonal,

* Opsionet kirurgjikale pér stadin I, 11, dhe raste té operueshme té
stadit 111 té kancerit té gjirit jané: Kirurgjia me rugtje té gjirit
(konservative), hegia e limfonodujve aksilar dhe terapia me
rrezatim,

OSE

« Kirurgjiaradikale e modifikuar, me ose pa terapia me rrezatim.
Pérvec kirurgjisg, mjeku mund tu rekomandojé njé ose mé
shumé trajtime sistemike.

» Stadi IV

» @&shté stadi metastatik i kancerit té gjirit.

OSE o |  « Ka mjekime gé ulin ritmin e rrities s& tij dhe lehtésojné
« Kkirurgjia me rugjtje té gjirit (konservative),pa terapi simptomat
OSrTI;e rrezatim, « Néstadin e IV mund t& pérdoren njé ose mé shumé se njé&, nga

trajtimet e méposhtme: kimioterapia terapia hormonale terapia e

* testet klinike eksperimentuese té ilagevetérga targetuar Kirurgji melose radioterapi.



RIKTHIMI |
KANCERIT TE
GJRIT

Kanceri i gjirit gé rikthehet pas njé
kohe té fillimit té tratimit quhet
kanceri i gjiriti rikthyer.

Megjithése kjo mund té ndodh né ¢do
koh&, rikthimet mé té shpeshta
ndodhin brenda 3-5 vjet.

Kanceri i gjirit mund té rikthehet
lokalisht, regjionalisht, ose mund té
ndodhé né mé shumé se njé zoné e
trupit.

Tratimi pér rikthimet e kancerit té
gjirit varen nga vendi i rikthimit dhe
nga tragtimi fillestar. Rikthimi lokal
zakonisht trgtohet me kirurgji,
ndiget me rrezatim, dhe/ose njé o me
shumeé se njé terapi sistemike.

RINDERTIMI | GJRIT

Qélimi i rindértimit té gjirit éshté té rikthgé pamjen dhe
ndjehet miré me imazhin e trupit feméror.

Rindétimi 1 gjirit éshté ndérhyrja kirurgjikale gé rikrijon
formén e gjirit pas mastektomisé.

Megjithaté, éshté e réndésishme gé té theksojmé se gjiri |
rindértuar duket dne ndihet i ndryshém nga njé gji normal.
Rindértimi i menjéhershém dhei vonuar | gjirit

Rindértimi i gjirit



KOHA DUHUR KUR DUHET KRYHER MAMOGRAFIA DHE STATISTIKA LIDHUR ME KANCERIN E GJIRIT

Mjaft | rendesishem éshté screening-u. Nje model screening-u mund te jete si vijon:

Femra asimptomatike

- Mosha nen 40 vjec — Informacion dhe kryerje korrekte e vetekzaminimit ¢cdo mua ne te njgjten periudhe, duke
filluar nga mosha 25 vjec. Perjashtohen ketu persona ge klasifikohen me rrisk te larte, te cilat duhet ti nenshtrohen
kontrolleve te programuara nga specialisti. OO NG iEh

"4 N

- Moaosha mbi 40 vje¢ — Ekografi ¢do vit dne 3 mamografi deri ne 50 vjec. g 100 990 Zanathave
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- Moaosha mbi 50 vje¢c — Mamografi ¢do 2-3 vjet deri ne 70 vjec.

Femra simptomatike

- Mosha nen 35 vjec — Nese kemi prezencen e nje noduli ne gji rekomandohet vizite klinike tek specialisti, ekografi
gjiri dhe nese eshte e nevojshme edhe citologji. Nese eshte e nevojshme per diagnozen mund te realizohet edhe rezonance
gjiri ose mamografi.

- Mosha mbi 35 vje¢c — Rekomandohet mamografi, vizite klinike tek specialisti dhe ekografi gjiri.

U.S. Breast Cancer Incidence and Mortality Breast Cancer Survival Rate
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Kurozitete

‘Canabidioli’ nje lloj kanabisi, eshte substanca e pare
jo toksike ge mundet te mposhte gelizat metastatike

te kancerit te gjirit. 2




HISTORIA E FJIONGOSROZE

* Fongo roze eshte nje ssimbol nderkombetar i ndergjegjesimit ndaj
kancerit te gjirit.

« Perdorimi per here te pare i nje fjongoje roze ne lidhje me
ndergjegjesimin nda kancerit te gjirit ishte ne vjeshten e vitit
1991. Fondacioni Komen Susan G. | dorezoi shirita roze
pjesemarresve ne garen e organizuar pre tij ne New York per te
mbijetuarit ndg] kancerit te gjirit.

Fjongo Roze - Simbol i Luftes Kunder
Kancerit te Gjirit

« Ne 1992, shiriti roze u miratua s ssmbol zyrtar i mugjit Tetor, S
muaj | ndergjegjesimit nda kancerit te gjirit. Modeli i fjongos
roze ishte marre nga modeli i fjongos se kuqge, e perdorur per
ndergjegjesimin ndaj AIDS.
* Nje fjongo roze dhe blu eshte perdorur per te simbolizuar kancerin
e gjirit ne meshkuj, e cila eshte relativisht e rralle. Fjongo roze dhe
blu eshte projektuar ne vitin 1996 nga Nancy Nick, president dhe
themelues | Fondacionit John W. Nick per te gele
ndergjegjesimin : "Burra mund te semureni edhe ju nga kanceri | Movx
gjirit!”
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Faleminderit pé& vémendjen!

Diagnostiko né kohé!
Shpéto jetél



