krebsliga
ligue contre le cancer
lega contro il cancro

Kanceri i gjirit

Karcinoma mamare

Gjiri i femrés

Gjinjté e femrave (mammae) formohen prej indeve
gjéndérore, dhjamore dhe lidhése. Indi gjéndéror pér-
béhet prej vrigujve gjéndéroré (lobuli) dhe kanaleve
qumeéshtore (ductuli). Pas lindjes sé njé fémije, né vri-
guj formohet quméshti i nénés. Kur i jepet gji foshnjés,
quméshti rrjedh népér kanalet e quméshtit drejt thithit
(mamilla).

Kanceri i gjirit mund té paraqitet si né kanalet e
qumeéshtit, ashtu dhe né vrigujt (lobulét).

Incidenca

Né njé vit nga kanceri i gjirit né Zvicér sémuren afro
5000 gra dhe 35 burra. Kanceri i gjirit €éshté lloji mé i
shpeshté i kancerit tek femrat: njé e treta e té gjitha
pacienteve me kancer vuan nga kanceri i gjirit. Rreziku
nga kanceri i gjirit shtohet dukshém pas moshés
50-vjecare, gjithsesi mund té preken edhe femrat mé
té reja: 20% e té gjitha pacienteve jané nén 50 vjec.

Simptomat

Kancerii gjirit mund ta déshmojé praniné e vet pérmes

simptomave té ndryshme:

> Gungave (nyjave) té forta ose té ashpra né gji ose
né nénsqetull
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Muskuli i madh i gjirit

Brinjté

& Kanalet

" 4 e qumeéshtit

Indet gjéndérore

> Ndryshime né Iékuré, si pérskuqgja ose «Lévorja
e portokallit»

> Rrjedhja (kullimi) i thithit

> Térheqgja ose shtrembérimi i IEkurés ose i thithit

Simptoma té kétilla duhen kontrolluar prej mjekes (gji-
nekologes, senologes). Femrat e prekura mé sé shpe-
shti e zbulojné veté ndonjé nyjé (gungé) né gji. Tek
nénté prej 10 rasteve shgetésimet kané njé burim té
padémshém, pérkatésisht, nuk kané té béjné me kan-
cerin.

Diagnoza dhe ekzaminimet

Pér diagnostifikimin e kancerit né gji né radhé té paré
zbatohen dy veprime: mamografia (radiografia e gjirit)
dhe biopsia (marrja e njé prove té indit).

Né rastin e mamografis€, réntgenit do t'i nénshtrohen
té dy gjinjté; pamjet (incizimet) do té njoftojné lidhur
me llojin, vendosjen dhe madhésiné e njé nyjeje. Né
rastin e biopsis€, pérmes njé gjilpére ose njé instru-
menti shpues pipézor, mjekja do t€ marré prej nyjave
(gungave) té dyshimta inde pér prové, té cilat né vazh-
dim do té kontrollohen nén mikroskop pér prani té
qgelizave kanceroze. Nganjéheré gjinjté dhe organet e
brendshme ekzaminohen edhe me ultratingull.
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Pér té konstatuar se sa shumé do té jeté pérhapur tash-
mé tumori né organizém, sipas rrethanash, ka nevojé
pér ekzaminime té tjera pamje-dhénése, p.sh. tomo-
grafia e rezonancés magnetike (MRT/MRI) ose scinti-
grafia e kockave.

Stadet e sémundjes

Ndarja e stadeve bazohet né sistemin ndérkombétar
TNM. Me kété rast gjykohet mbi zgjerimin e tumorit
(T), invadimin e nyjave limfatike (N) dhe mbi praniné
eventuale té€ metastazave (M). Kanceri i gjirit klasifiko-
het si vijon:

TO S’ka prani tumori

T Tumori éshté deri 2 cm i madh

T2 Tumori éshté midis 2 dhe 5 cm i madh

T3 Tumori éshté mé i madh se 5cm

T4 Tumori ka depértuar né I€kuré ose né murin
e gjirit

Tx Pér zgjerimin e tumorit nuk mund té gjykohet

NO Nuk ka nyja limfatike té invaduara

N1 Tumori ka invaduar nyjén limfatike né nénsqe-
tull

N2-3 Tumori ka invaduar nyjén limfatike né nénsqe-
tull dhe/ose né regjionin e enéve t€ médha
né kafazin e kraharorit; nyjat limfatike s’'mund
té térhigen mé nga njéra-tjetra ose nga indi
i kapur (mbérthyer)

Nx Nuk mund té gjykohet pér invadim nyjash
limfatike

MO  Nuk ka metastaza

M1 Metastaza t€ pranishme né organe té tjera
(p.sh. né kocka apo né mushkéri)

Mx  Nuk mund té gjykohet pér prani metastazash

Terapia

Se cili lloj i trajtimit do té zbatohet, varet nga faktoré té
ndryshém, né mes tjerash, nga lloji i tumorit, stadit
dhe moshés sé femrés sé prekur. Varésisht nga rretha-
nat, pacientet pérpara menopauzés kané nevojé pér
njé tjetér trajtim nga ato pas menopauzeés.

Pothuajse té gjitha femrat me kancer té gjirit opero-
hen. Né ditét tona tumori shpesh mund té higet, pa
gené nevoja gé té zvogélohet gjiri (operacioni gji-ruaj-
tés). Pas ndérhyrjes, te shumé nga pacientet pason njé
rrezatim i gjirit dhe/ose njé kimioterapi. Nganjéheré
njé kimioterapi éshté e arsyeshme qysh pérpara ope-
racionit (kimioterapia neoadjuvante).

Hormoni gjinior feméror, estrogjeni, te shumé tumore
gjinjsh nxit rritjen e tyre. Kéta tumoré pércaktohen si
tumoré receptoro-pozitivé. Femrat e prekura trajtohen
me njé medikament special (terapi antihormonale).
Kéto té fundit frenojné ndikimin e estrogjenit dhe ulin
né kété ményré rrezikun gé pas njé terapie kundérkan-
ceroze té vijé deri tek rikthimi i s€mundjes.

Tek pothuajse njé e katérta e pacienteve me kancer té
gjirit gelizat kanceroze bartin né sipérfage té ashtuqu-
ajturit receptoré HER2. Kéta receptoré mund té blloko-
hen pérmes njé medikamenti special, i ashtuquajturi
antitrup monoklonal, pérmes té cilit frenohet rritja e
tumorit (terapia imunizuese, terapia antitrup).

Albanisch | Kanceri i gjirit | Brustkrebs 07.2010

Pasojat e trajtimit

Sot vérteté mund té béhen operacione duke kursyer
gjirin. Megjithaté akoma edhe sot njé numri t€ madh
femrash u duhet hequr gjiri en bloc (mastektomia,
Ablacioni). Mungesa e njé gjiri mund té jeté ngarkesé e
madhe psikike. Ekzistojné mundési té ndryshme qé
gjirii munguar té rindértohet pérmes njé implanti (pro-
teze) prej silikoni ose prej indesh nga organizmi vetjak.

Duke gené se gjaté operacionit té shumtén e rasteve
higen dhe nyjat limfatike, mé pas mund té vijé deri tek
¢rregullimi i transportimit té I1éngut limfatik. Kjo ¢con
deri tek énjtja e krahut né anén e ndérhyrjes operative
(limfodem).

Medikamentet qé frenojné ndikimin e hormoneve sek-
suale femérore, béjné qé femrat t€ bien né gjendje kli-
maksi pérpara menopauzés. Me kété rast nganjéheré
shfagen shqgetésime tipike té gjendjes klimakterike,
psh. zagushia, mukoza e tharé ose indisponimi depre-
siv.

Paskontrollet

Pas pérfundimit té trajtimit té kancerit, me géllim kon-
trollesh pér kujdes t€ mépasmé shéndetésor, pacien-
tet duhet ta vizitojné rregullisht mjeken. Ajo do t'i japé
secilés prej tyre rekomandime individuale se cilat ek-
zaminime né cilin hark kohor jané té domosdoshme.

Faktorét rrezikues

Ekzistojné ca faktoré gé shtojné rrezikun nga kanceri i

gjirit. Faktorét mé té réndésishém rrezikues, pér fat té

keq, nuk mund té ndikohen dot. Kétu hyjné:

> Mosha: sa mé e moshuar té jeté njé grua, ag mé
i larté rreziku nga kanceri i gjirit.

> Historia familjare: femrat me motra, néna apo bija
té sémura nga kanceri i gjirit, kané njé rrezikim
meé té larté nga ky lloj kanceri. Rreziku éshté sido-
mos i larté atéheré kur té aférmit jané sémurur
para moshés 50-vjecare.

> Predispozitat trashégimore: afro 5-10% e t€ gjitha
rasteve me kancer gjiri jané té shkaktuara nga
ndonjé prirje trashégimore. Femrat e prekura
shpesh sémuren qysh pérpara moshés 50-vjecare.

> Metabolizmi hormonal natyror: rreziku nga kanceri
i gjirit éshté paksa mé i shtuar tek femrat té cilat
menstruacionin e tyre té paré e kané pasur gysh
pérpara moshés 12-vjecare, pastaj tek ato gé
menstruacionin e tyre té fundit e kané pasur pas
moshés bb-vjecare, tek ato qé s’kané lindur fare
fémijé ose qé fémijén e tyre té paré e kané lindur
vetém pas moshés 30-vjecare.

Edhe ményra e jetesés luan njé rol tek rreziku nga kan-
ceri. Faktorét vijues mund ta shtojné paksa rrezikun
nga kanceri:

> terapia me hormone té zévendésuara (ose Endo-
krinoterapia) pér trajtimin e ¢rregullimeve klimakte-
rike pas menopauzés.

marrja e «<hapeve» (kontracepsioni hormonal)
duhanpirja

konsumimi i tepruar i alkoolit

mbipesha

té ushqyerit e pashéndetshém, tejet i yndyrshém
mungesa e lévizjes

VVVVVYV
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Pér zbulimin e hershém té rrezikut nga kanceri prefero-
hen dy masa: vetékontrollimi i rregullt mujor i gjinjve
dhe ekzaminimet e rregullta mamografike. Kéto té fun-
dit u rekomandohen femrave pas moshés 50-vjecare.
Tek femrat g€ jané me rrezikim té shtuar nga kanceri i
gjirit pér shkak té rrethanave ngarkuese familjare ose
predispozitave trashégimore, mamografité mund té
jené té arsyeshme qysh pérpara moshés 50-vjecare.

Parandalimi dhe zbulimi i hershém

Parandalimi i kancerit né gji pér fat té keq éshté i pa-
mundur. Mirépo femrat mund té kontribuojné qé rrezi-
kimin nga kanceri i gjirit ta mbajné mundésisht né ni-
vel té ulét né ményrén si vijon:

> té shmangin mbipeshén

> té mos piné duhan

> alkool vetém né masé té arsyeshme

> té kené kujdes pér ushgim té shéndetshém e té

baraspeshuar

vV VvV

té kujdesen pér lévizje t€ mjaftueshme
t'i japin gji foshnjés sa mé gjaté

> té jené té rezervuara ndaj preparateve hormon-
substitucionale dhe té késhillohen me mjeken

Shénim

Ky informacion mund té shkarkohet nga www.krebsliga.ch = Krebskrankheiten (Sémundjet kanceroze) edhe né gjuhét gjermanisht,

fréngjisht, italisht, spanjisht, portugalisht, serbisht-kroatisht-boshnjakisht dhe turqgisht. Mos harroni dhe broshurat tona falas né
gjermanisht, fréngjisht dhe italisht nén www.krebsliga.ch/broschueren.

Informacion, Késhillim, Mbéshtetje

Krebsliga Aargau
Tel. 062 834 75 75
www.krebsliga-aargau.ch

Krebsliga beider Basel
Tel. 061 319 99 88
www.krebsliga-basel.ch

Bernische Krebsliga

Ligue bernoise contre

le cancer

Tel. 031 31324 24
www.bernischekrebsliga.ch

Ligue fribourgeoise contre
le cancer

Krebsliga Freiburg

tél. 026 426 02 90
www.liguecancer-fr.ch

Ligue genevoise contre
le cancer

tél. 022 322 13 33
www.lgc.ch

Krebsliga Glarus
Tel. 055 646 32 47
www.krebsliga-glarus.ch

Krebsliga Graubiinden
Tel. 081 252 50 90
www.krebsliga-gr.ch

Ligue jurassienne contre
le cancer

tél. 032422 20 30
www.liguecancer-ju.ch

mig[Fdlus

Ligue neuchéateloise contre
le cancer

tél. 032721 23 25
www.liguecancer-ne.ch

Krebsliga Schaffhausen
Tel. 052 741 45 45
www.krebsliga-sh.ch

Krebsliga Solothurn
Tel. 032 628 68 10
www.krebsliga-so.ch

Krebsliga St. Gallen-
Appenzell

Tel. 071 242 70 00
www.krebsliga-sg.ch

Thurgauische Krebsliga
Tel. 071 626 70 00
www.tgkl.ch

Lega ticinese contro
il cancro

tel. 091 820 64 20
www.legacancro-ti.ch

Ligue valaisanne contre
le cancer

tél. 027 3229974
www.lvce.ch

Krebsliga Wallis
Tel. 027 922 93 21
www.krebsliga-wallis.ch
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Ligue vaudoise contre
le cancer

tél. 021 641 1515
www.lvc.ch

Krebsliga Zentralschweiz
Tel. 041 210 25 50
www.krebsliga.info

Krebsliga Zug
Tel. 041 720 20 45
www.krebsliga-zug.ch

Krebsliga Ziirich
Tel. 044 388 55 00
www.krebsliga-zh.ch

Krebshilfe Liechtenstein
Tel. 00423 233 18 45
www.krebshilfe.li

Krebstelefon / Ligne Info-
Cancer / Linea cancro
0800 11 88 11

Nga e héna né té premten,
ora 10-18. Gjermanisht,
frengjisht, italisht; falas

migesplus

Schweizerisches Rotes Kreuz

3084 Wabern
Tel. 031 960 75 71
www.migesplus.ch

Informacione pér migrante

dhe migranté
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