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ГБУЗ "МГОБ № 62 ДЗМ" 
от 24.04.2019 16:05 

мк 6230/19 1ХИР Маркова Татьяна Валерьевна (Ж), 35 

Адрес: УКРАИНА Луганская село Белолуцк Садовая д. 6 кв. 2 тел. +7 (985) 800-06-74 

Профессия: Не работает 

Находился на стационарном лечении: с 24.04.19 по 24.04.19 (1 к/д) 

Диагноз при поступлении 

Основной: Рак правой молочной железы (С50.1 ), pT2N2aM0, стадия IIIA, 11 кл. группа 
Диагноз при выписке 

Основной: Рак правой молочной ?f<елезы. Мастэктомия справа 02.04.19 (С50.1 ), pT2N2aMO, стадия IIIA, 11 
кл. группа 
Обоснование диагноза: морфологически 

Состояние при поступлении в стационар 

ЖАЛОБЫ ПРИ ПОСТУПЛЕНИИ: активно не предъявляет. 
АНАМНЕЗ БОЛЕЗНИ: При обследовании по данным УЗИ: в правой молочной железе параареолярно в 
верхне-наружном квадранте визуализируется участок сниженной эхогенности размерами до 40 х 20 х 12 
мм, "тянется по протокам" в структуре его множественные гиперэхогенные включения, при ЦДК 
выраженный кровоток. 
В подмышечной области справа патологические л/узлы 7 х 4 мм и 5 мм в диаметре - под УЗ-контролем 
произведена диагностическая тонкоигольная пункция описанного образования. Цитология: в пунктате капли 
жира без клеточного состава. Лимфоидный компонент отсутствует. 
КТ: На границе верхних квадрантов правой молочной железы васкуляризованная опухоль 28х19х57 мм. В 
правой подмышечной области патологические лимфоузлы до 8х8 мм. 
Выполнена биопсия опухоли: 19/2-822-1.1-1.3 Морфологическая картина более соответствует протоковому 
раку iп situ молочной железы, grade 2 с участками, подозрительными в отношении инвазивной опухоли. С 
целью уточнения диагноза запланировано иммуногистохимическое исследование. ИГХ: Заключение 
Протоковый рак in situ молочной железы, grade 2. 
* 02.04.2019 Мастэктомия радикальная по Маддену справа
Морфология 19/3-2456-1.1-1.20; 2.1-2.22.
Узел 5,7х3,2х2, 1 см: Фрагменты ткани молочной железы с ростом протокового рака ln situ, grade 3 с
наличием между структур рака in situ немногочисленных структур инвазивного неспецифицированного рака.
В коагулированнщv, . и окрашенном подкожном крае препарата обнаружены структуры рака ln situ.
Морфологическое · заключение: Инвазивный неспецифицированный рак молочной железы, 2 степени
злокачественности с метастазами в 4 лимфатических узлах из 27 л/у подмышечной клетчатки ( с учетом
исследования №19/3-2449). рТ2 pN2a. R1. ИГХ Рецепторы эстрогенов (клон alpha ЕР1 ): 5(PS)+З(IS)=8(TS).
Рецепторы прогестерона (клон 1 Е2): 4(PS)+2(IS)=6(TS).
НЕR2-статус: 1+.Ki67: 34%.
Иммуногистохимическое заключение Метастаз инвазивного неспецифицированного рака в лимфатическом
узле. Суррогатный молекулярный тип опухоли: люминальный тип В, Неr2-негативный
Пациентка обсуждена на консилиуме, учитывая гистологическое и иммуногистохимическое строение
опухоли объем операции показана химиотерапия, лучевая терапия, гормональная терапия.
Поступила в отделение для лечения.
Предыдущие госпитализации: с 01.04.19 по 09.04.19 ГБУЗ "МГОБ № 62 ДЗМ" С50.1.
Анамнез жизни: непереносимость лекарственных средств: отрицает.
Наследственный анамнез: Отец (рак желудка).
Эпидемиологический анамнез: без особенностей.
Трансфузионный анамнез: отрицает.
Хирургический анамнез: 02.04.1-9 ГБУЗ "МГОБ № 62 ДЗМ" Мастэктомия радикальная по Маддену справа.
Гинекологический анамнез: Менархе с 14 лет, Б-5, Р-2, АЗ. Менструальный цикл 28 дней.
ФИЗИКАЛЬНОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ: Общее состояние: Удовлетворительное. Общий осмотр: Кожа и
слизистые нормальной окраски.
Лимфатические узлы не увеличены.
Костно-мышечный аппарат без патологии.
Щитовидная железа без патологии. Рост 160 см, Вес 53 кг, Температура 36,6 оС. Органы дыхания: Дыхание
везикулярное, проводится во все отделы.
Перкуторно звук легочный.
Хрипы - нет.
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