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Az emlitett, minden tudomanyos alapot nélkiilozé beszélgetés allaspontja nem az egyetlen, amely
megkérddjelezi a mammografids vizsgélatot alkalmazé emlésziirés alkalmazésinak hasznat és
értelmét. Az csak egyike annak a szakirodalombél ismert mintegy féltucatnyi testiileti
allasfoglalasnak, amely hasonlo végkovetkeztetésre jut.

A negativ vélekedések alaphangjat Peter Gotzsche és Olsen dan kutatok, mindketten a Nordic
Cohrane Group tagjai, 2000-ben és 2001-ben kozzétett kizleménye adta meg (Gotzsche PC, Olsen
O. Is screening for breast cancer with mammography justifiable? Lancet 355:129-134. 2000. és
Olsen O, Gotzsche PC. Cochrane review on screening for breast cancer with mammography. Lancet
358:1340-1342.2001) a megnevezett csoport egyetértése nélkill. Kézleményiikben az addig kizolt
eml@szlré-programok analizise alapjan azt A4llitjak, hogy a mammografidas emlésziirések
eredményeképpen a tévesen pozitivnak véleményezett esetek szdma jelentdsen meghaladja a
valoban felfedezett korai rakok szamat, s ezzel sok asszonyt kezelnek sziikségteleniil, nem szolva az
okozott aggodalomrol és egyéb nem kivéanatos Iélektani mellékhatasokrol. Konkluziéjuk szerint a
mammografids emlészlirés tobb kart okoz, mint amennyi hasznot hoz, ezért tSmegsziirési
eljarasként nem ajanlhatd.

Allaspontjuk heves vitat valtott ki vilagszerte. Az ellene érvelék szerint Gotzche és Olsen
analizisében csak egy, az azota sokszorosan megkritizalt kanadai eml8sziirési programra hivatkozik,
¢és kihagyta a mammografids szirés haszna mellett szolo bizonyitékokat (Hollongsworth AB.
Mammography and Early Breast Cancer Detection: How Screening Saves Life? McFarland Publ.



Jefferson. North Caroline.). Ez a 2016-ban megjelent dsszefoglaldé munka azt allitja, hogy a fenti
szerz6k negativisztikus allaspontja a mammografia hasznéat hangoztatd bizonyitékok mindségének
megkérdojelezésén, az adatok és a vonatkozd irodalom ,rossz olvasatan” (,,misreading”), €s a
statisztikai adatok téves értelmezésén alapszik.

Azt a tényt, hogy az 50-64, majd a 45-64 éves nok 2-3 évente végzett mammografids
szlirdvizsgalata 8-10 éves kovetési id6 utan jelentdsen mérsékli az emloérak okozta halalozast, Tabar
Laszlo svédorszagi ,, Két Megye” vizsgélata (Tabar L, Fagenberg G. Gad A. et al. Reduction in
mortality from breast cancer after mass screening with mammography. Randomized trial from the
Breast Cancer Screening Working Group of the Swedish National Board of Health and Welfare.
Lancet 1(8433):829-832.1985), és Sam Saphiro New-Yorki HIP-vizsgalata ota (Shapiro S, Venet W,
Strax P. et al. Selection, follow-up and analysis in the Health Insurrance Plan study: a randomised
trial with breast cancer screening. Natl. Cancer Inst Monographs 67:65-74.1985.) bizonyitottnak
fogadja el. Ezt kivetden felsorolhatatlanul nagyszamu bizonyitékot irtak le a szakirodalomban. Az
Egészségiigyi  Vilagszervezet Nemzetkozi Rakkutatasi Ugynoksége, valamint szamos,
egészségpolitikai dontésre mértékadod szakmai szervezet, legijabban az Eurdpai Bizottsag (Council
of the European Union. Council Recommendation of 2 December on Cancer Screening. Off.J.Eur
Union 878:34-38.2003) ajanlja a mammografias vizsgalat alkalmazasat lakossagsziirés céljara.

A hatalyos nemzetkdzi ajanlasok szerint Magyarorszagon a 45-64 év kozotti ndk kétévente kapnak
meghivot mammografids szlirdvizsgalatra.

Tény, hogy a mammografia, mint minden mas szirési moédozat, nem tudja 100%-osan
megmondani, hogy a talalt elvéltozds valoban rak-e, vagy morfologidjaban rdkhoz hasonld
joindulatu elvaltozas. Ezért vannak a mammografias felvétel mellett sziikség esetén mas kiegészitd
vizsgalatok is, amivel minimalizalni lehet a felesleges tovabbi beavatkozasokat, A magyarorszagi
eml6sziird programban ezért lettek palyazat alapjan kijelolve azok az allomasok, amelyek
megfelelnek az igen szigort szlirési protokollnak tgy technikai, mint szakemberi ellatottsagban. Ma
a mammografia egy 0j szakmanak tekinthet6 a radiologian beliil, ezért csak olyanok végezhetik ezt
Magyarorszagon, akiknek erre licenc vizsgéjuk van.

A magyarorszagi tizennégy éves tapasztalat alapjan kijelenthetjiik, hogy az emlsziirésen
megjelentek korében igen jo a ,rosszindulatd” taldlati ardny (81 és 85% kozotti), béven
megfeleliink az eldirt kovetelményeknek. Egyediil a sziirend6é nék megjelenési aranya marad el az
elvarttol. Ez alatt az id6 alatt tobb mint 9200 sz6vettannal igazolt rosszindulatii daganatot taléltak,
ahol a kis rakok aranya 54-60% kozotti. A kis rék azt jelenti, hogy &tméréje 1,5 cm alatti, nem
tapinthato, tiinetmentes, de mar 5-15%-ban attétet adhat. Minél hamarabb fedezik fel a
rosszindulata daganatot, annél nagyobb az esély a teljes gyogyulésra.

A fentiek ismeretében az allitélagos dr. Ben Johnson altal kézolt adatok egyéltalan nem felelnek
meg a valosagnak.

1. A tudomanyos tényeken alapuld szakirodalom szerint a mammografia (réntgensugar) okozta
emlérak ardnya egymillidé az egyhez, azaz minden egymillié vizsgalatra tehetd egy
megbetegedés.

2. Az ajanlott modszer, hogy a ndk csak akkor forduljanak orvoshoz, ha a mellikkben
valamilyen elvaltozast tapintanak, rendkiviil kdros megéallapitds és veszélyezteti a nok életét.
A tapasztalat az, hogy még egy kisebb méretii emloben sem tapinthatd az 1,5 cm atméréja
daganat.

3. Ultrahanggal nem lathatéak a mészszemesék, csak mammografidval (mar 7 mikron
nagysagtol kezdédden). Nem lathatéak ultrahanggal az elvaltozas kortili erek sem. A
daganatok koriil feltételezetten kialakulé neo-angiogenezis (véredényképzédés, patologiai



fogalom) tudoméanyosan nem bizonyitott. Ezen kiviil ugyanannyi ér talalhaté a jéindulatu
elvaltozasok koril, mint a rosszindulatiak kériil.

4. A jelzett thermogréafias vizsgélat bizonyitottan nem alkalmas az emldrdk kimutatisira. A
hazai vizsgalatok alapjan (masfél éves vizsgalat a budapesti Bajcsy-Zsilinszky Korhazban)
annak a taldlati aranya (thermografias modszerrel), hogy az emldben lehet valamilyen
elvaltozas, 50% alatt van, de nem megéllapithato vele, hogy az ciszta, szolid képlet, jo-,
vagy rosszindulati-e.

Jelenleg a vilagban a korai emlérak kimutatisara tudomanyosan bizonyitott legjobb maodszer a
szakavatott kézben 1év6 mammografia, amely mar 3 mm-es elvaltozast is ki tud mutatni, és nagy
valoszinliséggel megmondja az elvaltozasrol azt, hogy jo vagy rosszindulati.

Budapest, 2016. december 15.
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