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Обследование женщин с целью выявления патологии молочных желез проводится:
1. Медицинскими работниками фельдшерско-акушерских пунктов.
2. Медицинскими работниками смотровых кабинетов центральных районных больниц и поликлиник по месту прикрепления граждан.
3. Врачами акушерами-гинекологами женских консультаций.

4. Врачами-терапевтами в рамках диспансеризации населения.

I. Медицинские работники фельдшерско-акушерских пунктов: 

1. Организуют систематическое выявление риска развития предраковых состояний, онкологических заболеваний, в том числе молочной железы.
2. Проводят профилактический осмотр женщин для выявления опухолевой патологии визуальных локализаций, в том числе молочной железы.
3. Направляют пациенток в первичный онкологический кабинет (отделение), а в случае отсутствия врача первичного онкологического кабинета – к врачу-акушеру-гинекологу женской консультации по месту прикрепления пациентки для уточнения диагноза при выявлении патологии молочных желез. 
II. Медицинские работники смотровых кабинетов:

1. Организуют систематическое выявление риска развития онкологического заболевания, предраковых состояний, онкологических заболеваний у женщин, в том числе молочных желез.
2. Проводят доврачебный опрос, проведение иных видов анкетирования с целью формирования групп повышенного онкологического риска, в том числе по раку молочной железы.
3. Проводят профилактический осмотр женщин с целью выявления новообразований визуальных локализаций, в том числе молочной железы.
4. Направляют пациенток с подозрением на развитие онкологического заболевания в первичный онкологический кабинет (отделение), а в случае отсутствия врача первичного онкологического кабинета к врачу-акушеру-гинекологу женской консультации. 
III. Врачи акушеры-гинекологи женских консультаций, иных медицинских организаций:

1. Организуют систематическую работу с прикрепленным населением по выявлению риска развития онкологического заболевания, предраковых состояний, онкологических заболеваний.
2. Организуют обследование женщин с хроническими заболеваниями, доброкачественными опухолями и гиперпластическими процессами репродуктивной системы и молочных желез. 
3. Проводят профилактический осмотр женского населения.
4. Проводят цитологический скрининг на наличие атипических клеток шейки матки. 
5. Направляют женщин с выявленными кистозными и узловыми изменениями молочных желез в первичный онкологический кабинет (отделение) по месту прикрепления больного (в случае отсутствия первичного онкологического кабинета (отделения) – в ОГБУЗ «ТООД») для уточнения диагноза.
В рамках диспансеризации возможно проведение маммографии, на которую направляет врач-терапевт. По результатам маммографии пациентов направляют к врачу-гинекологу или к врачу-онкологу. Маммография проводится 1 раз в 2 года женщинам старше 40 лет. При необходимости дополнительно назначается УЗИ молочных желез.
Заболевания молочных желез, считающиеся фоновыми процессами, повышающими риск развития рака молочной железы, требующие активного наблюдения, лечения:
· Мастопатия фиброзно-кистозная (фиброаденоматоз, дисгормональные гиперплазии)

· Узловая мастопатия

· Фиброаденома молочной железы

· Папилломатоз молочной железы
Женщинам из семей, у которых имеются кровные родственники со злокачественными заболеваниями молочной железы, показано генетическое тестирование на наличие мутации в генах BRCA1/BRCA2. У женщин с мутациями в генах BRCA1/BRCA2 вероятность развития рака молочной железы в течение жизни доходит до 90%, а рака яичников до 40%.

Мутации в генах BRCA1/BRCA2 передаются по наследству и никак не проявляются в повседневной жизни у здоровых людей. Выявить их можно только с помощью генетического анализа, который достаточно выполнить один раз в течение жизни. 
Данное исследование проводится в клинике ФГБУ «НИИ онкологии» СО РАМН платно. 
Регистратура клиники ФГБУ «НИИ онкологии» СО РАМН, тел. 8 (3822) 41-80-72, 42-00-51. Адрес: г.Томск, ул.Савиных,12/1. Сайт: http//www.oncology.tomsk.ru. 
