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Список сокращений 

АЛД – аксиллярная лимфодиссекция

АЛТ – аланинаминотрансфераза

БДУ – без дополнительного уточнения

БСЛУ – биопсия сторожевого лимфатического узла

БТЛУ – биопсия таргетных лимфатических узлов

в/в – внутривенно

в/м – внутримышечно

ВБП – выживаемость без прогрессирования

ВОЗ – Всемирная организация здравоохранения

ВРТ – вспомогательные репродуктивные технологии

Г-КСФ – гранулоцитарный колониестимулирующий фактор

ГРГ – гонадотропин-рилизинг-гормон

ДКСМ – двуэнергетическая контрастная спектральная маммография

ИА – ингибиторы ароматазы

ИГХ – иммуногистохимическое (исследование)

КТ – компьютерная томография

ЛТ – лучевая терапия

ЛУ – лимфатический узел

МЕ – международные единицы

МПК – минеральная плотность кости 

мРМЖ – метастатический рак молочной железы

МРТ – магнитно-резонансная томография

МХТ – монохимиотерапия

ОСО – органосохраняющая операция

п/к – подкожно

ПЖ – продолжительность жизни

ПТИАБ – пункционная тонкоигольная аспирационная биопсия

ПЭТ – позитронно-эмиссионная томография
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РД – разовая доза

РКИ – рандомизированное клиническое исследование

РМЖ – рак молочной железы

РМЖАБ – рак молочной железы, ассоциированный с беременностью 

РМЭ – радикальная мастэктомия

РП – реабилитационный потенциал

СД – суммарная доза

СЛУ – сторожевой лимфатический узел (узлы)

СОП – стандартная операционная процедура

СРТ – стереотаксическая радиотерапия

ТАД – таргетная аксиллярная диссекция

ТИАБ – тонкоигольная аспирационная биопсия 

ТНРМЖ – трижды негативный рак молочной железы

УДД – уровень достоверности доказательств

УЗИ – ультразвуковое исследование

ХТ – химиотерапия

ЭКГ – электрокардиография

ЭТ – эндокринотерапия

3D CRT – 3D-конформная лучевая терапия (3D conformal radiation therapy)

APBI – ускоренное частичное облучение молочной железы (accelerated partial breast 
irradiation)

ASCO – Американское общество клинической онкологии (American Society of Clinical 
Oncology)

BRCA – гены рака молочной железы (breast cancer gene)

CHEK2 – киназа сверочных точек 2 (сheckpoint kinase 2)

CR – полный ответ (complete response)

CTD – комплексная противоотечная терапия (complex decongestive  therapy)

DCIS – протоковая карцинома in situ (ductal carcinoma in situ)

ECOG – Восточная объединенная онкологическая группа (Eastern Cooperative Oncology 
Group)

EGFR – рецептор эпидермального фактора роста (epidermal growth factor receptor)
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ER – рецепторы эстрогенов (estrogen receptor)

ESMO – Европейское общество медицинской онкологии (European Society for Medical 
Oncology)

HER2 – 2-й рецептор эпидермального фактора роста человека (human epidermal growth 
factor receptor 2)

HR – гормональные рецепторы (hormone receptor)

HR – отношение рисков (hazard ratio)

IS – оценка интенсивности окрашивания ядер (intensity score)

ISH – гибридизация in situ (in situ hybridization) 

Ki-67 – антиген, определяющийся в делящихся клетках

LCIS – дольковая карцинома in situ (lobular carcinoma in situ)

OPS-BCS – органосохраняющая операция (oncoplastic surgery – breast conserving surgery)

pCR – патоморфологический полный ответ (complete pathomorphological response)

PR – рецептор прогестерона (progesteron receptor)

PS – пропорция окрашенных ядер (proportion score)

RCB – калькулятор остаточной опухолевой нагрузки (Residual Cancer Burden Calculator) 

SERM – селективный модулятор рецепторов эстрогена (selective estrogen receptor modulator)

TNC – трижды негативный рак (triple negative carcinoma)

TS – общая оценка (total score)
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