Приложение № 2.2
К приказу № 103 от 31.01.2012
	                   Алгоритм раннего выявления злокачественных 

опухолей желудка и пищевода
Обращение пациента с клиническими симптомами:


-Возраст старше 45 лет, курящие.

-Неспецифические заболевания  пищевода, как язвы, папилломы, полипы, доброкачественные опухоли, выпячивания (дивертикулы),ожоги

-Лейкоплакия явившиеся результатом хронического воспаления слизистой оболочки пищевода.

-Атрофический эзофагит, Пищевод Барретта.

-хронического атрофического гастрита 

-пернициозная  анемия 

-хронической язвы желудка 

-гиперпластического полипа 

-плоской аденомы,

- папилловирусной аденомы 

-болезни Менетрие 

-резекции желудка в анамнезе 
 Инструментальная диагностика.

Эзофагогастроскопия с биопсийным исследованием

Подозрение или подтверждение диагноза рак






Подробный сбор анамнеза на наличие фактора риска





Рентгеноскопия пищевода и желудка





Провести дообследование согласно алгоритму и направить в онкодиспансер





Подтверждение злокачественной опухоли, назначение лечения.





Отсутствие подтверждения диагноза, 1) направление больного   на динамическое наблюдение по месту 


Жительства.


2) Лечение соматического заболевания





После проведенного лечения проводится, включение в группу риска динамическое наблюдение согласно срокам диспансеризации, участковым терапевтом и онкологом








