
Patients with large, clinical
stage, IIIA (T3N1M0) tumors
stage (lllB ,lllC)

Preoperative chemotherapy should be consideredin these patients if
they have any of
the following:

*T3-T4 disease .
*Node-positive disease.

.*Tumors that need down sizing for surgery
large tumor according to the small breast size)  (



Benefits of preoperative systimic
therapy

*Facilitate breast conservation.
*Can render inoperable tumors operable.
*Provide important prognostic informatiom based on response
to therapy particulary in patient with triple negative and Her2 positive.

.*Allow time for Genetic testing

*Allow time to plan breat Rconstruction in patient electing
Mastectomy.



Allow opportunity to modify treatment of no
.response with treatment before

Allow giving smaller radiotherapy ports or less.radiation if axillary
lymph nodes cleared































































trasعبر البطن  abdominal resection



یمكن أن تجرى الجراحة بالنسبة ل)t3(
لاج الكیمیائي ثم العلاج الكیمیائي ویتبعھا العلاج الشعاعي المتشارك مع العبدایة

...لمنع النكس الموضعي 
 مایقاربد السرطاني منخفض أسفل المستقیم وعلى بعالتوضعفي حال كون

ارك مع من الفتحة الشرجیة ھنا لابد من البدء بالعلاج الشعاعي المتشسم ٥
لك تكون الورمي وانقاص امتداد الورم وبذالعبئالعلاج الكیمیائي لتخفیف 

.بیعي على المعصرة الشرجیة وطریق التبرز الطللحفتظالفرصة أكبر 







نھایة المحاضرة الخامسة 
























