
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :تعريف

 »  آيد كه ماده ژنتيكيسرطان پستان وقتي به وجود مي

«DNA  كه سيستم كنترل كننده اعمال سلول است، تغيير

  DNA»»نمايد و رشد و تقسيم سلول از كنترل خارج شود. 

سلول هاي سرطاني پستان دچار تغييرات زيادي مي شوند، 

هاي سرطاني پستان بعضي از اما تقريبا تمامي سلول

 خصوصيات طبيعي پستان را نيز حفظ مي كنند.

 علت بیماری:

هيچ علت واحد اختصاصي براي سرطان پستان وجود نددارد.  

به طدوري كده موموعده اي از عوامدت ژنتيكدي، هورمدوني و       

 دارند.احتمالا وقايع محيطي در ايواد آن نقش 

 عوامل خطر برای سرطان پستان 

فاكتورهدداي خطددر در سددرطان پسددتان  روهددي از عوامددت    

 ديگدران در مشخصي هستند كه بعضي از افدراد را بيشدتر از   

معرض ابتلا به يك بيماري سرطان پستان قرار مي دهند. كه 

 شامت:

   :جنس 

 .درصد از موارد سرطان پستان در زنان ايواد مي شود 99

 :  BRCA-2و  BRCA-1جهش های ژنتیکی 

كه از والدين خود به DNA» »ژن هاي افراد از ماده ژنتيكي

چگونگي رشد و ارث مي برند، تشكيت شده است. اين ژن ها 

 BRCA-2و BRCA-1 عملكرد بدن را مشخص مي كنند.

قرار دارند،  13و  17ژن هايي كه به ترتيب روي كروموزوم 

هاي  DNAدر حالت عادي سركوب كننده سرطان هستند،

صدمه ديده را شناسايي مي كنند و در نتيوه از رشد 

 غيرعادي سلول جلو يري مي كنند. 

در مقايسه با افرادي كه جهش جهش در اين ژن ها، زن را 

ژني ندارند در معرض خطر بالاتري براي ابتلا به سرطان 

 پستان، يا تخمدان يا هر دو قرار مي دهد. 

 

 

  :سن بالا 
پسدتان سدرطاني    تغييراتي كه باعث مي شوند سلول هاي طبيعي

شوند در مدت طولاني به صورت تصادفي روي مي دهند. بنابراين، 

هر چه سن بيشتر باشد احتمال وقوع اين تغييرات در سلول هاي 

. بیشترين خطر ابتلا به سرطان پستان يك زن بيشتر مي شود

 سالگی است. 50بالاتر از پستان مربوط به سنین 

  :تاريخچه فردی يا خانوادگی سرطان پستان 

در صورت ابدتلاي يكدي از بسدتگان درجده يدك زن بده سدرطان        

مي شدود. ا در    )خواهر، مادر، يا دختر( اين خطر سه برابر پستان،

سالگي به سرطان پسدتان مبدتلا شدود، ايدن      60مادر قبت از سن 

پسدتان در دو نفدر از بسدتگان    خطر بيشتر  مي شود. ا ر سرطان 

بیش از  برابر مي شود. 5درجه يك اتفاق افتاده باشد، خطر ابتلا 

 درصد تمام موارد سرطان پستان غیر ارثی است. 80

  :قاعدگی زودرس 

 سالگي شروع مي شود. 12قاعد ي كه قبت از سن  

     عدم حاملگی و سن بالای مادر در هنگاام تولاد اولاین

  فرزند:
سدالگي بددنيا مدي     30اولين فرزند خود را بعدد از سدن    زناني كه

سدالگي مدادر     20آورند همانند زناني كه اولين فرزند آنها قبت از 

متولد شدده اسدت، دو برابدر بيشدتر در معدرض سدرطان پسدتان        

 قراردارند.

 :يائسگی ديررس  

سالگي براي زنان طبيعي، خطر را افزايش  55يائسگي پس از سن 

سالگي براي زناني كه تخمددان هايشدان را    35از مي دهد و قبت 

 برداشته اند، خطر را تا يك سوم كاهش مي دهد.

سدالگي، و   30قاعد ي زودرس، عدم حاملگي، زايمان بعد از سن 

يائسگي ديررس عوامت خطر جزيي هستند كده تصدور مدي شدود     

تمام اين عوامت موجب طولاني تر شدن دوره تماس بدا اسدتروژن   

 وم قاعد ي مي شوند.به دليت تدا

 

 

  :تاريخچه بیماريهای خوش خیم پستان 

خطر سرطان پستان در زنان مبتلا به تومورهاي خوش خيم  

هيپرپلازي آتيپيك و  مورايي پستان مانند هيپرپلازي آتيپيك

و يا كارسينوم لوبولي درجا، خطر ابتلا به سرطان پستان  لوبولي

 مي دهد.را تا چهار برابر افزايش 

   سالگی: 30تماس با اشعه، بین زمان بلوغ و سن  
تماس با اشعه سبب تغييرات احتمالي سلولهاي پستان شدده و  

آنها را دو برابر بيشتر در معرض سرطان پستان قرار مدي دهدد.   

اشددعه درمدداني در زنددان جددوان مبددتلا بدده سددرطان غدددد       

زايش برابدر افد   75لنفاوي)هوجكين( خطر سرطان پستان را تا 

 مي دهد.

  :چاقی 

در ميان زنان يائسه چاق، خطر ضعيفي براي ابتلا بده سدرطان    

پستان وجود دارد. استروژن در بافتهاي چربي بدن ذخيره مدي  

شود و چربي رژيم غذايي، ترشح پرولاكتين از غدده هيپدوفيز را   

افزايش مي دهد، بنابراين سبب توليد اسدتروژن بيشدتري مدي    

زنان چاقي كه سرطان پستان در آنها تشدخيص  شود. در مقابت 

داده مي شود، بيشتر دچار مرگ و مير مي شدوند. ايدن مسد له    

ممكن است با تأثيرات هورموني يدا شدايد تدأخير در تشدخيص     

 سرطان در ارتباط باشد.

 :زنان مسني كه براي بيش از  درمان جايگزينی با هورمون

خطر بيشتري براي سال استروژن حمايتي دريافت كرده اند،  5

 سرطان پستان دارند. 

 :مصرف الکل و تنباکو و سیگار 

مصرف الكت و دخانيات، ميزان بروز سرطان پسدتان را افدزايش   

 مي دهد. 

 



 

 

 

 اقتصادی: -طبقه اجتماعی 
اقتصادي بدالاتر بدا خطدر بدالايي از ابدتلا بده        -طبقه اجتماعي

اقتصادي پايين تر بدا خطدر    -سرطان پستان و طبقه اجتماعي

بالاي مرگ و مير در اثر ابتلا به اين بيمداري مواجده هسدتند.    

فقدان بيمه درماني، فقر، بيكاري، فقدان آموزش و اعتقداد بده   

سرنوشت در مورد سرطان در ميان فقرا شايع اسدت،  قسمت و 

كه به عنوان موانعي بر سر راه پيشگيري اوليه و دسترسدي بده   

اقتصادي پايين تدر   -طبقه اجتماعي مراقبت هاي بهداشتي در

محسوب شده و به عنوان علت اختلاف موجود در ميدزان بدروز   

ش سرطان، تاخير در تشخيص، پايين بودن ميزان بقا، و افدزاي 

 مرگ و مير ناشي از آن  زارش شده است. 

 علائم سرطان پستان

شايع ترين محت سرطان پسدتان در ربدع فوقداني خدارجي آن      

 است. علائم باليني آن عبارتند از:

 :معمددولا ضددايعات، غيرحسدداس،  لمااس تااودط ساارطانی

 غيردردناک، ثابت، داراي ابعاد نامنظم و سخت هستند.

   فرورفتگدي در سدطح    پساتان: تغییر در اندازط و شاکل

پوست پستان يا نوک آن يا تغيير در انددازه. ا در چده تفداوت     

مختصر اندازه يكي از دو پستان با ديگري، امري عدادي اسدت   

اما  اهي وريدهاي پستان در اثدر رشدد تدوده هداي سدرطاني      

 برجسته مي شوند.

 :ا ر اين علامت همراه با تومدور   خونريزی از نوك پستان

 اشد، به احتمال زياد سرطان است.پستان ب

 :ا ر ترشح از نوک پسدتان بده صدورت خودبخدودي،      نکته

يكطرفه، محدود به يك مورا، خوني، همراه با يدك تدوده و در   

 سالگي يا بالاتر رخ دهد، حاكي از وجود سرطان است. 40سن 

  :ا ر ترشدح از ندوک پسدتان دو طرفده و از چنددين      نکته

يا كمتر و بده رندش شديري يدا سدبز       سالگي 39مورا، در سن 

متمايت به آبي باشد، حاكي از وجود تومورهداي خدوش خديم    

 است.

 
 

 :بده صدورت زخمدي شدونده، و شدبيه       درگیری پوست

ضايعات قارچي ظاهر مي  ردد. برخي اوقات در اثر اخدتلال  

در تخليه عروق لنفاوي، پوست پستان شبيه پوست پرتقدال  

ممكدن   مي  ردندد.  مي شود و سوراخ هاي پوست بزرگ تر

است اين حالت در هاله تيره دور نوک پستان مشاهده شود 

م و بدون تحرک شدده  كه در اين حالت پوست سفت، ضخي

 و ممكن است رنش پوست از بين برود.

  سرطان پستان پيشرفته بده   زرگ شدن غدد لنفاوی:ب

كده موجدب انسدداد    مدي يابدد    انتشار غدد لنفاوي زير بغت

عروق لنفي و همچنين بزرگ شدن غدد لنفداوي زيدر بغدت    

 مي  ردد.

 :شكايت از درد منتشر پستان و حساسيت در زمدان   درد

قاعد ي، معمولا با بيماريهاي خوش خيم پستان، توأم مدي  

باشد. اما درد قابت توجهي كه دائماً وجود دارد، ممكن است 

 با مراحت پيشرفته سرطان پستان در ارتباط باشد.  
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