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غربالگری چگونه انجام می شود؟

اهیانه در از شروع قاعدگی به طور مدهمتا هفتممعاینه توسط خود فرد در روز )خودآزمایی پستان -1
(افراد بالای بیست سال

(توسط پزشک یا کارکنان بهداشتی)معاینه ی بالینی -۲

(  عکس برداری از پستان)ماموگرافی-۳



بررسی سابقه خانوادگی سرطان پستان:

نشانه های فعلی بیمار

مدت بیماری

نوسانات علائم و نشانه های بیماری

عوامل تشدید کننده و تسکین دهنده ی بیماریفهرست داروهای مصرفی بیمار

سابقه پرتو درمانی

سابقه بیوپسی قبلی



:عوامل خطر

 (اتفاق می افتدسالگی 50بالایسرطانهای پستان %80)سنافزایش

سابقه خانوادگی

سابقه ژنتیکی

 (سال55بالای ) ،یائسگی دیررس(سالگی1۲قاعدگی قبل از )منارک زودرس

جهتنازاییداروهایمصرفکههستندباوراینبردانشمندانازبعضی)نازاییIVF،استروژنهورمونبهحساسنوعازپستانسرطانبهمبتلاکهخانمهاییدر
راسینهسرطانمجددعودوبروزخطرباروریناداروهایکهانددادهنشانجدیدتحقیقاتاما.شودبیماریعودباعثاستممکنشدهانجامانهابرایدرمانوهستند
زماندربیماریاینبلکه،نیستART)باروریکمکهایروشازاستفادهدلیلبهفقط،زناندرپستانسرطانبیماریبروزکهنکنیدفراموش.دهندنمیافزایش

(رودمیشماربهشایعمشکلیکهمزنانسنرفتنبالا

 سالگی۳0زایمان نداشتن یا اولین حاملگی بعد از

افزایش وزن پس از یائسگی

 ایمحیطی وتغذیه عوامل

سابقه سرطان در یک پستان

 قبلی بدلیل سرطانهای دیگر در فردپرتوتابی

مصرف الکل

 زیاد بافت پستانتراکم

https://www.dr-pejmanmanesh.ir/section/2639/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D9%BE%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://www.dr-pejmanmanesh.ir/article/27872/%D8%A8%D9%87%D8%AA%D8%B1%DB%8C%D9%86-%D8%AA%D8%B4%D8%AE%DB%8C%D8%B5-%D8%B3%D8%B1%D8%B7%D8%A7%D9%86-%D8%B3%DB%8C%D9%86%D9%87
https://www.dr-pejmanmanesh.ir/article/27007/%D8%AA%D8%B4%D8%AE%DB%8C%D8%B5-%D8%B3%D8%B1%D8%B7%D8%A7%D9%86-%D9%BE%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86-%D8%AF%D8%B1-%D8%A7%D8%B5%D9%81%D9%87%D8%A7%D9%86
https://www.dr-pejmanmanesh.ir/section/2671/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D9%86%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%B1%D9%88%D8%B1%DB%8C


نشانه های خطر:

وجودتوده سفت ،ثابت ، منفرد وبدون درد

 (سبزرنگ وخونی ،زردرنگ،)ترشحات غیرطبیعی از نوک سینه...

وجودزخمهای بهبودنیافته روی نوک سینه یابافت سینه

تغییراندازه سینه

فرورفتگی نوک سینه

پوست پرتقالی شدن سینه

تغییررنگ سینه



:پیشگیری

موارد ژنتیکی وبرخی موارد فیزیولوژیک به راحتی قابل تغییر نیست.

اصلاح روش زندگی

ورزش وکاهش وزن

دوری ازاسترس ودخانیات والکل

مصرف مکملهای غذایی وسبزیجات



 استرد خودفاولین قدم برای تشخیص زودرس سرطان سینه معاینه منظم ماهانه توسط.

لازم است هرسه تا شش ماه یکبار، فرد توسط جراح معاینه شود.



:زمان معاینه پستان

۷ (روز پس از اتمام قاعدگی5-۲)روز پس از شروع دوره قاعدگی10تا

در زنان یائسه وشیرده؟

یک روزمشخص درماه راانتخاب کرده وهرماه همان روز انجام دهند.



:معاینه پستان

مرحله مشاهده

مرحله لمس



مرحله مشاهده



:نکاتی که در مشاهده پستانها باید به آن توجه کرد

نمای پوست از نظر:

رنگ

ضخیم شدن

(پوست پرتقالی) ایجاد منافذ پوست

اندازه قرینگی پستانها:

مقداری تفاوت در اندازه پستانها و آرئول شایع و معمولا طبیعی است.

شکل ظاهری پستانها از نظر:

برجستگی یا فرو رفتگی

مشخصات نوک پستان:

شکل نوک پستان

زخم-راش

هرگونه ترشح



پوست پستانتغییر رنگ



عدم تقارن در دو پستان



پوست پرتقالی شدن پستان



توکشیدگی پوست یا نوک پستان



وجود زخم



:چند حالت دیگر برای مشاهده بهتر پستان



:معاینه نوک پستان



:معاینه زیر بغل



:معاینه در حمام



:معاینه در حمام



:بیشترین نقاط سرطان پستان



:مرور معاینات



:لمس پستان



:روشهای مختلف لمس پستان



:ماموگرافی

سالگی سالانه ماموگرافی 40پس از .سال یک ماموگرافی پایه انجام دهید40-۳5:زمان انجام ماموگرافی
.انجام دهید

؟۳5سن زیر



:دستگاه ماموگرافی وروش کار آن



:دردپستان

درد دوره ای:

هایوشابهنوچاییشکلات،قهوه،)گزانتینهامتیلمصرف.باشدنمیهمراهباسرطاندردموارد%85در
.کنیدمحدودرا(سیاه



:درد پستان

درد غیر دوره ای:

 پوشیدن لباس زیردرد بدنبال
پیگیری یک ماه بعد-در پوشش وکاهش تحریکات پستان تغییر 
درمان با آنتی بیوتیک وتخلیه آبسه.همراه باشدتباگر با

یک ماه بعد:پیگیری
تجویز مسکن ویک هفته بعد پیگیری شودترامادرد با.
 پیگیری توده شودتودهدرصورت لمس.



:ترشحات  نوک پستان
شیری:
(طرفهدو)استطبیعیشیردهیوبارداریدوراندر

گالاکتوره:
(شیردهیغیردوراندرشیرترشح)شیرترشحشافزایدلیلبهواستطبیعیغیربارداریغیردوراندرشیرترشح

.شودمیایجاد،پرولاکتین

ترشحات چرکی:
 بیوتیک،ان با آنتی درم. باشدترشحات زرد،سبزیا قهوه ای با بوی بد که ممکن است به دلیل ماستیت یا آبسه پستان

درصورت عدم بهبودی نمونه برداری از دیواره آبسه برای رد سرطان التهابیآبسه،تخلیه 

خونیوآبکیترشحات:
نظردربایدهکتشخیصیمهمترینباشدکهداشتهوجوداستممکنخونیوآبکیترشحاتبرایمختلفیدلایل

.استسرطانشودگرفته



   ;موفق و سر بلند باشید;


