
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                   مرکزآموزشی،تحقیقاتی ودرمانی 

زاهدان(ص)خاتم الانبیاء  

پستانسرطان   

 

                                                    بخش انکولوژی

 دکتر ساسان پور                          : ناظر علمی 

سلامت واحد آموزش  

 چیست؟پستان سرطان 

کنترل سلول های غددی یا  سرطان پستان رشد خارج از

سرطان پستان شایع ترین . مجاری شیری پستان است

طبق مطالعات در کشور . سرطان زنان در تمام دنیا می باشد

تا  04ما تعداد مبتلایان به سرطان پستان در محدوده سنی 

سرطان پستان در . سال بیشتر از سایر سنین است 04

در صورتی  وت باشد مراحل اولیه می تواند کاملا بدون علام

بیماری در این مرحله تشخیص داده شود درمان آن که 

.بسیار آسان تر خواهد بود

 

 :علایم سرطان پستان

 (شایع ترین علامت)توده بدون درد . 1

 ترشح از نوک پستان. 2

 (پوست پرتقالی)تغییرات پوست پستان . 3

 فرورفته شدن نوک پستان. 0

 بزرگی غدد لنفاوی. 5

 (غیرمتقارن شدن پستان ها)اندازه پستان  تغییر. 6

 تورم یک طرفه بازو واندام فوقانی. 7

 

 :عوامل خطر در بروز سرطان پستان

 سن بالا. 1

 سابقه فامیلی. 2

 مصرف غذاهای حاوی چربی حیوانی زیادچاقی و . 3

 مصرف داروهای ضد بارداری. 0

 سال 34اولین حاملگی بالای . 5

 نازایی. 6

 زودرس و یائسگی دیررسقاعدگی . 7

 عدم شیردهی. 8
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 :تشخیص 

 معاینه. 1

 سونوگرافی .2

 ماموگرافی. 3

 ( روش قطعی تشخیص)بیوپسی . 0

 

 

 

 

 

 :درمان 

برداشتن توده یا برداشتن کامل جراحی که شامل .1

 .پستان و غدد لنفاوی زیر بغل می باشد

 شیمی درمانی. 2

 پرتو درمانی. 3

 :اقدامات و مراقبت های پرستاری

 بیماربه موزش های لازم جهت کاهش اضطراب ارائه آ. 1

 بیماردرن مراقبت از درن و بررسی میزان ترشحات . 2

 جراحی لکنترل درد و تزریق مسکن پس از عم. 3

آموزش روش های غیر دارویی کنترل درد مثل حمام . 0

 آب گرم 

 

 :آموزش به بیمار و مراقبت در منزل

از بلند کردن اجسام سنگین یا انجام وزرش های . 1

هفته پس از عمل خودداری  8تا  6سنگین به مدت 

 .شود

موسیقی یا انجام ورزش هایی مانند ایروبیک، . 2

 در کاهش عوارض های سبکدوچرخه ثابت و فعالیت 

جانبی و کمک به حس سلامتی بعد از عمل کمک 

 .کندمی

 

به نجام دهید و سپس ابتدا ورزش های محدود را ا. 3

 ورزش هایی با دامنه حرکتی کامل بازوبه سمت تدریج 

 .پیش بروید

عد از عمل اگر محدوده حرکتی بازو تا یک ماه ب. 0

س ک خود تماجراحی به حالت اول برنگشت با پزش

 .بگیرید

به بیمار آموزش دهید روی سمت عمل شده نخوابد و . 5

زیر دست سمت عمل  هنگام خواب یک بالشت نرم کوتاه

 .شده قرار دهد

در صورتی که بیمار با درن ترخیص می شود به وی . 6

اطمینان خاطر داده شود که درن برای تخلیه ترشحات و 

 تخیله ترشحاتموقتی است و نیز به بیمار چگونگی 

، اندازه گیری مایع حاصل از آن و لزوم مراجعه به درن

پزشک در صورت قطع شدن ترشحات و مسدود شدن 

 .درن آموزش داده شود

 :آدرس

تلفن     ،(ص)جام جم، بیمارستان خاتم الانبیاءزاهدان، 

54522335450 

 3533داخلی جراحی برونر و سودارث :  منبع

 


