
  سرطان پستان
  بدانيدشما نياز داريدچه آن

 

شويد ممكن است احساس   به اين بيماري مبتلا ميشماشنويم، وقتي خود  با اينكه تقريباً هر روزه مطلبي در مورد سرطان مي
ع همچنين ممكن است احساس كنيد كه از انواع اطلاعات اشباع شده و يا زير فشار انوا. تنهايي و ترس بر شما غلبه كند

  .داريد گيريها قرار تصميم

تان را در  ه اطلاعات اوليه مورد نياز شما و خانوادهچ، اين كتابايد  از ابتلا خود به سرطان پستان مطلع شدهه به تازگيچنانچ
كند كه احساس كنيد شرايط را تحت كنترل خود داريد و بتوانيد با تيم  اين اطلاعات به شما كمك مي. ذاردگ اختيارتان مي

 .تان به نحوي همكاري كنيد كه بهترين راه درمان براي شما انتخاب شود داشتيبه

  سرطان چيست؟
بندي  بدن ما ساخته شده از ميليونها سلولي است كه با همديگر گروه. شود  است كه از سلولهاي بدن شروع مياي سرطان بيماري

 لازم جهت ياهژنهاي داخل هر سلول به آن دستور. كبد را بسازند  ياها، ريه، بافتها و اندامهايي مثل عضلات و استخوانها شده تا
  .مانيم كنند و ما سالم مي ا را اطاعت ميه سلولهاي ما اين دستور،در حالت طبيعي. كنند رشد، كار، توليد مثل و انهدام را صادر مي

پس از مدتي، گروهي از . يرطبيعي دارددر برخي موارد دستورالعملهاي صادره در يك سلول مبهم و مغشوش بوده و سلول رفتار غ
  .توانند در خون يا سيستم ايمني گردش كرده، يا تبديل به توده يا تومور شوند سلولهاي غيرطبيعي مي

خيم در يك  سلولهاي تومور خوش. )Malignant –سرطاني (هستند يا بدخيم) Benign –غيرسرطاني(خيم  تومورها يا خوش
 .شوند تهديدي براي سلامتي و حيات محسوب نمي و معمولاً مانند نقطه از بدن باقي مي

پخش شدن سلولهاي توموري در بقيه .  به بافتهاي اطراف خود حمله كرده، در بقيه بدن پخش شوندقادرندخيم  سلولهاي تومور بد
اشد، تورم غدد لنفاوي مجاور كه يك تومور بدخيم انتشار يافته ب  آنةنخستين نشان. شود اميده مين) Metastases(" متاستاز"بدن 

و هر چه زودتر پيدا بسيار مهم است كه تومورهاي بدخيم را . اي از بدن پخش شود تواند تقريباً به هر نقطه آن است، اما سرطان مي
 . درمان كنيم

ي كه از روده بزرگ عنوان مثال سرطانه ب. شوند سرطانهاي مختلف بر اساس نام اندامي كه سرطان از آنجا شروع شده نامگذاري مي
  .شود و به كبد سرايت كرده، سرطان روده بزرگ با متاستاز كبد ناميده ميشده شروع 

  سرطان پستان چيست؟
 بالا اين بافت از. پوشاند از خود پستان را مي غيره تري ب  وسيع ناحيه ،بافت پستان. ودش ميسرطان پستان از سلولهاي پستان شروع 

سينه و بالاي قفسه  هاي در پشت بافت پستان ماهيچه. ندك ميسينه گسترش پيدا جناق ير بغل تا استخوان  و از زترقوه استخوان تا
هاي شيرساز و مجراهاي شيري و بافت چربي  ن است و از غدهشير و ترشح آعمل اصلي پستان توليد . بازو قرار گرفته است



كنند،   توليد ميراي كه شير يها غده. خته شده استسا
اند و شير توليد  ها جمع شدهولروهي در لوببشكل گ

 حمل پستانشير به نوك شده از طريق مجراهاي 
 بافت توسط مجراها و ها  غده،در داخل پستان. ودش مي

بافت پستان با . شوند محافظت مي چربي احاطه و
  .ن از بافت چربي تشكيل شده استجراي شير و در زنان پيرتر بيشتر آن از مدر زمان بلوغ بيشتر آ. كند غيير ميافزايش سن ت

ن در مردها مبتلا به آن شوند ولي وقوع آممكن است مردها هم . ستترين سرطان در ميان زنان كانادايي ا شايع سرطان پستان
 شناخته Adenocarcinoma عنوانه  بوند گرد اي پستان شروع مي  همه سرطانهاي پستان از بافت غدهتقريباً. خيلي نادر است

-يولسرطان لوب(ها وليا لوب) ductal carcinoma-ييسرطان مجرا( ممكن است مجراها يسرطانمنشا سلولهاي . ندوش مي
lobular carcinoma( ين نوع سرطان پستان استتر شايع ييسرطان مجرا. باشد.  

 in( اج درسرطان به آن و وند ش ميها پيدا وللهاي سرطاني فقط در مجراها و لوب سلو،ترين مرحله از سرطان پستان ييتدابدر ا

situ( پس از  احتمال پخش شدن آن ، تشخيص داده شود،اگر اين سرطان قبل از اينكه به بافتهاي اطراف حمله كند. دگوين يم
  پستانتوده درشوند زيرا اين نوع سرطان تشكيل   با ماموگرافي تشخيص داده ميجا درسرطانهاي اكثر . ودر از بين مي برداشتن

چنانچه به موقع تشخيص داده ود و ش مي سرطان مهاجم ناميده ،دگرد پخش ول وقتي كه سرطان به خارج مجرا و يا لوب.دهد يمن
طور ه ب) Paget( اژهانواع ديگر سرطان پستان مثل سرطان التهابي پستان و بيماري پ. دكربه خوبي درمان  آن را توان هنوز ميشود، 

   * .دنشته باشياز به معالجه متفاوتي دانممكن است  و شوند ايجاد ميمتفاوتي 

  ؟پستان چيستسرطان ت بروز عل
رسد بعضي عوامل احتمال بروز آن را  نظر ميه اما ب ،وجود بياورد وجود ندارده فردي كه سرطان پستان را به عامل منحصر ب

  :دهند، كه عبارتند از افزايش مي
  .)ودش ميبا بالا رفتن سن او بيشتر  ، در هر فرد،لاتلي خطر ابتواند در هر سني اتفاق بيافتد و سرطان پستان مي(سن  •
اگر  يا ،دويائسگي تشخيص داده شسن  يا دختر قبل از ، خواهر، اگر در مادرمخصوصاً(سرطان پستان در خانواده سابقه  •

  ).وجود داشته باشند BRCA2يا  BRCA1 ژنهاي
   تخمدانيا ،روده  روده بزرگ و راست،سابقه خانوادگي سرطان رحم •
  برداري مراه سلولهاي غيرطبيعي در نمونه هسابقه قبلي ناهنجاري پستان به •
  سالگي  30  سناولين حاملگي بعد ازيا داشتن حامله نشدن  •
  يا يائسگي ديرتر از حد متوسط /دگي در سنين پايين وعشروع قا  •
  داشتن بافت فشرده پستان •
  )استروژن همراه با پروژستين( HRTيدرمان هورمون •

                                                 
ي سرطان رسان براي اطلاعات بيشتر درباره انواع ديگر سرطان پستان با سرويس اطلاع. هاي مجرايي و لوبولي است اطلاعات داده شده در اين بروشور در مورد سرطان *
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 و ، فعاليت بدني،رژيم غذاييسيگار، اثرات . سرطان پستان در رابطه باشدمختصري در خطر بروز تواند با افزايش  مصرف الكل مي
  .باشد تحت مطالعه مي چاقي در اين امر

برد  را بالا مي ابتلااي كه شانس  وند فاقد سابقه خانوادگي و يا عوامل شناخته شدهش ميبيشتر خانمهايي كه مبتلا به سرطان پستان 
الات  اما هنوز سؤ،اند نها در كارشان پيشرفت داشتهآ.  سرطان پستان را پيدا كنندپيدايشكنند كه علت  محققان سعي مي. هستند

  .زيادي بدون پاسخ مانده است

  ود؟ش مي سرطان پستان تشخيص داده گونهچ
  :ودش مي  تشخيص دادهوش زير سه ر طريق يكي از ازسرطان پستان معمولاً

  .كنيد ن مطلع ميآ يا نوك  خودپستانظاهر  در ييا تغيير غيرعادي  شدن يا تودهضخيمتان را از  پزشكوقتي كه  •
  .ودش مي  متوجه تغييرتان  پستانشما هنگام معاينه پزشك وقتي كه •
  )screening mammography-فيماموگرا(توسط عكسبرداري از پستان  •

اين .  ترتيب خواهد داداش يصيد تشخأيمنظور ته اي را ب زمايشهاي ويژه شما آپزشك اما ،تان سرطاني نيستندهاي پس هبيشتر تود
  :عبارتند ازها زمايشآ

ي آ.آر.، ام)توموگرافي محوري كامپيوتري(اسكن  .تي.، سونوگرافي، سيبرداري با اشعه ايكس عكس شامل :برداري تصوير
. كند  و استخوانها را با جزئيات بيشتري بررسي ميبافتها، اندامهاست كه  و اسكن استخوان ا،)برداري رزونانس مغناطيسي تصوير(

 ممكن كاراين . انجام خواهد شد)  با اشعه ايكساي از بافت پستان عكسبرداري ويژه( ماموگرام تشخيصي ،سرطان پستانمورد در 
  .لي معمولاً بدون درد استواست كمي ناراحت كننده باشد 

 سلولها يا بافتهاي بدن برداشته شده ،برداري يا بيوبسي در نمونه. راي تشخيص قطعي سرطان ضروري است ب معمولاً:برداري نمونه
  .شود اگر سلولها سرطاني باشند مطالعات بيشتر براي تعيين سرعت رشد آنها انجام مي. دنگرد و زير ميكروسكوپ بررسي مي

 find needleبه روش  (با يك سوزن مخصوصتواند  برداري پستان مي نمونه. برداري وجود دارد هاي زيادي براي انجام نمونه راه

aspiration(با كمك سونوگرافي  وتر خيمضسوزن يا يك  ي موضعي،حس  و تحت بي )يا در خلال ،)براي ديدن مسير سوزن 
براي مشخص شدن نوع  ،اگر سلولهاي سرطاني پيدا شوند. انجام شود) بزرگ از مركز تودهبرداري با سوزن  نمونه( فيماموگرا

  .گيرند  تحت آزمايش قرار مي،دارند) استروژن يا پروژسترون(هاي هورموني  گيرندهن سلولها آيا آسرطان پستان و اينكه 

شوند و تومور حاصله  تر تقسيم مي پايين آهستهة  درجباسلولهاي  .خواهند كرد مشخص  نيز سلولهاي سرطاني راةدرج ،اهآزمايش
 . شود شوند و تومور معمولاً بيشتر پخش مي  بالا سريعتر تقسيم ميةدرجبا سلولهاي . ري داردعموماً تهاجم كمت

  بندي سرطان چيست؟  مرحله
كند كه  اين كمك مي. اي است اهميت دارد وقتي كه تشخيص قطعي سرطان داده شد، دانستن اينكه سرطان شما در چه مرحله

گسترش سرطان به قسمتهاي ديگر بدن ميزان  سرطان بستگي به اندازه تومور و حلةمر. بهترين نوع درمان براي شما تعيين شود

٣



 برداشتن بعضي از غدد لنفاوي  وپذير است  اضافي امكانياهفقط بعد از جراحي يا آزمايشگاهي  دقيق سرطان مرحلةتعيين . دارد
 . نزديك به محل سرطان ممكن است ضروري باشد

هايي  ي سرطانبرا بزرگتر  هاي شود و شماره ت شماره صفر، يك، دو، سه، و چهار، تعريف مي سرطان به صورمرحلةگاهي اوقات 
د كه تركيبي از حروف و شو  تعريف ميTNM سرطان با استفاده از سيستم ةگاهي مرحل. گردند فاده مي استاند بيشتر پخش شدهكه 

. دهند  ترتيب تومور، غده لنفاوي و متاستاز را نشان مي بهM و Nو  T2N1M0 .(T مثلاً ( و مشابه يك كد پستي است،ها شماره
گسترش به غدد لنفاوي يا ساير قسمتهاي درگير شده بدن را ميزان  M  وN هاي همراه  اندازه تومور و شمارهTشماره همراه 
وضيح دهد كه از پزشك خود بخواهيد به شما ت .شود  استفاده مي ديگرييبند مرحله گاهي اوقات از سيستم .كند مشخص مي

  .حروف چيست ها و اي است و معني شماره چه مرحله سرطان شما در

   داشت؟يدچه نوع درماني خواه
، نوع درماني را كه با توجه به شواهد علمي با نوع سرطان شما تان  نوع و درجه سرطان،پزشك. هيچ سرطاني شبيه ديگري نيست

  .كند كه براي انتخاب درمان نهايي كمك كنيد گيرد و شما را تشويق مي نظر مي را در تان سلامتيمربوط به مطابقت دارد، و مسايل 

در صورت نياز از هر يك از آنها . شود تيم بهداشتي شامل پزشكان، پرستاران و ساير متخصصين انجام مييك درمان شما توسط 
  . براي راهنمايي كمك بخواهيد

  :مان شما ممكن است شامل يكي از روشهاي زير باشدبيماران سرطاني اغلب درمانهاي تركيبي دارند و در

ان معمولاً تبراي سرطان پس. تومور است اطراف هاي و بافتآن يا همه  از تومور برداشتن قسمتياي عمل جراحي بر:جراحي
  :انتخابهاي موجود عبارتند از .ودش ميجراحي توصيه 

Lumpectomy :برداشتن غده همراه با قسمتي از بافت سالم اطراف آن   
Mastectomy : برداشتن كامل پستان  

در بعضي مراكز روش . گسترش سرطان برداشته خواهد شدسي رمنظور بره ي زير بغل هم باو لنفغدد اًدر هر دو مورد عموم
  .ممكن است ارائه شود) Sentinel node biopsy ("ي پيش قراولده لنفاو از غبرداري نمونه"جديدي بنام 

عوارض . شود  از اشعه ايكس با انرژي بالا براي تخريب سلولهاي سرطاني استفاده مي:)Radiation therapy (درماني پرتو
در پرتودرماني خارجي، . توان آنها را كنترل كرد جانبي آن ممكن است ناشي از آسيب به بافتهاي نزديك تومور باشد، اما معمولاً مي

درمان با درماني داخلي يا در پرتو. شود لم اطراف اجتناب ميه با دقت به تومور تابيده شده و از اصابت آن به بافتهاي سااشع
  .شود ماده راديواكتيو مستقيماً درون پستان قرار داده مي )Brachytherapy (تشعشع از فاصله نزديك

 ممكن است ،Mastectomyانجام  از پس. گيرد شعه قرار مي اتحت تابشطور كامل ه  پستان ب،Lumpectomyانجام بعد از 
  .گيرند قرار ميتابش  نيز تحت ناحيه آن غدد لنفاوي ،موارددر بعضي . مورد تابش قرار گيردقفسه سينه نيز 

 استفاده از داروهايي است كه در توانايي رشد و گسترش سلولهاي سرطاني اختلال ايجاد :)Chemotherapy (درماني شيمي
در ضمن درمان، سلولهاي سالم نيز ممكن است آسيب ببينند و شما ممكن است عوارض جانبي مانند تهوع، استفراغ، . ندنك مي
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كنند و  درماني را نسبتاً خوب تحمل مي اكثر افراد شيمي. ، خستگي، ريزش مو و افزايش خطر عفونت را تجربه كنيديياشتها بي
  .دهد سرطان پستان اغلب به شيمي درماني بخوبي جواب مي .كاهش يافته يا كنترل شودند توا در آنها معمولاً مي عوارض جانبي

استروژن ، درماني  هورمون،يا پروژسترون حساس باشد/اگر غده به هورمون استروژن و): Hormone therapy(درماني  هورمون
 آهسته گسترش آنهارشد و  شده، "قحطي"دچار سلولهاي سرطاني با اين درمان . و پروژسترون قابل دسترسي را كم خواهد كرد

 هم ممكن است داشته باشد، اما عوارض جانبي احتمالياين درمان . درماني از طريق قرص يا تزريق خواهد بود هورمون. رددگ مي
  .كرد كم يا كنترل  آنها راتوان معمولاً مي

عنوان ه  ممكن است بدرماني يا تركيبي از هر سه ونهورم و ،رتودرمانيپ ،درماني شيمي :)Adjuvant therapy (درمان كمكي
  .شودتجويز  بيمار راياحتياط اضافي جهت جلوگيري از بازگشت سرطان ب

 جانبي درمان عوارض ركند تا ب شود كه به آنها كمك مي مراقبتهاي حمايتي پيشنهاد مي به همه بيماران سرطاني: مراقبتهاي حمايتي
. فائق آيندي، روحي و مسايل عملي مثل نياز به كمك در خانه و اياب و ذهاب براي درمان و همچنين مسايل احساسي و عاطف

  .باشددر دسترس ) palliative(هاي درماني تسكيني  برنامهممكن است   نيست،هلجاعمبراي بيماراني كه سرطانشان قابل 

كار ه بمرسوم  درمانهاي همراه ) therapeutic touch(درماني  يا تماس) meditation(مانند مراقبه  ،درمانهاي تكميلي
  اين نوعگويند كه ولي بسياري از مردم مي، اثربخشي آنها مورد نياز است و تحقيقات بيشتر براي درك چگونگي عملكرد .ندور مي

  .به آنها كمك كرده است درمانها

با

چون تا به . روند ميكار ه انهاي متداول ب درمبه جاي ،يمهاي غذايي مخصوصژيا ر مانند طب سنتي چيني ،درمانهاي جايگزين
دانيم كه آيا آنها براي شما مضر خواهند بود يا در جهت درمان  آنها مورد ارزيابي قرار نگرفته، هنوز نميايمني يا اثربخشي حال 

  . سرطان عمل خواهند كرد

تا حد امكان در مورد آنها تحقيق و با تيم  هستيد، بسيار مهم است كه  جايگزين تكميلي يادرمانهايچنانچه در فكر استفاده از 
  .ا يا درمانها تأثير بگذارندهزيرا ممكن است بر آزمايش، درماني خود مشورت كنيد

   كلينيكي چيست؟آزمونهاي
آزمايش  را  هستند كه روشهاي جديد پيشگيري، درمان، يا كنترل سرطاناي  مطالعات علمي)clinical trials (آزمونهاي كلينيكي

هاي جديد درمان سرطان مانند داروهاي جديد يا تركيبي از درمانهاي موجود را بررسي  آزمونهاي درماني كلينيكي راه. نندك مي
از پزشك خودتان .  شود كه براي افراد ايمن و مؤثر هستند حاصلنيناطماشوند تا  اين مطالعات به دقت كنترل مي. نمايند مي

 شما ممكن است از آن سود ببريد و در . براي شما به عنوان يك انتخاب درماني وجود داردبپرسيد كه آيا آزمون كلينيكي مناسبي
  .مند شوند آينده ساير بيماران سرطاني نيز از آن بهره

  
  
  

5



   بدانيد؟ديگري لازم است كهنكات چه 
له اين مسئاگر .  تغيير دهدانت جنسياحساسات بدن و  ةا را دربارتواند احساس شم تن پستان ميبرداشيا برداشتن توده سرطاني 

 breast (سازي پستان دوباره، )breast prostheses(ي ع با دكتر خود در مورد پستان مصنو،باعث نگراني شما شده

reconstruction(  صحبت كنيد،توانند كمك كنند روشهاي ديگري كه مييا .  
شما در ابتدا تقريباً هر  . حتي بعد از اتمام درمانتان مهم است شما نظارت بر روند بهبودملاقاتهاي پيگيرانه و منظم با پزشكتان براي

 پزشك ويزيتهاي منظم را براي چك كردن سلامت عمومي شما پيشنهاد .هاي بيشتر ويزيت خواهيد شد سه ماه و سپس با فاصله
  .ينيد بروز مشكل غيرمعمول بلافاصله او را بب يانگراني خواهد كه در صورت  از شما ميليكند و مي

سمتي حسي در  و بي ،در دست و بازوورم ته كمي  ممكن است متوج، برداشته شدهشان از زير بغل آنها غدد لنفاويي كه يخانمها
تواند  ورم لنفي مي .ودش مي ناميده )Lymphedema( اين عارضه، ورم لنفي .شونددست و بازو . شوندكه جراحي شده است 
 قرمزي يا علائم ،ورمتمتوجه چنانچه . ا و حتي سالها بعد اتفاق بيفتد و معمولاً موقتي استه  ماه و يابلافاصله بعد از جراحي
  . حتماً با پزشك خود تماس بگيريد، جراحي شده شديدي كهعفونت در بازوي سمت

د تا از ورم لنفي  جراحي شده مراقبت كنيي كهكارگيري آنها از بازوي سمته توانيد با ب ود كه شما ميش مي ذكر  راهدر اينجا چند
  :جلوگيري شود

  . فشار خون استفاده كنيدسنجش خون و آزمايش ،قاتر خود براي تزرياز دست ديگ •
 .استفاده كنيد) antibiotic( كرم ضد باكتري ، ازها را تميز كرده ها و سوختگي بريدگي •

  .كش از دستهاي خود مراقبت كنيد بوسيله دست،دهيد كنيد يا كارهاي سنگين خانه را انجام مي وقتي در باغچه كار مي •
  . را نبريدها هاي اطراف آن پوسته. مراقب ناخنهاي خود باشيد •
  .تراش برقي از بين ببريد موهاي زير بغل خود را با ريش •
  . ديگر براي حمل وسائل سنگين استفاده كنيددستاز  •
  .يرد پرهيز كنيدگ ي كه مچ آنها محكم دست شما را ميياز جواهرات و لباسها •
  .كرم ضد آفتاب استفاده كنيدز ا •

محققان روي اين روش جديد مطالعه . ودش مي كمتري برداشته غدد لنفاوي ،" پيش قراوللنفاوي د از غدبرداري نمونه" در تكنيك
  .كنند سي ميرآنها همچنين رابطه بين ورزش و ورم لنفي را بر. جلوگيري كندلنفي ند از ورم توا روش مياين تا دريابند آيا كنند  مي

در از دكترشان به آنها بگوييد تا . توانيد اعضا خانواده خود را تشويق كنيد تا خطر ابتلاشان به سرطان پستان را كاهش دهند شما مي
  .ال كنند سؤله خودشانيپستان و همچنين معاينه مرتب بوسكلينيكي مرتب  معاينه ،افيمورد ماموگر

  تان كمك كنيد؟ به خودنهوگچ
. توانيد با سرطان برخورد كنيد، و البته هر كس روش خود را دارد ثبت بودن يعني يافتن بهترين راهي كه شما مي م:مثبت بودن

مثبت بودن به اين معنا نيست كه هميشه شاد و خوشحال به نظر بياييد يا از صحبت كردن و فكر كردن در مورد سرطان و 
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شاداب بخش و شاد كننده كه ذهن، روح و جسم شما را  يافتن فعاليتهاي آراماما به اين معنا است كه با . هايش پرهيز كنيد سختي
  . از خود مراقبت كنيدسازند، مي

. خواهند به شما كمك كنند؛ به آنها اجازه اين كار را بدهيد  احتمالاً متوجه خواهيد شد كه خانواده و دوستانتان مي:قبول كمك
تواند كمك  ست، مي ا كه تجربه ابتلا به سرطان را داراآموزش ديده يك داوطلب يابند كه گفتگو كردن با برخي از افراد درمي

  . خود سؤال و تحقيق كنيد جامعهها در در مورد دسترسي به اين گونه كمك. ثري باشدؤم

نها كمك آ. ها و سؤالات خود را با آنها در ميان بگذاريد نگراني.  با تيم بهداشتي خود راحت و روراست باشيد: آگاهيشفزايا
  .خواهند كرد تا پشتيباني و اطلاعاتي را كه لازم داريد بدست آوريد

رساني ما از  با يكي از متخصصين اطلاعتان لطفاً   اطلاعات بيشتر در مورد سرطان و سرويسهاي قابل دسترسي در جامعه كسببراي
 )e-mail (ترونيكينامه الك info@cis.cancer.caتماس بگيريد، به آدرس  1-888-939-3333  تلفن رايگان شمارهطريق

  .ديدن كنيد ca.cancer.www "انجمن كانادايي مبارزه با سرطان"سايت   يا از وب وبفرستيد،

  دهيم مي انجام ما كه كاري

طان پيشتاز مبارزه با سر "انجمن كانادايي مبارزه با سرطان"دستي مردم خير،  با سپاس از همكاري داوطلبان و كارمندان، و گشاده
  :باشد دار مي اين انجمن وظايف زير را عهده. است
  سرطانهاانواع يبرا تحقيقات گذاري در سرمايه •

 سلامت و بهداشت عمومي جامعه مربوط به هاي يارذاستگنمايندگي و وكالت مردم در سي •

 ترويج يك روش زندگي سالم براي كمك به كاهش خطر ابتلا به سرطان  •

 امع و موثق در مورد سرطاندر اختيار گذاشتن اطلاعات ج •

  حمايت از افراد مبتلا به سرطان •
  

  .حاوي اطلاعات عمومي استو  تهيه شده "انجمن كانادايي مبارزه با سرطان"توسط اين بروشور 
  .گردد  نمي،دهند ه مياد ذيصلاحي كه خدمات بهداشتي ارائهاي افر اين اطلاعات جايگزين توصيه

 
 :برداري و تكثير نمود، اما بايد اين عبارت در آن قيد شده باشد دون اجازه كپيتوان ب مطالب اين بروشور را مي

 Breast Cancer: What you need to know.  
271503 

Canadian Cancer Society 2005  

  .  از انگليسي به فارسي ترجمه شده است2006در سال ) ICSG ("گروه ايراني حمايت از بيماران سرطاني"اين بروشور توسط 

  

  كن كنيم د سرطان را ريشهيبياي
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