
  سرطان مزوتليوماي پردة جنب

  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
 زير فشار انواع همچنين ممكن است احساس كنيد كه از انواع اطلاعات اشباع شده و يا. تنهايي و ترس بر شما غلبه كند

 . گيريها قرار داريد تصميم

 اطلاعات هچ، اين كتابايدشده مطلع) Pleural Mesothelioma( مزوتليوماي پردة جنب سرطان به خود ابتلا از گيتاز  بههچنانچ
نيد شرايط را تحت كند كه احساس ك اين اطلاعات به شما كمك مي. ذاردگمي اختيارتان در را تانخانواده و شما نياز مورد اوليه

 . تان به نحوي همكاري كنيد كه بهترين راه درمان براي شما انتخاب شود كنترل خود داريد و بتوانيد با تيم بهداشتي

 چيست؟ سرطان

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 . هاي صادره در يك سلول مبهم و مغشوش بوده و سلول رفتار غيرطبيعي دارددر برخي موارد دستورالعمل
  .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 نميمانند و معمولاً  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
 آنكه يك تومور بدخيم انتشار يافته باشد، تورم غدد لنفاوي مجاور ةنخستين نشان. شود ياميده من) 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

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

   جنب چيست؟ةسرطان مزوتليوماي پرد
اين . شود ها قرار دارد، شروع مي روي سطح ريه كه ،ردة جنب سلولهاي پدر جنب، سرطان نادري است كه ةمزوتليوماي پرد

  .سرطان با سرطان ريه متفاوت است



ها و سطح  ريه. ها داخل قفسه سينه در دو طرف قلب قرار دارند ريه
پوشيده ) Pleura(داخلي قفسه سينه از غشاء نازكي به نام پردة جنب 

 –فضاي جنبي (ها و قفسه سينه يك فضاي خالي  بين ريه. ندا شده
Pleural space ( و مقدار كمي مايع) مايع جنب– Pleural fluid (

دهند هنگام تنفس به راحتي حركت  ها اجازه مي وجود دارد كه به ريه
   .شود اگر جنب و مايع جنب آسيب ببينند، تنفس مشكل مي. كنند

   جنب چيست؟ة سرطان مزوتليوماي پردت بروزعل
اين سرطان . آيند در محيط كار پديد مي) asbestos(ماس با الياف پشم شيشه به خاطر ت  جنبة مزوتليوماي پردتقريباً تمام موارد

كنند،  در تمام افرادي كه با پشم شيشه كار مي. شود  سال پس از اولين تماس با پشم شيشه تشخيص داده مي40 تا 20معمولاً بين 
بندي  سازي و تجارتهايي كه كار عايق هاي كشتي يابد، اما خطر بيشتري متوجه كارگران كارخانه خطر بروز مزوتليوما افزايش مي

اين كارگران لباس  بوجود آيد، بويژه اگر مزوتليوماممكن است در اعضاء خانواده اين افراد نيز سرطان . باشد دهند، مي انجام مي
 ةي پردوز مزوتليوماعفونتهاي مزمن ريوي هم ممكن است خطر بر از سل پردة جنب يا بعضي. برند  خود را به منزل ميةكار آلود
  . مبتلا شوند جنبةي پرد ممكن است به مزوتليومافوقبعضي از مردم نيز بدون وجود هيچكدام از عوامل .  را افزايش دهدجنب

 شود؟مي داده تشخيص سرطان مزوتليوماي پردة جنب چگونه

سرطان  ممكن است كه به وجود تان و انجام يك سري معاينات بدني صحبت با شما درباره وضعيت سلامتي پزشك بعد از
 احتمال دارد كه سرطان شما طي يك عكسبرداري معمولي از ريه، يا حين برنامه غربالگري . مشكوك شودمزوتليوماي پردة جنب

مزوتليوماي معمولاً به آزمايشهاي خاصي نياز است تا تشخيص . كنند، تشخيص داده شده باشد كارگراني كه با پشم شيشه كار مي
  :اين آزمايشها عبارتند از.  قطعيت پيدا كندنبپردة ج

 است كه بافتها، )توموگرافي محوري كامپيوتري (اسكن .تي. سي وبرداري با اشعه ايكس، سونوگرافي  شامل عكس:برداري تصوير
 اما معمولاً بدون د،نممكن است اين اقدامات براي بيمار خوشايند نباش. كند اندامها و استخوانها را با جزئيات بيشتري بررسي مي

  .درد هستند

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

 ممكن است پزشك شما ترتيب انجام مزوتليوماي پردة جنببراي تشخيص . برداري وجود دارد هاي متعددي براي انجام نمونه اهر
  :هاي زير را بدهد برداري يكي از نمونه

در اين روش براي ديدن داخل سينه . گويند هم مي) Endoscopy( كه به آن آندوسكوپي ):Pleuroscopy(پلوروسكوپي 
برداري را نيز انجام  تواند عكسبرداري و نمونه در برخي موارد اين وسيله مي. كنند  تلسكوپ قابل انعطاف استفاده مياز نوعي

 .  باشدزملا نيز  يك برش مختصر در ديواره سينهممكن است معمولاً پلوروسكوپي به يك بيهوشي خفيف نياز دارد و. دهد
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. كند تا همه يا بخشي از تومور را بردارد عمومي، حفره سينه را باز ميي تحت بيهوشجراح،  ):Thoracotomy(توراكوتومي 
 .بافتها و غدد لنفاوي اطراف نيز ممكن است معاينه و برداشته شوند

 داشت؟ خواهيد درماني نوع چه

شما  وع سرطان، نوع درماني را كه با توجه به شواهد علمي با نتان  نوع و درجه سرطان،پزشك. هيچ سرطاني شبيه ديگري نيست
 . كند كه براي انتخاب درمان نهايي كمك كنيد گيرد و شما را تشويق مي  را در نظر ميتان سلامتيمربوط به مطابقت دارد، و مسايل 

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

 :بيماران سرطاني اغلب درمانهاي تركيبي دارند و درمان شما ممكن است شامل يكي از روشهاي زير باشد

تصميم انجام جراحي . مقداري از بافتهاي اطراف تومور است برداشتن قسمتي از تومور يا همه آن و براي جراحي عمل :جراحي
 عمل مزوتليوماي پردة جنب سرطانفقط در برخي موارد براي درمان . هاي حياتي داردبستگي به محل تومور و نزديكي آن به اندام

   .شود جراحي انجام مي

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

مزوتليوماي  اغلب براي درمان .شود  اطراف اجتناب ميخارجي، اشعه با دقت به تومور تابيده شده و از اصابت آن به بافتهاي سالم
  .شود، اما ممكن است به كنترل بعضي از علايم بيماري كمك كند  از روش پرتودرماني استفاده نميپردة جنب

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، . ندكن مي
كنند و  درماني را نسبتاً خوب تحمل مياكثر افراد شيمي. اشتهايي، خستگي، ريزش مو و افزايش خطر عفونت را تجربه كنيد بي

 .هش يافته يا كنترل شودكاتواند  عوارض جانبي در آنها معمولاً مي

گاهي داروهايي را به فضاي جنبي تزريق  شود، اما  استفاده نميمزوتليوماي پردة جنبدرماني هم اغلب براي درمان  از روش شيمي
  .كنند ، جلوگيريگردد ميمشكل شدن تنفس   موجبكهمايع جنبي،  شدن دياكنند تا از ز مي

با تزريق دارويي كه سلولهاي سرطاني را نسبت به يك پرتو ليزر ): Photodynamic therapy(درمان به روش فتوديناميك 
حال انجام هستند تا كارآمدي  آزمونهاي كلينيكي در. كشند سوزانند و مي كند، اين سلولها را مي خاص حساس و آسيب پذير مي

  .  بررسي كنندمزوتليوماي پردة جنب اين روش را در درمان

كند تا بر عوارض جانبي درمان  شود كه به آنها كمك مي مراقبتهاي حمايتي پيشنهاد مي ه بيماران سرطانيبه هم: مراقبتهاي حمايتي
. و همچنين مسايل احساسي و عاطفي، روحي و مسايل عملي مثل نياز به كمك در خانه و اياب و ذهاب براي درمان فائق آيند

  .در دسترس باشد) palliative(هاي درماني تسكيني   برنامه ممكن است نيست،هلجاعمبراي بيماراني كه سرطانشان قابل 
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كار ه  درمانهاي مرسوم بهمراه با) therapeutic touch(درماني  يا تماس) meditation(مانند مراقبه درمانهاي تكميلي، 
گويند كه اين نوع  م ميتحقيقات بيشتر براي درك چگونگي عملكرد و اثربخشي آنها مورد نياز است، ولي بسياري از مرد. روند مي

  .درمانها به آنها كمك كرده است

چون تا به . روند كار ميه  درمانهاي متداول ببه جاي مانند طب سنتي چيني يا رژيمهاي غذايي مخصوص، درمانهاي جايگزين،
اهند بود يا در جهت درمان دانيم كه آيا آنها براي شما مضر خو حال ايمني يا اثربخشي آنها مورد ارزيابي قرار نگرفته، هنوز نمي

  .سرطان عمل خواهند كرد

چنانچه در فكر استفاده از درمانهاي تكميلي يا جايگزين هستيد، بسيار مهم است كه تا حد امكان در مورد آنها تحقيق و با تيم 
  . يا درمانها تأثير بگذارندآزمايشهادرماني خود مشورت كنيد، زيرا ممكن است بر 

 چيست؟ كلينيكي 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. كنند مي
از پزشك خودتان .  شود كه براي افراد ايمن و مؤثر هستند حاصلنيناطماشوند تا  به دقت كنترل مياين مطالعات . نمايند مي

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

 بدانيد؟ كه است لازم ديگري  نكاتچه

يا  نگراني خواهد كه در صورت كند ولي از شما مي پزشك ويزيتهاي منظم را براي چك كردن سلامت عمومي شما پيشنهاد مي
  .بروز مشكل غيرمعمول بلافاصله او را ببينيد

كه در اثر تماس با پشم شيشه در محيط كار ) ايشانه و خانواده(اي براي كارگران  در برخي استانهاي كانادا، خدمات و مزاياي ويژه
ها از پزشك خود و يا مراكز مربوط به غرامت  درباره اين برنامه. اند، وجود دارد  مبتلا شدهمزوتليوماي پردة جنببه سرطان 

  .كارگران يا شركتهاي بيمه استان خود سؤال كنيد

 كنيد؟ كمك خودتان به گونهچ

. توانيد با سرطان برخورد كنيد، و البته هر كس روش خود را دارد ي يافتن بهترين راهي كه شما مي مثبت بودن يعن: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 

بخش و شاد كننده كه ذهن، روح و جسم شما را شاداب  هاي آراماما به اين معنا است كه با يافتن فعاليت. هايش پرهيز كنيد سختي
 .  از خود مراقبت كنيد،سازند مي
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. 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  است، ميا آموزش ديده كه تجربه ابتلا به سرطان را داريابند كه گفتگو كردن با يك داوطلب  برخي از افراد درمي

 .  خود سؤال و تحقيق كنيدجامعهها در  در مورد دسترسي به اين گونه كمك. مؤثري باشد

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

رساني ما  تان لطفاً با يكي از متخصصين اطلاع براي كسب اطلاعات بيشتر در مورد سرطان و سرويسهاي قابل دسترسي در جامعه
) e-mail(ترونيكي نامه الك info@cis.cancer.ca تماس بگيريد، به آدرس 1-888-939-3333از طريق شماره تلفن 

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

  دهيممي انجام ما كه كاري

پيشتاز مبارزه با سرطان  "انجمن كانادايي مبارزه با سرطان"دستي مردم خير،  با سپاس از همكاري داوطلبان و كارمندان، و گشاده
  : باشد دار مي جمن وظايف زير را عهدهاين ان. است
  انواع سرطانها برايتحقيقات گذاري در سرمايه •

 سلامت و بهداشت عمومي جامعه مربوط به هاي اريذنمايندگي و وكالت مردم در سياستگ •

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

 مورد سرطاندر اختيار گذاشتن اطلاعات جامع و موثق در  •

 حمايت از افراد مبتلا به سرطان •
 

 . چگونگي اهداء نقدي لطفاً با ما تماس بگيريد جهت كسب جديدترين اطلاعات در مورد سرطان، خدمات ما و
 

 .و حاوي اطلاعات عمومي است تهيه شده "انجمن كانادايي مبارزه با سرطان"اين بروشور توسط 

 . گردد  نمي،دهند د ذيصلاحي كه خدمات بهداشتي ارائه ميهاي افرا اين اطلاعات جايگزين توصيه

 :برداري و تكثير نمود، اما بايد اين عبارت در آن قيد شده باشد توان بدون اجازه كپي مطالب اين بروشور را مي  
Pleural Mesothelioma: What you need to know.  

271225 
Canadian Cancer Society 2005 

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

 

 كن كنيم بياييد سرطان را ريشه
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