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فصل پنجم - تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستان )30 سال تا 69 سال(

 اقدام
طبقه بندی نتیجه ارزیابی

ارزیابی کنید

توصیه، اقدامات درمانی، ارجاع، پیگیری  کنید: از سالمند 60 تا 69 ساله یا همراه وی سؤال 

• اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد 
آموزش دهید.

• ف���رد را ب���ه س���طح دو )پزش���ک متخص���ص ج���راح در 
کز تش���خیص زودهنگام  بیمارس���تان های عموم���ی یا مرا
سرطان( ارجاع دهید. )زمان ارجاع افرادی که ماموگرافی 
طبیعی دارند، یک سال پس از آخرین ماموگرافی خواهد 

بود(

مشکوک و 
نیازمند
ارجاع

شرح حال غیرطبیعی )هر یک از موارد زیر(
• سابقه خانوادگی مثبت

یا
• سابقه فردی مثبت

یا
• سابقه نمونه برداری پستان

یا
• سابقه رادیوتراپی قفسه سینه 

1. سابقه فردی سرطان پستان
2. سابقه نمونه برداری پستان

3. سابقه رادیوتراپی قفسه سینه
4. سابقه خانوادگی سرطان )به ویژه پستان یا تخمدان( از جمله یکی از موارد زیر:

- دست کم دو فامیل درجه یک، دو یا سه با سرطان پستان در یک سمت فامیل با هر سنی
- دست کم دو فامیل درجه یک، دو یا سه با سرطان در یک سمت فامیل با هر سنی که یکی 

از آنها سرطان پستان باشد.
- دست کم یک فامیل درجه یک، دو یا سه با سرطان تخمدان در یک سمت فامیل با هر سنی
-  یک فامیل درجه یک، دو یا سه با سرطان پستان یا هر سرطان دیگری در سن زیر 50 سال

• اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد 
آموزش دهید.

• ف���رد را ب���ه س���طح دو )پزش���ک متخص���ص ج���راح در 
کز تش���خیص زودهنگام  بیمارس���تان های عموم���ی یا مرا

سرطان( ارجاع دهید.

مشکوک و 
نیازمند
ارجاع

معاینه غیرطبیعی )هر یک از موارد زیر(
• توده پستان یا زیر بغل 

یا
• تغییر در شکل )عدم قرینگی( یا قوام )سفتی( پستان

یا
• تغییرات پوستی پستان )پوست پرتغالی، اریتم یا قرمزی پوست، زخم پوست، 
گزمای پوست و تغییرات نوک پستان شامل فرورفتگی  پوسته پوسته ش���دن و ا

یا خراشیدگی(
یا

که از یک پس���تان باشد )و نه هر دو پس���تان(، از یک مجرا  • ترش���ح نوک پس���تان 
باش���د )و ن���ه از چند مجرا(، ترش���ح خود به خ���ودی و ادامه دار باش���د، در هنگام 

معاینه ترشح وجود داشته باشد، سروزی یا خونی باشد 

اقدام کنید:

معاینه بالینی پستان )CBE( را انجام دهید:
1. توده پستان یا زیر بغل

2. تغییر در شکل )عدم قرینگی( یا قوام )سفتی( پستان
3. تغییرات پوستی پستان 

4. ترشح نوک پستان
کنید. • اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد سوابق ماموگرافی فرد را بررسی 

آموزش دهید. 
• ف���رد را ب���ه س���طح دو )پزش���ک متخص���ص ج���راح در 
کز تش���خیص زودهنگام  بیمارس���تان های عمومی یا مرا

سرطان( ارجاع دهید.

مشکوک و 
نیازمند
ارجاع

•  نتیجه ماموگرافی غیرطبیعی )BIRADS 4 و 5( در طی یک سال اخیر
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• اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد 
آموزش دهید. 

• درخص���وص BIRADS 2 ظ���رف 12 م���اه و در خصوص 
BIRADS 3 ظ���رف 6 م���اه از ماموگراف���ی قبل���ی نی���از ب���ه 
کز تشخیص  پیگیری و ارجاع مجدد فرد به سطح دو )مرا
زودهنگام سرطان یا در صورت نبود آن پزشک متخصص 

جراح در بیمارستان های عمومی( است.

نیازمند پیگیری 
و تکرار ارجاع در 

زمان های تعیین 
شده

•  نتیجه ماموگرافی )BIRADS 2و 3( در طی یک سال اخیر

• اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد 
آموزش دهید.

• ب���رای 2 س���ال بع���د نوب���ت ویزی���ت مجدد بدهی���د و به 
بهورز/ مراقب سلامت ارجاع دهید.

ک���ه در فواصل بی���ن معاینات  کنی���د درصورتی  • توصی���ه 
کند. معمول، مشکلات پستان داشته باشد مراجعه 

طبیعی و 
عدم نیاز
به ارجاع

• )نداش���تن سابقه خانوادگی، سابقه فردی، نمونه برداری پستان و رادیوتراپی قفسه 
سینه( 

 • معاینه طبیعی
 )1 BIRADS(  ماموگرافی طبیعی در طی یک سال اخیر • 

• اص���ول خودمراقبت���ی و خودآزمای���ی پس���تان را ب���ه فرد 
آموزش دهید.

• ماموگرافی غیرتش���خیصی ب���وده و نیاز ب���ه ارزیابی های 
بیشتر مانند ماموگرافی مجدد یا سونوگرافی یا مقایسه با 

ماموگرافی های قبلی وجود دارد.

ارجاع به 
متخصص

• نتیجه ماموگرافی  )BIRADS صفر( در طی یک سال اخیر
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مراحل اقدامات  مذکور به طور خلاصه در فلوچارت تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستان در ذیل آمده است.

به دلیل مشکلات پستان  و  بین معاینات معمول  که در فواصل  با هر سنی  زنی  1. در هر 
کنید و تصمیم  کرده  باشد، مطابق همین فلوچارت، شرح حال بگیرید، معاینه  مراجعه 
گر فردی با سن زیر 30 سال و به دلیل توده پستان معرفی شده  بگیرید. به عنوان مثال ا

باشد، او را به سطح دو ارجاع دهید.
کم سالی یک بار است. 2. در موارد شرح حال مثبت، فواصل ارجاع به سطح دو دست 

3. در موارد معاینه غیرطبیعی، فواصل ارجاع را بازخورد سطح دو مشخص می‌کند و دست کم 
سالی یک بار است.
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فصل ششم
تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان 

کولورکتال


