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  سرطان پروستات چيست ؟ 
اوليه  سرطان  يك  هميشه  تقريباً  پروستات  سرطان 

ت گيرد  مي  منشأ  پروستات  از  بيشتر  يعني    ا است. 

شده   منتقل  آنجا  به  بدن  از  ديگر  قسمتي  از  اينكه 

 باشد. 

شروع  پروستات  خارجي  بخش  از  سرطان  معمولاً 

شود   كند  مي  مي  رشد  سرطاني  توده  كه  همچنان 

انتشار   هم  پروستات  داخلي  بخش  به  است  ممكن 

هم  پروستات  سرطان  سرطانها،  ساير  همانند  يابد. 

بدن   بخشهاي  ساير  به  و  بدهد  متاستاز  تواند  مي 

 انتشار يابد. 

 

  : تظاهرات باليني 
سرطان پروستات در مراحل اوليه به ندرت نشانه اي  

اگر كند.  مي  كه    ايجاد  باشد  بزرگ  اينقدر  نئوپلاسم 

نشانه  و  علائم  دهد  قرار  فشار  را تحت  مثانه  گردن 

ادراري،  احتباس  ادرار،  تكرر  و  ادراري  انسداد  هاي 

 كاهش حجم و نيروي جريان ادرار، نشانه هاي ديگر

 

ممكن است شامل وجود خون در ادرار يا مني و انزال  

 دردناك باشد.

مثا پيشابراه،  به  سرطان  آورد اگر  هجوم  دو  هر  يا  نه 

سبب خون در ادرار مي شود. سرطان پروستات ممكن  

نشانه  دهد.  متاستاز  لنفاوي  غدد  و  استخوان  به  است 

هاي مربوط به متاستاز عبارتند از: كمر درد، درد لگني، 

كم خوني، كاهش وزن، ضعف،  ناراحتي پرينه و ركتوم،  

 . (كاهش برون ده ادراري تهوع، اوليگوري )

 

 امل خطر سرطان پروستات : عو 
 سن بالا  -1

 زمينه خانوادگي  -2

 رژيم غذايي سرشار از گوشت قرمز و چربي -3

 سطوح بالاي هورمونها )آندروژن(  -4

 نژاد  -5

 

  : بررسي و يافته هاي تشخيصي 
)بالاي    -1 بايد  مردان  معاينات    40تمام    DREسال( 

ه را انجام دهند )لمس غده پروستات از طريق ركتوم ب

 صورت منظم بسيار مهم است(

از    -2 برداشته شده  بافتهاي  از  بافت شناسي  آزمايش 

 اين غده 

 

 (  P.S.Aاندازه گيري سطح آنزيم) -3

 (  T.U.R.Sانجام اولتراسوند از طريق ركتوم ) -4

متاستازهاي   -5 براي تشخيص  استخوان  اسكنهاي 

 استخواني

 تستهاي عملكرد كليوي  -6

 سي تي اسكن -7

 

  :درمان 

بيماري  ( درمان طبي1 به مرحله  بستگي    -: درمان 

 سن بيمار و نشانه هاي او دارد. 

 

 : پروستاتكتومي راديكال  ( درمان جراحي2

و درجات  كاهش قدرت جنسي   : عوارض جراحي   *

 مختلفي از بي اختياري ادراري

 

پرتو درماني3 اگر سرطان پروستات در مراحل    (   :

در شود  داده  تشخيص  فقط اوليه  است  ممكن  مان 

 شامل پرتو درماني معالجه اي باشد. 

-التهاب مقعد، روده و مثانه* عوارض پرتو درماني :  

درد در هنگام دفع ادرار و    -تحريك مثانه و پيشابراه

 انزال

 



شيمي   -: هورمون درماني  ( ساير روشهاي درماني4

 سرما درماني جراحي و دارو درماني -درماني

 اري :  مراقبتهاي پرست 
كاهش استرس )ترس و هيجان( و بهبود توانايي -1

سازگاري 

بهبود الگوهاي دفع ادراري -2

مراقبت از خوددرك تشخيص و توانايي  -3

حفظ حداكثر شرايط مطلوب تغذيه اي -4

توانايي حفظ و نگهداري عملكرد جنسي جديد -5

تسكين درد -6

بهبود فعاليت فيزيكي  -7

ض عدم بروز عوار -8
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