
سرطان پروستات

ســرطان بیمــاری اســت کــه در آن ســلولهای بــدن رشــد غیــر قابــل کنتــرل دارنــد. ایــن بیمــاری تقریبــا در همــه قســمتهای بــدن 
مــی توانــد بــروز کنــد . وقتــی ایــن رشــد غیرقابــل کنتــرل در پروســتات باشــد، ســرطان پروســتات بــروز مــی کنــد کــه یکــی از 

شــایعترین انــواع ســرطان در بیــن مــردان اســت.
ســرطان پروســتات اغلــب بــه کنــدی پیشــرفت مــی کنــد و در ابتــدا محــدود بــه غــده پروســتات می شــود، امــا برخــی از انــواع آن 
تهاجمــی بــوده و بــه ســرعت بــه ســایر نقــاط بــدن گســترش مــی یابنــد. تشــخیص زودرس ســرطان پروســتات ، احتمــال درمــان 

موفــق آن را بیشــتر مــی کنــد.
عوامــل خطــر ابتــا بــه ســرطان پروســتات : عواملــی ماننــد ســن بــالا، نــژاد ســیاه، ســابقه خانوادگــی ســرطان پروســتات یا 

ســینه و چاقــی، احتمــال بــروز ســرطان پروســتات را بیشــتر مــی کننــد.
سرطان پروستات ممکن است در مراحل اولیه بدون علامت باشد، در موارد پیشرفته ممکن است علائم زیر بروز کند:



* مشــکل در ادرار کــردن * جریــان ضعیــف یــا منقطــع ادرار * تکــرر ادرار خصوصــا در شــب * مشــکل در 
تخلیــه کامــل مثانــه * درد یــا ســوزش ادرار * وجــود خــون در ادرار یــا مایــع منــی و درد مــداوم در کمــر و 
لگــن کــه رفــع نمــی شــود . البتــه توجــه داشــته باشــید کــه ایــن علائــم اختصاصــی نیســتند و مــی تواننــد 

ناشــی از شــرایط پزشــکی دیگــری غیــر از ســرطان پروســتات باشــند.
بنابرایــن اگــر علامتــی داریــد کــه موجــب نگرانــی شــده اســت، دراســرع وقــت بــه پزشــک مراجعــه کنیــد و 
در مــورد روشــهای غربالگــری ســرطان پروســتات و مزایــا و معایــب آن مشــورت کنیــد. براســاس پیشــنهاد 
ســال 2018 ســرویس پیشــگیری آمریــکا )USPSTF( بهتــر اســت مــردان در ســنین بیــن 69-55 ســال بــا 
تصمیــم خــود و پــس از مشــورت بــا پزشــک از ایــن نظــر ارزیابــی شــوند . درمــورد مــردان بــالای 70 ســال 

معمــولا غربالگــری بــه طــور عمومــی توصیــه نمــی شــود .
 روشــهای تشــخیص ســرطان پروســتات : روشــهای  بررســی و غربالگــری ســرطان پروســتات، شــامل 
ــه تشــخیص آن در مراحــل  ــه فیزیکــی  توســط پزشــک و روشــهای آزمایشــگاهی مــی باشــد کــه ب معاین
ــان  ــرای اطمین ــک ب ــد، پزش ــکوک باش ــت مش ــن دو تس ــج ای ــر نتای ــد. اگ ــی کن ــک م ــاری کم ــه بیم اولی
 MRI بیشــتر ممکــن اســت از آزمایشــات تکمیلــی ماننــد ســونوگرافی، نمونــه بــرداری از بافــت پروســتات و

اســتفاده کنــد .
پیشــگیری از ســرطان پروســتات: هیــچ راه مطمئنــی بــرای پیشــگیری از ســرطان پروســتات وجــود نــدارد 
. برخــی عوامــل خطــر ماننــد ســن ، نــژاد و ســابقه خانوادگــی قابــل تغییــر نیســتند ، امــا برخــی اقدامــات 

مــی تواننــد خطــر ابتــلا را کاهــش دهنــد:

ــوه و ســبزیجات و غــلات کامــل داشــته باشــید و از مصــرف  ــواع  می ــی ســالم و سرشــار از ان ــم غذای رژي
غذاهــای چــرب خــودداری کنیــد . میــوه و ســبزیجات حــاوی مقــدار زیــادی ویتامیــن هســتند، درنتیجــه 
شــما ســطح بالایــی از ویتامیــن در بــدن خواهیــد داشــت کــه ســلامت کلــی بــدن را بهبــود مــی بخشــد. 

مصرف مکملها می تواند مفید یا مضر باشد، قبل از مصرف با پزشک مشورت کنید.
اغلــب روزهــای هفتــه را ورزش کنیــد. اگــر ســابقه ورزش کــردن نداریــد، ورزش را بــه تدریــج شــروع کنیــد 

و بــه مــرور زمــان آن را افزایــش دهیــد.
وزن مناسب داشته باشید.

ــا پزشــک درمــورد عواملــی کــه خطــر بــروز  اگــر در مــورد وجــود عوامــل خطــر در خــود نگــران هســتید، ب
ــد. ــد، مشــاوره کنی ســرطان پروســتات را افزایــش مــی دهن

درمــان : گزینــه هــای درمانــی بــرای ســرطان پروســتات بــه عوامــل متعــددی مانند ســرعت رشــد ســرطان، 
ــان  ــا درم ــه ممکــن اســت شــامل جراحــی ی ــدن  بســتگی دارد ک ــی ب ــزان گســترش آن و ســلامت کل می

دارویــی شــود .
 


