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 عنوان

 

 مبارزه با سرطان ملی پویش
 

 1403ماه  هفتم بهمنتا  یکم
 )و بهمن ماه(

 
 1403شعار مناسبت سال 

 

 
“Hand in hand to prevent and fight cancer “ 

 

 " دست در دست هم برای پیشگیری و مبارزه با سرطان " 

 
 

 
 گروه پیشگیری و کنترل بیماری های غیر واگیر

 گروه آموزش و ارتقای سلامت

 

 
 معاونت بهداشت دانشگاه علوم پزشکی اراک

 1403دی ماه 
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 بسمه تعالی
 

 :مقدمه 
دهد که در صورت تشخیص به موقع و زودهنگام، در جهان رخ می ها موردسرطان در ایران و میلیون سالانه هزاران مورد ابتلا به

 تومور در مراحل اولیه و محدود بوده، در نتیجه درمان آن آسان تر و امکان کنترل و بهبود کامل آن بسیار زیاد است. 

میلیون نفر  25میلادی به حدود  2030وده است که تا سال میلیون نفر ب 14میلادی،  2012میزان بروز سالیانه سرطان در سال 

 8خواهد شد. همچنین عدد مرگ و میر سالیانه از دو برابر خواهد رسید یعنی ظرف مدت کوتاهی بروز سرطان نزدیک به 

 د.دهدرصد از این افزایش در کشورهای در حال توسعه رخ می70رسد.میلیون نفر می 13میلیون نفر در همین مدت به 

شوند که می (1397بر اساس اخرین گزارش ملی برنامه ثبت سرطان سال (نفرمبتلا به سرطانهزار  140در ایران سالانه بیش از 

 هزار نفر خواهد رسید.  160خورشیدی( به بیش از  1409میلادی ) 2030این عدد تا سال 

 از:ترین دلایل برای افزایش بروز سرطان در ایران و جهان عبارتند مهم

 یابد(افزایش امید به زندگی و تعداد سالمندان )چرا که بروز سرطان با افزایش سن، افزایش می◄

 تغییر در شیوه زندگی مانند افزایش مصرف دخانیات، غذاهای چرب و پرکالری و کم تحرکی◄

 های فسیلیمحیطی مانند افزایش مصرف سوخت عوامل◄

را جزو اولویت های  آنرا به عنوان یک معظل بهداشتی در سطح جهان معرفی می کند و مبارزه بادغدغه ای که امروزه سرطان 

رشد رو به افزایش تعداد مبتلایان به این بیماری در سطح جهان و به خصوص در کشور ما می ،می دهند    بهداشتی درمانی قرار 

می       نفر نیزبه کام مرگ هزار 56ز ا فزوده و بیشاران سرطانی مورد به خیل بیما هزار 140به طوری که سالیانه بیش از  .باشد

سرطان در کشور وجود دارد . لذا با توجه به ضرورت پیشگیری و کنترل  مبتلا بهبیمارهزار نفر 300در حال حاضر بیش از  .روند 

لیل اهمیت و ابعاد موضوع از سوی عنوان روز جهانی مبارزه با سرطان نامگذاری گردیده است که به ده بهمن ماه ب 15سرطان 

 بهمن ماه بعنوان هفته  15تا 8وزارت بهداشت 

وتلاش کلیه واحد های ذیربط و مجموعه  است که ضروری است با همت درنظر گرفته شده  مبارزه با سرطان ملی پویش 

 همکاران مناسبت مذکوربه اجرا در آید .
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 میت موضوع :اه

 ا،از مهم ترین بیماری های غیرواگیر هستند که بار بیماری عمده ای را به جامعه تحمیل می کنند.سرطان ه

شییایع سرطان بعد از بیماری  سرطان یکی از عوامل اصلی بروز مرگ و میر در جهان امروز است. مییل  مییین عا های قلبی عروقی دو

هییای تنهایی بیش از بیمارییافته است و بههای کمتر توسعهیافته و سومین عامل مرگ در کشورمرگ و میر در کشورهای توسعه

مییرگ  10طوری که اگر اقدامات پیشگیرانه انجام نشود در کشاند. بهایدز و مالاریا افراد را به کام مرگ میسل، سال آینده شاهد 

بیییش از  میلیون نفر در جهان خواهیم بود. 85و میر بیش از  مییل  سییر د 12در حال حاضر سرطان ، عا هییادر سرتا مییرگ  صیید از  ر

مییاری سییبی بی ثییرات  جهان و ایران است که در سال های آینده با افزایش متوسط سنی جمعیت ، کنترل ن فییزایش ا یییر و ا هییای واگ

سییتیم  ییین در .عوامل خطر محیطی ،آلودگی هوا و سایر ریسک فاکتور های کارسینوژنیک ، با بروز بیشتر سرطان ها رو به رو ه وا

مییی 11ملیون نفر در دنیا با سرطان زندگی می کنند سالانه بیش از 25یش از حالی است که ب بییتلا  مییاری م ییین بی بییه ا فییر  یییون ن مل

تیید7شوند و  سییال  .ملیون مرگ ناشی از سرطان اتفاق می اف تییا  فییوق  مییار  شییود آ مییی  نییی  بییه 2030پیییش بی ییی   بییه ترت میییلادی 

 فزایش موارد در کشورهای در حال توسعه خواهد بود.ملیون نفر برسد که رشد عمده موارد سرطانی به علت ا17،27،75

 

شییور،  عامل مرگ و میر است  دومیندر ایران سرطان  یییت ک سییالمندی در جمع صیید  فییزایش در نییدگی و ا بییه ز ییید  که با افزایش ام

نییده سییرطانپیشرفت علم و فناوری پزشکی و دور شدن سبک زندگی از محیط پاک و بدون آلای صیینعتیهای  مییی زای  ظییار  رود انت

هییای ه آینده به دو برابر افزایش یابدموارد بروز سرطان در دو ده .بنابراین نظام مراقبت موارد سرطانی به عنوان یکی از اولویت 

 اصلی نظام بهداشتی درمانی مطرح است .

 اقدام زیر است: با توجه به رشد صعودی تعداد مبتلایان به سرطان،کنترل سرطان یک اولویت بهداشتی ودر گرو چهار

 (Preventionپیشگیری )  ◄

 (Early detectionتشخیص زودرس ) ◄

 (Diagnosis and treatmentتشخیص ودرمان ) ◄

 (Pallitive careمراقبت تسکینی ) ◄

 زودرس در اولویت است.دنیا با توجه در تمام نطام های بهداشتی به برآورد هزینه اثربخشی ،پیشگیری وبعد از آن تشخیص 

با دانش می شوند. زمان فعلی ، تدوین برنامه های ملی پیشگیری و کنترل سرطان ها از ضرورت های بهداشتی هر جامعه ای محسوبلذادر

فعلی بشر ،پیشگیری از بروز سرطان ها با کنترل عوامل خطر مقدور وتشخیص زودرس با هدف درمان قطعی در مورد بسیاری از سرطان ها 

زده می شود که بیش از یک سوم تمام موارد سرطان ها قابل پیشگیری ویک سوم دیگر به شرط تشخیص  امکان پذیر است.تخمین

 زودهنگام ،بالقوه درمان پذیر می باشند.

 شرح وضعیت موجود :
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یع در زنان و اسرطان ش پنج  1397مبتلا به سرطان در سال جدید آخرین گزارش کشوری ثبت موارد بر اساس نتایج حاصله از 

 بشرح ذیل است :مردان کشور 

  زنان :

معده-5پوست)غیرملانوما( -4کولورکتال-3تیرویید غدد-2پستان -1  

 مردان :

 مثانه  -5کولورکتال - 4معده -3-پوست)غیرملانوما(-2پروستات -1

در زنان و سرطان شایع  پنج 1397مبتلا به سرطان در سال جدید از آخرین گزارش کشوری ثبت موارد بر اساس نتایج حاصله 

 مردان استان مرکزی بشرح ذیل است :

 زنان:

سرطان ها با منشاء نامشخص-5تیرویید  غدد-4پوست)غیرملانوما(  -3کولورکتال -2پستان-1  

 مردان:

 پروستات -5کولورکتال -4مثانه – 3معده -2پوست)غیرملانوما( -1

 : هداف بزرگداشت این مناسبتا

 کلی : هدف

 ارتقاء سطح سلامت مردم از طریق برنامه های پیشگیری و کنترل سرطان

 اهداف اختصاصی :

 افزایش آگاهی و همکاری مسئولین استانی و شهرستانی در اجرای برنامه پیشگیری و کنترل سرطان -1

های مردمی  و دیگر گروهرطان مبتلا به س آگاهی و همکاری تشکل های غیردولتی نظیر انجمن حمایت از بیمارانافزایش  -2

 نظیر رابطان بهداشت

 ذیل : پرسش هایافزایش آگاهی عموم جامعه در خصوص -3

 به چه اطلاعاتی درباره سرطان نیاز داریم؟الف(

 آیا سرطان قابل پیشگیری است؟ ب(

 آیا در سرطان ها روش تشخیص زودرس وجود دارد؟ ج(

 درمان هستند؟ ها قابل د(آیا در صورت تشخیص زودرس ،سرطان
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 ذ(چه اقدامی می توان در راه مبارزه با سرطان انجام داد؟

 ر(حقوق شهروندی از نظر پیشگیری ومراقبت سرطان چیست؟

 ز(باورهای نادرست در مورد سرطان چیست؟

 ژ(چگونه باورهای نادرست امر مبارزه با سرطان را مشکل می سازد؟

 چیست؟ف(راه اصلاح باورهای نادرست در مورد سرطان 

 افزایش آگاهی عموم جامعه در خصوص عوامل بوجود آورنده سرطان و چگونگی پیشگیری از آن شامل :-4

 الف(عوامل ژنیتکی: 

سابقه ابتلابه سرطان هایی نظیر  که خانواده هاییافراد  درضرورت تشخیص زود هنگام و انجام آزمایشات تشخیصی [

 .]ه ،پروستات ، ریه ، تخمدان و سرطان خون در افراد خانواده خویش داشته اندکولون)روده بزرگ ( ، معد،سرطان پستان

 : عوامل خارجیب(

( عوامل سرطان زای فیزیکی نظیر اشعه ایکس در مراکز رادیولوژی ، اشعه موجود در بعضی مشاغل نظیر جوشکاری ،اشعه 1ب/

 ماوراء بنفش خورشید

در  موجوددر تماس با مواد رنگرزی ، نقاشی ، ساختمان سازی ،مواد شیمیایی  ( عوامل سرطان زای شیمیایی نظیر شاغلین2/ب

توتون ،مواد شیمیایی موجود در الکل ، مواد مخدر و داروها ،مواد شیمیایی موجود در برخی مواد غذایی مانند غذاهای دودی ، 

 انواع شور و...

 دزو ای BوC( عوامل سرطان زای بیولوژیکی نظیر ویروس هپاتیت 3ب/

 شیوه زندگی مشتمل بر استعمال دخانیات ،کمبود فعالیت بدنی ، نوع تغذیه و...ج ( 

افزایش آگاهی عموم جامعه در خصوص علائم هشدار دهنده سرطان و مراجعه به پزشک به محض مشاهده هر کدام از علائم -5

 نظیر :

 ماه بهبودی نیابد  3زخمی که حداکثر تا ◄

 لبروز تغییرات واضح در خا ◄

 )اسهال یا یبوست (به مدت طولانی تغییر در اجابت مزاج◄
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 به خصوص در پستان  ی بدنوجود توده و یا سختی در هر جا ◄

 هفته  سهسرفه بیش از  نطولانی شد◄

 گرفتگی وخشونت صدا بیش از سه هفته◄

 دل درد وسنگینی سردل همراه با کاهش وزن یا اشکال در بلع غذا ◄

 دلیل وزن  کاهش قابل توجه وبدون◄

 خونریزی غیرطبیعی از پوست ومخاط یا وجود خون در ترشحات بدن مثل خلط وادرار◄

 افزایش آگاهی عموم جامعه در خصوص روش های تشخیص زود هنگام سرطان: -6

تشخیص زودهنگام یک سرطان به معنای تشخیص آن سرطان در مرحله ای است که هنوز محدود )لوکالیزه(وکوچک است 

 مال درمان قطعی آن زیاد است .دو شیوه کلی برای تشخیص زودهنگام ،آموزش وغربالگری است:واحت

خصوص در جمعیت در معرض خطر ،همین طور ه آموزش به منظور افزایش آگاهی در مورد علایم ونشانه های اولیه سرطان ب-1

 ت.در بین پزشکان سطوح اولیه مراقبت های بهداشتی ،پرستاران وپیراپزشکان اس

بالینی برای جمعیت بی علامت اما در معرض خطر بیماری انجام می شود تا غربالگری فرایندی است که در آن یک آزمایش -2

 امکان تشخیص قبل از بروز علایم بیماری فراهم شود.

سییبت ادر حال حاضر با وجودی که عدد خام مرگ و میر ناشی از سرطان لییی ن طییور ک بییه  مییا  کییه از ها افزایش یافته است ا فییرادی 

مییی از سرطان فوت می سییت. نی تییه ا کییاهش یاف پیییش،  هییه  سییه د بییا  سییه  کنند با در نظر گرفتن جمعیت و تعداد موارد ابتلا، در مقای

نییوز  درصد40با تشخیص سرطان تحت درمان هستند، پنج سال زنده خواهند بود و بیش از  هافرادی که امروز سییال ه عیید از ده  ب

 سال گذشته شده است.  30بقای ده ساله برای سرطان دو برابر  کنند. متوسط میزانزندگی می

بییر درمان مهم قییای ترین دلیل بهبود در بقای بیماران، علاوه  مییردم و ارت گییاهی  فییزایش آ سییت، ا شییده ا یییدا  کییه پ مییوثرتری  هییای 

نییدن درروش نییده ما شییخیص  های تشخیص زودهنگام است. حتی برای کسانی که احتمال بهبودی آنها کم است، شانس ز مییان ت ز

 زودتر، بیشتر خواهد بود. دو جزء اصلی در برنامه تشخیص زودرس سرطان وجود دارد: تشخیص زودهنگام و غربالگری.

 گری چیست؟تفاوت تشخیص زودهنگام و غربال

 

یییم معنای تشخیص زودهنگام این است که ما به عنوان ارائه دهنده خدمات سلامتی در سطح شبکه بهدا شییور، علا مییانی ک شییتی در

بییین ارزیابیهشداردهنده سرطان را بدانیم تا در زمان ارزیابی صییل  گییر های دوره ای، اگر فردی را بررسی کردیم و یا در فوا هییا ا

لییه  تییا در مرح شیییم  شییته با هییم را دا یییر م فردی با این علایم مراجعه کرد، آمادگی شناسایی این علایم و جدا کردن موارد مهم از غ

 ی موارد مهم را برای اقدامات تشخیصی کامل تر به مراکز سطح بالاتر و مجهزتر معرفی کنیم. بعد
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ای برای سرطان ندارند اما به دلیل شرایط جنسی )مثلا اما معنی غربالگری این است که در افرادی که هیچ علامت هشداردهنده

طان هستند، اقدامات تشخیصی را انجام دهیم. بسیاری از سرطان پستان( یا سنی خاص )مثلا سن بالا( بالقوه در معرض سر

های پستان، دهانه رحم شوند که از جمله آنها سرطانمی  های تکمیلی تشخیص داده ها تنها با معاینه پزشکی و آزمایشسرطان

یی بیماری احتمالی است. غربالگری به معنی شناسا و روده بزرگ هستند. غربالگری به عنوان بخشی از برنامه تشخیص زودرس

ناشناخته با استفاده از معاینه و آزمایشات ساده در فردی است که هنوز علائم ندارد. در یک برنامه ملی مبارزه با سرطان، بعد از 

 . گیرندی، افراد تشخیص داده شده تحت درمان مناس  قرار میگرغربال

ی به اهمیت تشخیص زود هنگام از راه آشنایی با علایم مشکوک های بهداشتلازم است هم بیمار و هم ارائه دهندگان مراقبت

 شود.بند باشند که منجر به بهبود نتیجه و کاهش اتلاف منابع  های غربالگری سرطان پایسرطان همچنین انجام فعالیت

هدف شناسایی و سرطان روده بزرگ )کولورکتال(، پستان و دهانه رحم )سرویکس(،  در برنامه تشخیص زودهنگام و غربالگری

ثبت بیماران مشکوک یا مبتلا به این سرطان ها و سپس ارائه خدمات مناس  در سطوح مختلف شبکه بهداشتی درمانی همچنین 

 ساماندهی درمان و مراقبت بیماران است. 

 

 :سرطان روده بزرگ
 

کند که از غشا یا اپی تلیوم طبیعی اتی بروز میای است و در اثر مجموعه تغییربروز سرطان روده بزرگ یک فرآیند چند مرحله

رود. در مرحله بعدی زواید قارچ مانندی به نام پولیپ های غیرطبیعی میداخل روده شروع شده و به سمت تکثیر سلول

ه در کند. چون این فرآیند شامل ایجاد تغییرات ژنتیک متعددی است کآدنوماتوز اتفاق می افتد و سرانجام بدخیمی بروز می

های زمانی زیادی وجود دارد. علت طول یک دوره چندساله رخ می دهد، برای عوامل مختلف تأثیرگذار بر این فرآیند، فرصت

بروز پولیپ و سرطان بیشتر به دلیل شیوه زندگی نامناس  است که ممکن است در یک زمینه ژنتیکی، تاثیرگذاری آنها بیشتر 

 در درصد اندکی از موارد در ایجاد سرطان روده بزرگ نقش دارند. های ارثی نیزشود اما برخی بیماری
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 :بزرگ  سرطان روده دراصول خود مراقبتی 
 

برای آموزش خود مراقبتی به افراد شرکت کننده در برنامه های پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان ها دو اصل مهم باید 

 آموزش داده شود:

 :گیری از سرطانراه های پیش .1

به طور کلی باید به افراد آموزش داده شود که سرطان بر خلاف تصور عام، یک بیماری قابل پیشگیری است به ◄

 درصد سرطان ها قابل پیشگیری اند. 40طوری که بیش از 

آن کدامند برای پیشگیری از سرطان روده بزرگ باید بدانیم که علل ایجاد کننده سرطان و راه های دوری کردن از ◄

 همچنین چه عواملی اثر محافظتی در برابر این سرطان دارند.

 علایم هشدار دهنده سرطان: .2

با شناخت علایم هشداردهنده سرطان روده بزرگ و مراجعه به موقع به خانه ها و پایگاه های بهداشت می توان ◄

 .ضایعات پیش سرطانی را پیش از تبدیل شدن به سرطان، زودتر تشخیص داد

 :و پیشگیری از  آن عوامل خطر سرطان روده بزرگ
 

ترین اصول اولیه مبارزه با سرطان روده بزرگ، انجام اقدامات پیشگیرانه است بنابراین لازم است در خصوص عوامل  یکی از مهم

 و خانواده وی داده شود.  خطر ایجاد کننده این سرطان و راه های پیشگیری و کنترل این عوامل آموزش های لازم به بیمار

 :توان به دو دسته غیرقابل اصلاح و قابل اصلاح تقسیم کردعوامل خطر سرطان روده بزرگ را می

 عوامل غیرقابل اصلاح عبارتند از: 

 افزایش سن-1

 یا سرطان روده بزرگ سابقه خانوادگی پولیپ-2

( یا سرطان Familial Adenomatosis Polyposis, FAP)  های آدنوماتوز فامیلیهای ارثی مانند پولیپبیماری-3

 (Hereditary nonpolyposis colorectal cancerکولون ارثی بدون پولیپوز )

به خصوص در فامیل درجه یک )پدر، مادر، برادر، خواهر یا بنابراین، باید به افراد آموزش داد که اگر فرد مبتلا به سرطان 

فرزندان( یا درجه دو )عمه، عمو، خاله، دایی، پدربزرگ یا مادر بزرگ( دارند باید توجه بیشتری به علایم خود داشته باشند و به 

و سن ابتلای آنها پایین تر )به  هر چه تعداد فامیل مبتلا بیشتر. ارزیابی های بیشتری از جمله روش های غربالگری نیاز دارند

 سال( باشد، میزان خطر بیشتر افزایش می یابد. 50خصوص زیر 
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اما نزدیک به دو سوم افرادی که به سرطان روده بزرگ می شوند، هیچ سابقه خانوادگی ندارند و بسیاری از آنها عوامل خطری 

توان دوری کرد و یا اگر مانند بیماری التهابی روده بزرگ، خطر میتوان اصلاح کرد به این معنی که یا از این عوامل دارند که می

  .های دقیق پزشکی، از بروز سرطان روده بزرگ در آنها جلوگیری کردتوان با بررسیاجتناب ناپذیر باشند، می

دهد و افزایش می (: شامل کولیت اولسراتیو و بیماری کرون، خطر سرطان روده بزرگ راIBDبیماری التهابی روده )-4

یابد و معمولا پس از ده سال از شروع بیماری، به میزان خطر با افزایش طول مدت بیماری التهابی روده بزرگ افزایش می

توان در صورت بروز سرطان در این افراد، آن رسد. با انجام کولونوسکوپی در فواصل مشخص میبیشترین میزان خود می

 را زودتر تشخیص داد.

 
 

شوند، پیش زمینه ایجاد سرطان های آدنوماتوز: در واقع این ضایعات که به نام آدنوم هم نامیده میسابقه فردی پولیپ-5

ای از آدنوماها را دارند، در معرض خطر شوند، اما افرادی که سابقههستند. هر چند بیشترآدنوماها هیچ وقت بدخیم نمی

گیرد. اما امکان بروز ها با کولونوسکوپ، جلوی ایجاد سرطان را میتن این پولیپبالاتر سرطان روده بزرگ هستند. برداش

 مجدد پولیپ و حتی سرطان وجود دارد بنابراین باید پس از برداشتن پولیپ، در فواصل منظم کولونوسکوپی تکرار شود.

  عبارتند از: عوامل خطر قابل اصلاح

های سنگین تواند خطر سرطان روده بزرگ را کم کند. ورزشفعالیت بدنی می فعالیت بدنی ناکافی: هر میزان از-1

مثل دویدن و سبک مثل پیاده روی تند هر دو به سهم خود موثرند حتی اگر در سنین بالای زندگی شروع شوند. 

سطح اه گوارش، کاهش گهای مختلف از جمله کاهش وزن، کاهش ماندگاری مواد غذایی مضر در دستورزش با روش

های مخاطی روده، بهبود عملکرد سیستم ایمنی و متابولیسم اسید انسولین خون و در نتیجه کاهش رشد سلول

 دهد.صفراوی، احتمال سرطان روده بزرگ را کاهش می

شود. وزن زیاد افزایش وزن: چاقی، به ویژه چاقی دور شکم، یک عامل خطر برای سرطان روده بزرگ محسوب می-2

-ای، ظهور پولیپهای رودهتری از انسولین و دیگر عوامل رشد مرتبط است که ممکن است در رشد سلولبا سطوح بالا

های آدنوماتوز و تغییر شکل به بدخیمی دخیل باشند. داشتن یک وزن متعادل فواید متعددی را برای سلامتی به همراه 

های دریافتی و فعالیت بدنی منظم، میزان کالری دارد. همه افراد باید توصیه شوند که وزنشان را از طریق تعادل در

 کنترل نمایند.

یابد و هر چه میزان مصرف الکل: حتی اگر روزانه یک بار الکل مصرف شود، خطر سرطان روده بزرگ افزایش می-3

 شود.بیشتر شود، خطر سرطان روده نیز بیشتر می
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دهد. مواد دنوماتوز و سرطان روده بزرگ را افزایش میهای آدخانیات: مصرف دخانیات از جمله سیگار، خطر پولیپ-4

سرطان زای زیادی در دود سیگار وجود دارند که ممکن است روده بزرگ را از طریق سیستم گردش خون تحت تاثیر 

های سلولی شوند. از زمان شروع مصرف سیگار تا پدیدار شدن افزایش خطر سرطان روده قرار دهند و منجر به جهش

 بکشد. ها طولکن است سالبزرگ، مم

تواند بروز سرطان روده بزرگ را زیاد کند. یکی مقدار مصرف گوشت گوشت قرمز: دو مساله در مورد گوشت قرمز می-5

کنند در مقایسه با گرم گوشت قرمز مصرف می 90تا  80قرمز است ودیگری نحوه پخت آن. افرادی که روزانه بیش از 

در روز، به میزان سی درصد خطر بالاتری برای ابتلا به سرطان روده بزرگ دارند. بنابراین باید گرم  20مصرف کمتر از 

تعادل را در مصرف گوشت قرمز رعایت کرد تا ضمن بهره مندی از فواید آن، از ضررهایش دوری کرد. این میزان برای 

ها خطر گرم از این گوشت 50بیش از های فراوری شده مثل سوسیس و کالباس از این هم کمتر است و مصرف گوشت

دهد. یک رژیم غذایی حاوی گوشت قرمز زیاد با تغییر در ترشح اسیدهای صفراوی یا با سرطان روده بزرگ را افزایش می

دهد. در مورد نحوه پخت هم، افزایش غلظت آهن مدفوع و تولید رادیکال های هیدروکسیل خطر سرطان را افزایش می

مای بسیار زیاد آماده کنیم به ویژه در زمان کباب کردن یا درست کردن همبرگر، خطر سرطان بالاتر اگر گوشت را در د

ای که سرطان زا هستند، های آروماتیک چند حلقههای هتروسیکلیک و هیدروکربنآمین  رود. مواد سرطان زایی مثل می

 در طی پخت گوشت در دماهای بالا تولید می شوند. 

 کنند، بلکه خطر دیگر بیماریو سبزیجات: سبزیجات نه تنها به محافظت در برابر سرطان کمک می مصرف کم میوه-6

مثل کلم بروکلی و گل کلم، اسفناج و  دهند از جمله بیماری های قلبی و سکته مغزی. سبزیجاتیهای مزمن را نیز کاهش می

 تواند خطر سرطان را کاهش دهد. هستند که می، اسید فولیک و فیبر کرفس دارای ترکیباتی ازجمله آنتی اکسیدان

نیز اثرات محافظتی در برابر ابتلا به سرطان  و داروهای ضد التهابی غیر استروئیدی بعضی از داروها از جمله مصرف آسپرین-7

 روده بزرگ دارند.

در خصوص عوامل خطر سرطان روده بنابراین طبق اصول خود مراقبتی، باید به همه افراد حتی افراد با سابقه مثبت خانوادگی، 

 بزرگ و دوری از آنها، آموزش های لازم داده شود.

 :ها علایم پولیپ و سرطان روده بزرگ و تشخیص زودهنگام آن

دومین اصل خود مراقبتی، شناخت علایم مشکوک سرطان روده بزرگ و توجه به آنهاست. به هر حال عده ای در طی زندگی 

جایی که ضایعه پیش سرطانی به نام پولیپ، قبل از بروز  طور که گفته شد، از آن ده بزرگ می شوند اما هماندچار سرطان رو

 سرطان در روده رشد 

می کند می توان با شناسایی علایم مشکوک پولیپ و یا حتی سرطان در مراحل اولیه، جلوی بروز این بیماری را گرفت و آن را 

رد علایم هشدار دهنده بروز سرطان روده بزرگ و نحوه برخوردو اقدامات اولیه در صورت درمان کرد. پس لازم است در مو

 بروز علایم به بیمار و اطرافیان وی آموزش های لازم داده شود.

  

 ترین علایم مشکوک سرطان روده بزرگ عبارتند از:  مهم
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 خونریزی دستگاه گوارش تحتانی در طی یک ماه اخیر 

 ر )با یا بدون اسهال، درد شکم و احساس پر بودن مقعد پس از اجابت مزاج(یبوست در طی یک ماه اخی 

منظور از یبوست، سختی و کاهش تعداد دفعات دفع مدفوع و یا دفع مدفوع خشک است که در طی یک ماه اخیر  

 ایجاد شده باشد. ممکن است بیمار احساس پر بودن مقعد پس از اجابت مزاج را نیز ذکر کند.

هال، افزایش در تعداد دفعات مدفوع است که در طی یک ماه اخیر ایجاد شده است که ممکن است به منظور از اس 

 تنهایی یا به صورت متناوب با یبوست باشد.

 درصد وزن بدن در طی شش ماه همراه با یکی از علایم فوق 10کاهش بیش از  

کنند، آموزش داد که اگر در فواصل برنامه های باید به افرادی که در برنامه تشخیص زودهنگام و غربالگری شرکت می 

تشخیص زودهنگام و غربالگری نیز، این علایم را داشتند زودتر مراجعه کنند. البته در عین حال باید به افراد آموزش داد که 

 بیشتر افرادی که این علایم را دارند سرطان ندارند ولی باید بررسی های بیشتری انجام دهند.

 :پستانسرطان 

دهند و نه سلامت زنان و به ویژه مادران از مفاهیم زیر بنایی در توسعه است. زنان حدود نیمی از جمعیت جهان را تشکیل می

دهند. به این ترتی  وضعیت سلامت ها را براى بهداشت خانواده انجام مىتنها مسئول سلامت خود هستند بلکه بیشترین مراقبت

این موضوع نادیده گرفته شود، سلامتی  سلامت فرزندان، خانواده و جامعه پیرامون آنها دارد و چنانچهزنان تأثیر به سزایی بر 

 .خانواده و جامعه نیز دچار آسی  خواهد شد

های کننده در سلامتی زنان، سرطان پستان است. سرطان پستان بیماری است که در آن، سلولامروزه یکی از عوامل نگران

ترین سرطان درزنان است. در ایران نیز این شوند. در اکثر کشورهای دنیا سرطان پستان شایعتان ایجاد میبدخیم در بافت پس

 است. های خانم ها قراردارد و بروز آن در حال افزایشبیماری در صدرسرطان

 

 :سرطان پستان  دراصول خود مراقبتی 
ای پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان ها دو اصل مهم باید رای آموزش خود مراقبتی به افراد شرکت کننده در برنامه هب

 آموزش داده شود:

 راه های پیشگیری از سرطان .1

به طور کلی باید به افراد آموزش داده شود که سرطان بر خلاف تصور عام، یک بیماری قابل پیشگیری است به  

 درصد سرطان ها قابل پیشگیری اند. 40طوری که بیش از 

سرطان پستان باید بدانیم که علل ایجاد کننده سرطان و راه های دوری کردن از آن کدامند  برای پیشگیری از 

 همچنین چه عواملی اثر محافظتی در برابر این سرطان دارند.
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 علایم هشدار دهنده سرطان .2

ضایعات  با شناخت علایم هشداردهنده سرطان پستان و مراجعه به موقع به خانه ها و پایگاه های بهداشتی می توان 

 پیش سرطانی را پیش از تبدیل شدن به سرطان، زودتر تشخیص داد.

بر این مبنا زنان باید به مشارکت در برنامه های غربالگری و تشخیص زودهنگام سرطان پستان ترغی  شوند و به  

 شبکه بهداشتی مراجعه کنند.

 ( به آنها آموزش داده شود.SBEنحوه انجام خودآزمایی پستان ) 

  نظیرمعاینات های معمولسالم،انجام مراقبت زندگی شیوه رعایت ضمن پستان خطرسرطان کاهش راه بهترین 

  

 و انجام ماموگرافی در صورت نیازبه ویژه در افراد پرخطر است. ایدوره 

 

 :عوامل خطر سرطان پستان و پیشگیری از  آن
 

ی زندگی خود ایجاد کند. افراد در راتی را در شیوههای مزمن، تغییتواند برای کاهش خطر سرطان و دیگر بیماریهرکسی می

معرض خطر باید به خاطر داشته باشند که ترکیبی از عوامل برای ایجاد سرطان لازم است از جمله عوامل ژنتیک، محیطی و 

توانند افراد می توانند اصلاح شوند و بعضی دیگر خارج از اراده افراد هستند بنابراینی  زندگی. بعضی از این عوامل میشیوه

هایی را برای کاهش خطر بیماری بردارند. خوشبختانه بیشتر عوامل خطری که سب  سرطان پستان می شوند قابل اصلاح قدم

 هستند.

 

 :عوامل خطر غیر قابل اصلاح

 سن بالا ▪

 های ژنیسابقه خانوادگی و جهش ▪

 سال 11سن قاعدگی کمتر از  ▪

 سال  54سن یائسگی بالای  ▪

 ی و قومیی نژادزمینه ▪

 وضعیت اقتصادی و اجتماعی بهتر ▪

 سابقه هیپرپلازی )رشد بیش از حد سلول ها( در پستان ▪
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o عوامل خطر قابل اصلاح: 

 30( بالای BMIنمایه توده بدنی ) ▪

 الکل ▪

 سن بالای مادر در زمان اولین تولد  ▪

 مواجهه با اشعه  ▪

 های ضدبارداری خوراکیقرص ▪

 ئسگیپس از یا HRTهورمون درمانی جایگزین  ▪

 های اشباع شدهمصرف بالای چربی ▪

o ترین توصیه های خود مراقبتی برای پیشگیری از سرطان پستان عبارتند  بر مبنای عوامل خطری که در بالا گفته شد، مهم

 از:

 وزن متعادلی داشته باشید.  ▪

ها پرهیز کنید یا وکنسرو حاوی موادنگهدارنده،ترشی وآماده زده کرده،نمک پرچرب وسرخ غذاهای ازمصرف ▪

 مصرف آنها را کاهش دهید.

 ها سب آنتی اکسیدان توانندباافزایش سطحماهی را بیشتر مصرف کنید چرا که می وگوشت میوه،سبزیجات، غلات ▪

 شوند. بروز سرطان کاهش

 دقیقه در روز فعالیت ورزشی داشته باشید.  30حداقل  ▪

 از مصرف الکل و سیگار پرهیز کنید.  ▪

 بودن فرزند شیرخوار، شیردهی از پستان را مورد توجه قرار دهید.  در صورت دارا ▪

 های ضدبارداری خوراکی مشورت کنید. ی خطرات و مزایای مصرف قرصیا مرکز بهداشتی دربارهبهداشت با خانه  ▪

 های جایگزین یائسگیی خطرات و مزایای حاصل از مصرف هورمونیا مرکز بهداشتی درباره بهداشت با خانه ▪

 ورت کنید.شم
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 :علایم سرطان پستان و تشخیص زودهنگام آنها

o یم پستان عبارتند از:خترین علایم ضایعات خوش خیم و بد مهم 

 توده پستان یا زیر بغل ▪

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

 تغییرات پوستی پستان شامل هر یک از موارد زیر: ▪

 لیپوست پرتغا ✓

 اریتم یا قرمزی پوست ✓

 زخم پوست ✓

 پوسته پوسته شدن و اگزمای پوست ✓

 تغییرات نوک پستان )فرورفتگی یا خراشیدگی( ✓

 ترشح نوک پستان که دارای هر یک از خصوصیات زیر باشد: ▪

 از یک پستان باشد )و نه هر دو پستان( ✓

 از یک مجرا باشد )و نه از چند مجرا( ✓

 شدترشح خود به خودی و ادامه دار با ✓

 در هنگام معاینه ترشح وجود داشته باشد  ✓

 سروزی یا خونی باشد ✓

ترین توصیه های خود مراقبتی برای تشخیص زودهنگام سرطان  بر مبنای علایمی که در بالا گفته شد، مهم ✓

 پستان عبارتند از:

ی شتی دربارهیا مرکز بهدا بهداشت  ی خانوادگی قوی از سرطان پستان یا تخمدان دارید، با خانهاگر سابقه ✓

 های ژنتیک یا درمان پیشگیرانه صحبت کنید. های غربالگری خاص، انجام تستگزینه

های خود دیدید به ای مشکوک یا تغییرات پوستی را در پستانعلایم سرطان پستان را بشناسید و اگر توده ✓

 مرکز بهداشتی درمانی مراجعه کنید. 

 دآزمایی پستان را انجام دهید.ماهانه بلافاصله بعد از اتمام قاعدگی، خو ✓
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 :سرطان دهانه رحم
 

های غیرطبیعی در دهانه رحم، یعنی در افتد که سلول( یا دهانه رحم هنگامی اتفاق میCervixسرطان سرویکس )

ت یابند. یکی از موارد قابل توجه درباره سرطان دهانه رحم این اسشوند و گسترش میتولید می  بخش پایینی رحم،

کند. اگر سرطان دهانه رحم زود پیدا شود، بسیار معالجه پذیر خواهد که نوعی ویروس اکثر موارد آن را ایجاد می

 .بود

 

 

 

 

رطان دهانه رحم چهارمین سرطان شایع زنان و هفتمین سرطان شایع در بین هر دو جنس در جهان است. سرطان دهانه رحم  س

رود و در اکثر موارد در مراحل بسیار پیشرفته کشورهای درحال توسعه به شمار میترین علت مرگ ناشی از سرطان در  مهم

شود. خوشبختانه میزان بروز سرطان دهانه رحم در ایران پایین است اما به نظر می رسد بروز آن در سال های تشخیص داده می

 آینده افزایش یابد. 

های موثر غربالگری اری است. در کشورهای پیشرفته که برنامهشاخص مهمی در کنترل این بیم،نسبت مرگ و میر به بروز 

کند در حالی که وجود دارد بیشتر بیماران در مراحل اولیه تشخیص داده شده و درمان بیماران از مرگ و میر آنان جلوگیری می

دلیل عدم درمان به موقع و یا  کنند و معمولا بهدر کشورهای در حال توسعه، این بیماران در مراحل بسیار پیشرفته مراجعه می

 کنند.های مناس  بیماران مدت کوتاهی پس از تشخیص فوت میعدم دسترسی به درمان

 :سرطان دهانه رحم دراصول خود مراقبتی 
 

ید برای آموزش خود مراقبتی به افراد شرکت کننده در برنامه های پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان ها دو اصل مهم با

 آموزش داده شود:

 راه های پیشگیری از سرطان .1

به طور کلی باید به افراد آموزش داده شود که سرطان بر خلاف تصور عام، یک بیماری قابل پیشگیری است به  

 درصد سرطان ها قابل پیشگیری اند. 40طوری که بیش از 
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طان و راه های دوری کردن از آن کدامند برای پیشگیری از سرطان دهانه رحم باید بدانیم که علل ایجاد کننده سر 

 همچنین چه عواملی اثر محافظتی در برابر این سرطان دارند.

 علایم هشدار دهنده سرطان .2

با شناخت علایم هشداردهنده سرطان دهانه رحم و مراجعه به موقع به خانه ها و پایگاه های بهداشتی می توان  

 داد. سرطان، زودتر تشخیصضایعات پیش سرطانی را پیش از تبدیل شدن به 

بر این مبنا زنان باید به مشارکت در برنامه های غربالگری و تشخیص زودهنگام سرطان دهانه رحم ترغی  شوند و به  •

 شبکه بهداشتی مراجعه کنند.

و در  یادوره نظیرمعاینات های معمولسالم،انجام مراقبت زندگی شیوه رعایت دهانه رحم،ضمن خطرسرطان کاهش راه بهترین

 به ویژه در افراد پرخطر است. صورت نیاز اقدامات غربالگری

 :عوامل خطر سرطان دهانه رحم و پیشگیری از  آن
o  ابتلا به عفونت ویروس پاپیلومای انسانی(HPV) 16های ترین علت شناخته شده سرطان دهانه رحم است)زیر گونهمهم 

در  HPVهای تشخیصی عفونت روند(  به همین دلیل تسترطان دهانه رحم به شمار میشایع ترین انواع مرتبط با س 18و 

های نوین و اثر بخش در پیشگیری از های غربالگری همچنین واکسیناسیون بر ضد این ویروس به عنوان روشبرنامه

های نوین تشخیصی می وشسرطان دهانه رحم شناخته شده اند. امروزه با توجه به سیر شناخته شده بیماری و معرفی ر

 توان از بروز سرطان دهانه رحم پیشگیری کرد. 

o :سایر عوامل خطر سرطان دهانه رحم عبارتند از 

 شروع فعالیت جنسی در سنین پایین 

 سطح اجتماعی و اقتصادی پایین 

 زایمان 

 مصرف سیگار  

 شرکای جنسی متعدد 
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 (HIVویروس نقص ایمنی انسانی ) 

 ی ایمنیکننده استفاده از داروهای سرکوب 

 ایعوامل تغذیه 

 های ضد بارداری خوراکی قرص 

 ترین توصیه های خود مراقبتی  برای پیشگیری از این سرطان، عبارتند از:  بر این مبنا مهم 

 داشتن فقط یک شریک جنسی 

 تاخیر نخستین نزدیکی جنسی تا سنین بالاتر 

 های آمیزشیجلوگیری از ابتلا به بیماری 

 گار و دخانیاتسی عدم استعمال 

 رعایت بهداشت جنسی 

 استفاده از کاندوم حین نزدیکی 

 های رحمیدرمان عفونت 

 عدم استفاده از مشروبات الکلی 

 مصرف زیاد میوه و سبزیجات 

 داشتن فعالیت بدنی منظم 

 :آنها علایم سرطان دهانه رحم و تشخیص زودهنگام

 ترین علایم سرطان دهانه رحم عبارتند از: مهم

 ی غیر طبیعی واژینال )از جمله پس از نزدیکی جنسی، در فواصل دوره های قاعدگی و پس از یائسگی(خونریز◄

سییتند ترشحات بدبوی واژینال )تومورهای بزرگ می◄ بییدبو ه توانند دچار عفونت شده و ترشحات غیرطبیعی واژینال که گاهی 

 .طبیعی بروز نمایند(ایجاد کنند. گاهی ممکن است این ترشحات قبل از بروز خونریزی غیر

 درد هنگام نزدیکی جنسی◄

 اما به جز علایم بالا، سرطان دهانه رحم ممکن است طیفی از علایم دیگر را داشته باشد: 

 بدون علامت: سرطان دهانه رحم تا زمانی که پیشرفت نکرده دراغل  زنان بدون فعالیت جنسی کاملاً بدون علامت است.◄

های مجاور و یا درگیری پارامترهای رحم ایجاد ار پیشرفته دردهای لگنی در اثر فشار تومور به اندامدردهای لگنی: در موارد بسی

 شوند.
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مییاری ◄ ئییم بی شییرفته از علا مییوارد پی علائم فیستول: ندرتاً خروج ادرار یا مدفوع از واژن به سب  فیستول ناشی از رشد تومور در 

 است.

تییی  همبر مبنای علایمی که در بالا گفته شد، م خییود مراقب هییای  حییم ☻ترین توصیه  نییه ر سییرطان دها گییام  شییخیص زودهن بییرای ت

 عبارتند از:

 علایم سرطان دهانه رحم را بشناسید و اگر علایم مشکوک را داشتید به مرکز بهداشتی درمانی مراجعه کنید. 

 در برنامه تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان دهانه رحم مشارکت فعال داشته باشید.☻

 :پیشگیری از سرطان؛سرطان پوست

پوست بزرگترین اندام بدن است و از بدن در برابر گرما، نورخورشید، صدمات، عفونت ها محافظت می کند. همچنین پوست به 

کمک می کند سرطان پوست از شایع ترین سرطان های  Dکنترل درجه حرارت بدن و به ذخیره نمودن آب،  چربی و ویتامین 

( BCCنسان است. این سرطان انواع مختلفی دارد ولی به طور کلی سه نوع آن از بقیه شایع ترهستند؛ سرطان سلول پایه ای)ا

 (و ملانوم (SCCسرطان سلول سنگفرشی 

 :انواع سرطان پوست

   :(BESAL CELL CARCINIMAسرطان سلول پایه ای )-1

ست .این ضایعات معمولا به شکل برجستگی پوستی قرمز و اپوستی  نسرطا شایع ترین نوع BCCسرطان سلول پایه ای و یا 

با حاشیه مروارید مانندی هستند که با گذر زمان خوب نمی شوند. این نوع سرطان پوست بیشتر در نواحی آفتاب مانند سر  براق

گر را درگیر می کند. با این رشد بسیار کندی دارد و به ندرت اعضای دی BCCو گردن و گاهی اندام ها و تنه دیده می شود. 

حال ممکن است با تهاجم موضعی به بافت های  اطراف سب  تخری  آنان شود. برای مثال ممکن است موج  شود که فرد 

 .قسمتی از بینی یا گوش خود را از دست بدهد. لذا تشخیص به موقع و درمان آن اهمیت دارد

 : ASQUAMOUS CELL CARCINOMسرطان سلول سنگفرشی )-2

سرطان سلول های سنگفرشی دومین نوع شایع  سرطان های پوستی است وبیشتر در نواحی  لبها، بینی و دهان دیده می شود. 

این نوع سرطان پوست می تواند ریشه دوانده و اعضای دیگر را هم درگیر نماید . به همین دلیل تشخیص و درمان به موقع آن از 

 اهمیت زیادی برخوردار است.

 : ( MALIGNANT MELANOMA)وم بدخیم ملان-3

لانوم بدخیم و یا به طور خلاصه ملانوم ،وخیم ترین  نوع سرطان پوست است و می تواند در هرقسمتی از پوست بدن یا در م

نزدیکی یک خال پوستی  ایجاد شود. این نوع سرطان پوست ازسلول های رنگدانه ای تشکیل می شود و در نتیجه معمولا قهوه 

ا مشکی رنگ  است هر چند ممکن است به رنگ های دیگر نظیر قرمز یا سفید هم دیده می شود. ملانوم می تواند به ای و ی

سرعت در بدن پخش شده و تقریبا  هر عضوی از بدن را گرفتار نماید. جهت تشخیص به موقع این سرطان و جلوگیری از 

یره رنگ بدن ابتدا توسط خود فرد و در صورت نیاز توسط پزشک عواق  وخیم بعدی آن لازم است که تمامی خال ها و نقاط ت

 مورد بررسی قرار گیرند.



20 

 

 

 :وامل خطر زای سرطان پوستع

 برخی عوامل باعث افزایش احتمال بروز سرطان پوست می شوند که این جا به طور خلاصه به برخی از آنها اشاره می شود: 

 : UVاشعه ماورا بنفش 

مپ های خورشیدی یا دستگاه های مخصوص برنزه کردن ساطع می شود. هر چه پوست مدت زمان از خورشید ،لا UVاشعه 

 50بیشتری در معرض این اشعه قرار گیرد. احتمال بروز سرطان در آن بیشتر  می شود. بیشتر سرطان های پوست بعد از 

دسته اول کسانی هستند که دارای پوست  می شود.   نوع تقسیم  6سالگی اتفاق می افتند. پوست انسان از نظر مشخصات به 

چشمان آبی یا سبز؛ موهای قرمز و کک و مک های فراوان  هستند. پوست این افراد هیچ گاه برنزه نمی  ،روشن و رنگ پریده 

 شود و آنها همیشه در مجاورت آفتاب دچار آفتاب سوختگی می شوند. 

ندرت  ی یا مشکی و موهای مشکی دارند. این نوع پوست بسیار بهدسته دوم  کسانی هستند که پوست  سیاه، چشمان قهوه ا

 ممکن است دچار آفتاب سوختگی شود. 

بر روی تمام انواع پوست تاثیر می گذارد ولی افرادی که پوست روشن  UVبقیه افراد بین این دو دسته قرار می گیرند .اشعه  

حتی در  UVته اول( در معرض خطر بیشتری هستند.  اشعه وظریف دارند ویا پوست شان در آفتاب به راحتی می سوزد)دس

هوای سرد و یا روزهای ابری نیز ساطع می شود. ومی تواند خطرناک باشد حفاظت از پوست در برابر اشعه ماورا بنفش می تواند 

 تا حدی از میزان بروز سرطان پوست جلوگیری کند. رعایت نکات زیر در این مورد مفید است:

عصر. اما باید توجه کرد که  4صبح  تا  10معرض نورشدید آفتاب قرار نگیرید و به خصوص از ساعت  سعی کنید در ➢

زمینه  Dبه میزان مناس  نور ملایم خورشید به بدن برسد چرا که در غیر این صورت با افزایش احتمال کمبود ویتامین 

 ایجاد برخی سرطان ها فراهم می شود.

طولانی مدت با تابش آفتاب باشید از کرم ضد آفتاب کلاه آفتاب گیر، عینک آفتابی  در صورتی که مجبورید در تماس ➢

 و پوشش مناس  مثل لباس سفید، آستین دار و یقه بلند استفاده کنید.

کسانی که دارای پوست حساس هستند باید دربیرون از منزل از پیراهن آستین بلند، شلوار بلند، کلاه افتابی و عینک آفتابی 

 ده کنند. لباس های که رنگ روشن دارند مناس  تر هستند.استفا

 درصد است استفاده کنید. 100تا  99از عینک های آفتابی که میزان جذب اشعه فرابنفش آنها 

رم یا لوسیون ضد آفتاب که از پوست در برابر تشعشع اشعه ماورا بنفش محافظت می کند کدر صورت حضور زیر آفتاب از 

این حال این کار احتمالا در جلوگیری از بروز ملانوم نقشی ندارد در واقع هر فرد باید هر روز پیش از آن که از  استفاده شود. با

منزل خارج شود از این کرم ها بر روی تماس سطوحی از پوست که در معرض تابش اشعه خورشیدی قرار دارد استفاده نماید. 

 معرض تابش اشعه خورشیدی قرار دارد استفاده نماید. میزان محافظت این کرم ها با معیار پوست که در

سنجیده  می شود که به صورت یک عدد بیان می شود هر چقدر این عدد بیشتر باشد  SPFمیزان محافظت این کرم ها با معیار 

است اما توصیه بیشتر متخصصان پوست  15مناس    SPFآن کرم یا لوسیون سب  حفاظت بیشتر پوست می گردد. حداقل 

 باشد. 30باید بیشتر از  SPFاین است که 
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 در نزدیکی آب، برف و شن باید بیش تر احتیاط نمود زیرا آنها اشعه های مضر خورشید را باز می تابانند.

شود هر روز از کدام ضد آفتاب  اشعه ماورا خورشید حتی در روز های ابری نیز به سطح زمین می رسد. بنابراین توصیه می

استفاده کرده و هر دو ساعت یکبار  آن را تجدید کنید همچنین بعد از شنا و تعرق  زیاد نیز استفاده مجدد از کرم ضد آفتاب 

 لازم است.

ز تن بعد از تماس با نور خوشید دوش بگیرید و عرق موجود روی پوست ، نمک، موادشیمیایی و فراورده های ضد آفتاب را ا

 خود بشویید.

چربی استفاده کنید زیرا لوازم آرایش چرب، منافذ پوستی را می بندند مواد   اگر مرت  آرایش می کنید از لوازم آرابشی بدون

 به هیج عنوان جایگزین کرم های مخصوص ضد آفتاب نیستند. SPFآرایشی دارای 

 

 مپ های فرابنفش پرهیز کنید.از برنزه شدن چه از طریق خوابیدن در برابر نورخوشید یا لا

انواع داروها می تواند پوست را نسبت به آفتاب حساس ترکند. از جمله، برخی آنتی بیوتیک ها مانندخانواده تتراسایکلین ، 

ناپروکسن، داروهای ضد افسردگی، ضد پرفشاری خون، داروهای قلبی  و دیابت  در صورت مصرف این داروها از پوست خود 

 ی به عمل آورید.مراقبت بیشتر

 جوشگاه )جای زخم قبلی( و سوختگی بر روی پوست ➢

 عفونت با انواع خاصی از ویروس پاپیلومای انسانی  ➢

 تماس طولانی با آرسنیک )اغل  در محیط کار( ➢

 التهاب مزمن پوست یا زخم پوست ➢

 )زالی( آلبینیسم ،بیماری هایی که پوست را نسبت به پرتوخورشید حساس می کنند مانند گزرودرما پیگمنتوزوم ➢

 :سندروم خال سلول بازال

 یک بیماری نادر که در آن بیماران مستعد به ابتلا به سرطان پوست و اختلالات عضلانی اسکلتی هستند.

 پرتو درمانی )رادیو تراپی( ➢

 کسانی که تحت رادیو تراپی قرار گرفته اند در معرض ابتلا به سرطان پوست هستند.

 دفاعی( بدن )بر اثر دارو و یا بیماری( تضعیف سیستم ایمنی ) ➢

 سابقه شخصی از یک یا چند نوع سرطان ➢

 سابقه خانوادگی سرطان پوست ➢

 کراتوز آفتابی) شاخی شدن پوست در اثر آفتاب(:

ضایعات پوستی کوچکی هستند که پوسته ریزی داشته و در اثر تماس طولانی با نور خورشید ایجاد می شوند. ممکن  ➢

ت در نواحی دیگر بدن نیز ایجاد شوند . ممکن است این ضایعات پوستی اولین نشانه های سرطان است این ضایعا

تر نیز بروز کند. افراد  نمی شود اما ممکن است در افراد جوا  سالگی ظاهر 40پوست باشند. این ضایعه معمولا بعد از 

زود رس  ضایعات، برای جلوگیری     رمان سفید پوست با موهای بور چشمان روشن بیشتر در معرض خطر هستند. د

 از تبدیل آن ها به سرطان سلول سنگفرشی پوست توصیه می شود.
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 :((Bownبیماری بوون 

نوعی از دلمه های پوسته دار یا ضخیمی است که برروی پوست تشکیل می شود که ممکن است  به سرطان سلول سنگفرشی 

 تبدیل شود.

 :شاخک پوستی

ه شکل یک برآمدگی مخروطی شکل دارای پایه قرمز است که در سطح پوست رشدمی کند. این ضایعه از این ضایعه پوستی ب

کراتین )ماده تشکیل دهنده ناخن(تشکیل شده است. شکل و اندازه این ضایعات بسیار متفاوت است اما بیشتر آنها چند میلیمتر 

ز یاد با آفتاب را دارند دیده می شود ممکن است سرطان  هههستند. این ضایعه معمولا درسفید پوستان مسنی که سابقه مواج

 سلول سنگفرشی پوست در پایه این ضایعات ایجاد شود. 

 :التهاب ل  ناشی از آفتاب )ل  کشاورزان(

آید. وجود می  التهاب ل  ناشی از آفتاب که با کراتوز آفتابی مرتبط است بیماری پیش سرطانی است که معمولا در ل  پایینی به

 اگر این  بیماری درمان نشود امکان دارد به صورت سرطان مهاجم سلول سنگفرشی در آید.

 خال چه زمانی  مشکل ساز می شود؟

تقریبا تمامی انسان ها روی پوست بدن خود خال یا نقاط تیره  رنگ دارند. بیشتر  این خال ها در طی زندگی فرد به شکلی عادی 

طبیعی خود راطی می کنند. این روند تکاملی شامل برجسته شدن وکمرنگ شدن خال به مرور زمان باقی مانده و روند تکاملی 

واز پاک کن کوچکی که روی مداد قرار دارد بزرگ  است. معمولا سطح خال صاف است خال های طبیعی گرد یابیضی شکل بوده

ر احتمال ایجاد شدن ملانوم بدخیم دقیقا بررسی شود. اگر یک خال تغییرات غیر عادی داشته باشد، باید حتما از نظ .تر نیستند

یک دسته از خال .اکثر خال هادر جوانی یا اوائل بزرگسالی  به وجود می آیند. به وجود آمدن خال در بزرگسالی غیر عادی است 

 انی  بشوند.د. خال های آتیپیک سرطانی نیستند، اما امکان دارد سرطننامیده می شو )آتیپیک(ها اصطلاحا غیر معمول

خال های آتیپیک بزرگ تر هستند ،شکل نامنظم تری دارند، حاشیه های شکاف دار یا به تدریج محو شونده ای دارند ،امکان  

دارد مسطح یا  بر جسته بوده یا سطح آنها صاف یا زبر باشد و معمولا دارای چند رنگ هستنداز جمله صورتی، قرمز، برنزی و 

 قهوه ای

بیان می شود که در اینجا به طور  ABCDEاتی که می تواند نشانه سرطانی شدن یک خال باشد به صورت ترین تغییر مهم

 خلاصه به ذکر آنها  می پردازیم:

  (:Asymmetry=Aعدم تقارن)

منظور از عدم تقارن این است که نصف خال با نصف دیگر آن  .بیشتر خال ها حاشیه قرینه و گرد دارند 

)خال های طبیعی متقارن هستند(.اگر یک خال متقارن بودنش را از دست بدهد و دو نیمه مطابقت نداشته باشد

 باید بررسی شود. "اآن از نظر رنگ و طرح و ضخامت متفاوت باشند، حتم
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 (:rder=irregularity BoBحاشیه نامنظم)

کلی که نتوان  این حاشیه  را به طور مشخص اگر  مرز یا لبه های خال ناهموار یا ناصاف ونامشخص یا محو ، یا نامنظم باشد به ش

 باید معاینات تخصصی بیشتری انجام شود.،تعیین کرد 

 (:Color=Cرنگ)

خال های نرمال معمولا دارای یک رنگ واحدهستند. این رنگ قهوه ای می تواند شامل طیفی از رنگ های قهوه ای روشن تا قهوه 

شن تر می شوند .اگر خالی تیره تر شد و به سیاهی زد و یا قسمت های مختلف آن خال ها با گذر زمان معمولا رو.ای تیره باشد 

می تواند نشانه بدخیم شدن آن باشد که نیازمند ،تیره و روشن شد یا رنگ های مختلف آبی و قرمز  و .. در آن مشاهده شد 

 بررسی بیشتر است.

                                     (:Diameter=Dاندازه) 

میلی متر هستند. اگر قطر خال بزرگتر از قطر پاک کن کوچکی باشد که روی مداد  6خال های  خوش خیم معمولا کوچک تر از  

 قرار دارد مشکوک به حساب می آید.

 (:Evolving=Eتحول و تغییر شکل)

خونریزی آن شروع شود باید اگر خالی در حال تحول باشد، یعنی کوچک تر یا بزرگتر شده یا رنگش تغییر نماید یا خارش یا 

تحت بررسی بیشتری قرار گیرد. اگر بخشی از خال بالاتر از بقیه به نظر آید یا بالاتر از سطح پوست قرار  گرفته باشد باید 

 بررسی شود. ضایعات ملانومی اغل  بزرگترمی شوند یا ارتفاع آنها به سرعت تغییر می کند.

 نکته مهم: 

پزشک می تواند راه هایی را ،خطر سرطان پوست هستید باید با پزشک در این مورد صحبت کنید اگر فکر می کنید در معرض 

 برای کاهش خطر به شما پیشنهاد کند.

 :راهنمایی هایی برای تشخیص زود رس سرطان پوست

 چک کنید. بهتر است پوست خود را پس از دوش گرفتن و زمانی که مرطوب است .پوست خود را به طور منظم معاینه کنید 

و درزنان قسمت پایین ساق پا است. با این حال به این محل ها  ،یکی از نقاط  رایج تشکیل ملانوم در مردان قسمت پشت بدن 

 اکتفا نکنید. ماهی یک بار تمام بدن خود را برای یافتن خال یا لکه مشکوک از قسمت سر تا پایین پا بررسی کنید.

 ی کرد:نواحی پنهان راباید بیشتر بررس 

 لای انگشتان دست و پا◄

 کشاله ران◄

 کف پاها◄

 پشت زانوها◄

 پوست سر و گردن را باید برای یافتن خال وارسی نمود◄

 باید از یک آینه استفاده کرد یا از یکی از اعضای خانواده درخواست نمود که در وارسی این نواحی کمک کند.
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 بسیار مظنون بود.باید درباره خالی که تازه ظاهر شده است  "امخصوص

می توانید از خال هاعکس بگیرید تا بتوانید متوجه تغییرات آنها در آینده شوید اگر نوجوان هستید،باردار هستید یا حوالی  

 یائسگی هستید توجه بیشتر به خال ها و لکه ها داشته باشید  چون در این زمان ها تغییرات هورمونی در بدن رخ می دهند.

یا حساسیت غیر طبیعی نسبت به فشار یا ،های ملانوم باشد  ABCDEای در بدن دیده شود که دارای یکی از  اگر خال یا لکه 

لمس داشته، خارش کند، نشت کند، پوسته دار باشد، التیام نیابد یا ناحیه فراتر از خال به رنگ قرمز در آید یامتورم 

 شود،بایدبررسی شود.

 سرطان معده:

شایع ترین سرطان ها در میان مردان و زنان است که تا کنون علت مشخصی برای آن عنوان نشده سرطان معده یکی از 

است که طی سالیان و به آرامی رشد می کند، ولی  معدهاست.سرطان معده ناشی از رشد خارج از کنترل سلول های بدخیم در 

 سختی تشخیص داده می شود. ه متاسفانه در مراحل ابتدایی علائم چندانی ندارد و شاید به همین دلیل ب

 

 عوامل خطرمنتس  به سرطان معده:

 عفونت با هلیکوباکتر پیلوری◄

 نیتریت ونیترات موجود در گوشت خام◄

 در رژیم غذایی CوA "کمبود ویتامین ها خصوصا◄

 مصرف غذاهای آماده وفست فودها◄

 سیگار◄

 الکل◄

 سال( 40 بالاترازافزایش سن )◄

 برابر زنان( 2جنس مذکر)میزان ابتلاء در مردان ◄

 سابقه فامیلی سرطان معده◄

 سابقه جراحی قبلی معده◄

 Aگروه خونی ◄

 اهی نمک سود،ترشی جاتمرژیم غذایی مشتمل برغذاهای دودی،گوشت و◄
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  پیلوری :هلیکوباکتر

ی می کند ودر ایجاد زحم ها والتهابات معده ای ،زخم اثن زندگی( میکروبی است که در انتهای معده HPهلیکوباکتر پیلوری )

 عشر ،سوء هاضمه ودر برخی از سرطان های دستگاه گوارش وسرطان معده تاثیر دارد.

درصد است وحتی کودکان با سن کم نیز به این  70میزان عفونت به این باکتری در افراد سالم ودر نقاط مختلف ایران بیش از 

البته این طور نیست که هر فرد مبتلا به ن باشد. باکتری آلوده هستند که شاید توجیه کننده بروز بالای سرطان معده در ایرا

درصد مردم جهان در اثر سرطان معده جان خود را  55عفونت هلیکوباکتر دچار سرطان معده شود؛ در این صورت باید بیش از 

رانی که درصد از بیما 15وممکن است حدود می دادند، چون بیش از نیمی از جمعیت جهان به این عفونت مبتلا هستند از دست

 عفونت درازمدت دارند دچار یک یا چندین عارضه شوند .

انسان ها از طریق برای پیشگیری از ابتلای به این باکتری باید بدانیم که این باکتری چگونه منتقل می شود.این باکتری ،در بین 

ویژه ممکن است از راه غذا یا آب  مدفوعی منتقل می شود.این میکروب در بزاق ومدفوع وجوددارد وبه–دهانی یا دهانی -دهانی

رودخانه ها به دنبال استفاده از آب چشمه ها ، "وده منتقل شود.کودکانی که در کشورهای توسعه نیافته زندگی می کنند معمولاال

 یجات وموادغذایی آلوده مبتلا می شوند.زویا مصرف سب

گی در مکان های پرجمعیت وتماس نزدیک بین افراد باعث ابتلای به عفونت با شرایط اجتماعی اقتصادی نیز مرتبط است .زند

انتقال عفونت به ویژه در کودکان می شود.استفراغ ،بزاق ومدفوع منابع بالقوه برای انتقال مستقیم به ویژه در خانه های 

ضعیت پرجمعیت هستند.سایر روش های انتقال ،شامل استفاده مشترک از وسایل شخصی است .در برخی کشورها بهبود و

 اقتصادی اجتماعی با کاهش پیشرونده در میزان عفونت هلیکو باکتر پیلوری همراه بوده است.

بنابراین بیمارانی که عفونت هلیکوباکترپیلوری دارند حتما باید درمان شوند و تحت نظر متخصص قرار بگیرند تا در آینده 

 مشکلی برای آنها از نظر ابتلا به سرطان معده ایجاد نشود.

 نیترات ها ونیتریت ها وسرطان معده:

نیترات ها ونیتریت ها ترکیباتی هستند که به منظور جلوگیری از فساد گوشت ،به سوسیس وکالباس وگوشت های کنسرو شده 

می شوند.این مواد با ترکی  شدن با اجزای تشکیل دهنده گوشت ،به سوسیس وکالباس رنگ صورتی وعطر وبوی  اضافه

می شود که می تواند باعث ایجاد سرطان د،اما با وارد شدن این مواد به بدن ترکیباتی به نام نیتروزآمین تولید مطبوعی می بخش

 در بدن شود.

 علائم هشداردهنده در سرطان معده:

 سوء هاضمه یا سوزش سردل ◄

 کاهش اشتها◄

 خونریزی به صورت استفراغ یا خون درمدفوع◄
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 وصلگی،کم رمقیعلائم کم خونی مانند سرگیجه،کم ح◄

 کاهش وزن◄

 تهوع واستفراغ◄

 درد شکم وسیری زودرس◄

 )در صورت بروز این علائم بلافاصله به پزشک مراجعه نمایید(

 راه های تشخیص در سرطان معده:

 گرفتن شرح حال وجودیا عدم وجود سابقه سرطان در بستگان◄

 انجام تست خون مخفی در مدفوع◄

 رافی(سونوگ-تصویربرداری)رادیوگرافی◄

 آندوسکوپی◄

 توصیه های لازم  در پیشگیری از سرطان معده:

 عدم مصرف سیگار وقلیان◄

 دقیقه ( 30باردرهفته هرباربه مدت 5انجام فعالیت ورزشی منظم)حداقل ◄

 رو وکمپوت شدهسکاهش مصرف غذاهای کن◄

 وعده درروز(5استفاده از رژیم غذایی حاوی میوه وسبزیجات)حداقل ◄

 ندن مصرف غذاهای چرب وسرخ کردنیبه حداقل رسا◄

 استفاده از گوشت های کم چربی◄

 استفاده بیشتر از گوشت های سفید مثل ماهی ومرغ◄

 پرهیز از غذاهای پرنمک ،شوری جات وترشی جات◄

 استفاده از یحچال برای نگهداری مواد غذایی◄

 استفاده از آب آشامیدنی سالم◄

 سرطان پروستات :

می باشد وعبارت است از رشد سلول های نابهنجار در داخل  درحال توسعه ها در مردان در کشورهایاز شایع ترین سرطان 

 پروستات

 خطر ابتلاء سرطان پروستات:دهنده عوامل افزایش 

سال دیده می  65سن : شانس ابتلاء با افزایش سن افزایش می یابد حدود دو سوم موارد سرطان پروستات در مردان بالای  ◄

 .شود

 آمریکایی بیش -نژاد: به دلایل ناشناخته مردان با نژادآفریقایی ◄
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از سفید پوستان مبتلا به سرطان پروستات  می شوند ونیز میزان مرگ ومیر ناشی از این سرطان در میان این نژاد دوبرابر افراد 

 . دیگر است سرطان پروستات در میان آسیایی ها کمتر از سفید پوستان اتفاق می افتد

لیت :سرطان پروستات در آمریکای شمالی واروپای شمال غربی شایع تر است ودرآسیا وآفریقا وآمریکای مرکزی وجنوبی م◄

 کمتر دیده می شود.

تاریخچه خانوادگی : مردانی که اقوام نزدیکشان مثل پدر یا برادر مبتلا به سرطان پروستات هستند ،بیشتر در معرض ابتلاء  ◄

 به این بیماری هستند 

رژیم غذایی :مردانی که روزانه مقدار زیادی گوشت قرمز یا مواد چربی وسبزی ومیوه کمتری مصرف می کنند ،شانس ابتلاء ◄

 بیشتری به این بیماری دارند.

 علائم ونشانه های سرطان پروستات:

 علائم بزرگ شدن خوش خیم پروستات ◄

 دردهای استخوانی ◄

 بالا رفتن اوره خون ◄

 کم خونی ◄

 ش وزن شدیدکاه◄

 راه های پیشگیری و تشخیص بهنگام سرطان پروستات :

رعایت رژیم غذایی : یکی از عوامل خطر قابل تغییر رژیم غذایی است .با محدودیت مصرف گوشت وچربی ومصرف بیشتر ◄

ی وهندوانه به می توان خطر سرطان پروستات را کاهش داد.گوجه فرنگی ،گریپ فروت صورت     سبزیجات ومیوه جات ودانه ها

 جلوگیری کرده ودر کاهش خطر سرطان پروستات کمک کننده هستند.DNAطور غنی دارای موادی هستند که از آسی  به 

 مصرف ویتامین ها ومکمل ها◄

 اقدام به انجام غربالگری :

 سال به بالا بوده وشامل موارد زیر است: 50شروع غربالگری از سن  

 (PSAژن اختصاصی پروستات در خون)اندازه گیری سالیانه آنتی ◄

 انجام سالیانه معاینه انگشتی رکتوم توسط پزشک ◄
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 45سالگی باشد،غربالگری از سن  65برای مردانی که یکی از بستگان درجه یک آنها مبتلا به سرطان پروستات قبل از سن 

سالگی  65لاء به سرطان پروستات قبل از سن سالگی انجام می شود ،برای مردانی که بیش از یکی از بستگان درجه یک آنها مبت

 سالگی انجام می شود. 40باشد،غربالگری از سن 

 شرح وظایف پرسنل بهداشتی در زمینه بیماری سرطان :

 غربالگری وشناسایی افراد در معرض خطر-1

 ارجاع افراد درمعرض خطر-2

 پیگیری ومراقبت بیماران وافراددرمعرض خطر-3

 شگیری از سرطان ونشانه های هشداردهنده آموزش نشانه های پی-4

 ثبت وگزارش اطلاعات-5

یییات  کییردن دخان صییرف ن لییه م سییت از جم خییوردار ا در مورد پیشگیری از سرطان،آموزش نکات تغییر پذیر از اهمیت ویژه ای بر

مییرغ ،رژیم غذایی سالم )کاهش مصرف نمک ،چربی ،گوشت قرمز ،کنسروها ،فست فود وافزایش مصرف میوه وسبزی ،گ وشت 

بییا  هییه  کییاهش مواج چییاقی ، وماهی ،جلوگیری از ایجاد کپک مواد غذایی ،مصرف نکردن الکل ( ،داشتن فعالیت فیزیکی وپرهیز از 

شییید   نییور خور بییا  مییدت  طییولانی  شییدن  جییه ن سییتوزومیا ،موا بییا شی بییارزه  مواد سرطان زای شغلی ومحیطی ،واکسیناسیون هپاتیت ،م

 جنسی غیرایمن ومصرف نکردن غذا ونوشیدنی های داغ ،آموزش سلامت مرتبط با رفتارهای 

هییای  سییرطان  مییان هستند. هم چنین برخی از انواع سرطان ها با تشخیص زودرس در زمانی که هنوز نشانه دار نشده اند ،قابل در

 ودرمان کرد.پستان ،کولورکتال،دهانه رحم)سرویکس(وپروستات را با انجام غربالگری می توان ددر مراحل اولیه تشخیص داده 
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 :شرکای برنامه مورد نظر و انتظارات از شرکای مذکور

ملی  پویش به منظور همکاری در اجرای برنامه های وسازمان ها به ادارات مسئولین استانداری و فرمانداری جهت ابلاغ  

 مبارزه با سرطان 

 جهت شاغلین تحت پوشش ها و برنامه ریزی در خصوص اجرای جلسات آموزشی مسئولین ادارات و سازمان 

هاوبرنامه ریزی جهت به کنترل درآوردن عوامل به وجود آورنده سرطان نظیر عوامل  مسئولین کارخانجات و کارگاه 

 سرطان زای شیمیایی و فیزیکی و اجرای جلسات آموزشی جهت کارگران شاغل

سازمان آموزش سازمان صدا و سیما ،: ادارات و سازمان هایی که نقش آموزشی و اطلاع رسانی در جامعه دارند مانند 

وپرورش،فرهنگ وارشاد اسلامی،اداره کل ورزش وجوانان ،سازمان فرهنگی ،اجتماعی وورزشی شهرداری ،اصحاب 

 کلیه حوزه های زیرمجموعه آن و......ودانشگاه علوم پزشکی و وتبلیغات اسلامی،شورای شهر رسانه

های تشخیص زودرس سرطان و  راه وزش مراجعین در خصوص پزشکان متخصص و پزشکان عمومی در زمینه آم 

 انجام اقدامات ضروری

 پیگیری اجرای جلسات آموزشی در اداره مذکور و تحویل و توزیع نشریات مرتبط رابطین سلامت ادارات در زمینه 

یری و در زمینه آموزش خانوارهای تحت پوشش در خصوص عوامل خطر زای سرطان و راههای پیشگ سلامت انرابط 

 تشخیص زود رس سرطان بر اساس کتابچه آموزشی پیشگیری و کنترل سرطان

،موسسه خیریه حامی یار استان مرکزی)تبسم( انجمن حمایت از بیماران سرطانیمجمع خیرین سلامت استان مرکزی ، 

 به منظور همکاری در برنامه های آموزشی و اطلاع رسانی مهر ماندگار و...
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 ای مورد انتظار مرتبط با این مناسبت :فعالیت ه

 زمان اجرا مکان اجرا گروه هدف نوع فعالیت ردیف
 مسئول اجرا

 

 اعضای کمیته آموزش تشکیل کمیته درون بخشی شهرستان 1
مرکز بهداشت 

 شهرستان
 اعضای کمیته آموزش در اسرع وقت

2 

غیر وحضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی آموزش 

ل محتوای آموزشی  و بار گذاری پیام  های حضوری) ارسا

پیشگیری وکنترل سرطان  اموزشی در کانال های مجازی(

 ،کولورکتال ،سرویکس،پوست ومعده(ت)پستان،پروستا

 پزشکان عمومی
مرکز بهداشت 

 شهرستان
 بهمن ماه

 واحد مبارزه با بیماری ها

 واحد سلامت خانواده

 آموزش سلامت

3 

آموزش وتکل های بهداشتی وآموزش حضوری با رعایت پر

غیر حضوری )ارسال محتوای آموزشی و بار گذاری پیام  های 

 یشگیری وکنترل سرطانموزشی در کانال های مجازی (پآ

 )پستان،پروستات ،کولورکتال،سرویکس ،پوست ومعده(

 کارشناس/کاردان ناظر 
مرکز بهداشت 

 شهرستان
 بهمن ماه

 واحد مبارزه با بیماری ها

 خانواده واحد سلامت

 آموزش سلامت

4 

آموزش آموزش حضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی و

غیر حضوری ) ارسال محتوای آموزشی  و بار گذاری پیام  

پیشگیری وکنترل های اموزشی در کانال های مجازی( 

سرطان)پستان،پروستات ،کولورکتال،سرویکس ،پوست 

 ومعده(

 بهورزان
مراکز خدمات جامع 

 ی سلامت روستای
 تاریخ بازآموزی

 کارشناس بهورزی

 واحد مبارزه با بیماری ها

 آموزش سلامت

5 

آموزش آموزش حضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی و

غیر حضوری ) ارسال محتوای آموزشی و  بار گذاری پیام  

پیشگیری وکنترل های اموزشی در کانال های مجازی(

 سرطان

 پوست ومعده()پستان،پروستات ،کولورکتال،سرویکس ،

 جمعیت تحت پوشش

مراکزخدمات جامع 

سلامت شهری 

پایگاه های -وروستایی

خانه های -سلامت

 بهداشت  

 تیم سلامت  بهمن ماه

6 
مکاتبه و ارسال محتوای  آموزشی به ادارات  و بار گذاری 

 پیام  های اموزشی در کانال های مجازی ادارات 
 کارکنان ادارات 

مرکز بهداشت 

 شهرستان
  من ماه به

 واحد سلامت حرفه ای

 واحد مبارزه بابیماری ها واحدآموزش وارتقای سلامت

7 

آموزش آموزش حضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی و

غیر حضوری ) ارسال محتوای آموزشی و بار گذاری پیام  

پیشگیری وکنترل  های اموزشی در کانال های مجازی( 

رویکس،پوست س سرطان )پستان،پروستات،کولورکتال،

 )  ومعده

کارشناس بهداشت حرفه ای و 

 بهداشتیاران کار

مرکز بهداشت 

 شهرستان
 واحد سلامت حرفه ای  واحدمبارزه با بیماری ها  بهمن ماه 

8 

آموزش غیر آموزش حضوری با رعایت پروتکل های و

 حضوری ) ارسال محتوای آموزشی و  بار گذاری پیام  های ام

 

پیشگیری وکنترل  سرطان زی(وزشی در کانال های مجا

 سرویکس،پوست ومعده(   )پستان،پروستات،کولورکتال،

 کارگران
کارگاه  –کارخانجات 

 های صنعتی
 واحد سلامت حرفه ای بهداشتیاران کار  بهمن ماه 

9 

آموزش آموزش حضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی و

غیر حضوری ) ارسال محتوای آموزشی و  بار گذاری پیام  

پیشگیری وکنترل    های اموزشی در کانال های مجازی( 

سرویکس،پوست  سرطان )پستان،پروستات،کولورکتال،

 ومعده(

 مربیان رابطین سلامت

 

 

 

 مرکز بهداشت 

 شهرستان

 

 

 بهمن ماه

 
 واحد جل  مشارکت مردمی

رابطین سلامت وسفیران 

سلامت وگروه های خودیار 

 سلامت  

مراکزخدمات جامع 

 هریسلامت ش

 

 بهمن ماه

 مربیان رابطین بهداشت

 تیم سلامت 

10 
هفته نامه                          تهیه ودرج متن آموزشی در     

 محلی
 عموم جامعه

مرکز بهداشت 

 شهرستان
 بهمن ماه

 واحد مبارزه با بیماری ها

 آموزش سلامت

 روابط عمومی
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 فعالیت های مورد انتظار مرتبط با این مناسبت :

 

 

 

 زمان اجرا مکان اجرا گروه هدف نوع فعالیت ردیف
 مسئول اجرا

 

11 
تشکیل جلسه آموزشی با تاکید برتشخیص زودهنگام سرطان 

 سال 40در مردان بالای PSAپروستات وانجام آزمایش 
 شاغلین صنوف مختلف

آموزشگاه صنوف 

 شهرستان

مرکز بهداشت 

 شهرستان

 بهمن ماه
 واحد سلامت محیط 

 ارزه با بیماری هاواحد مب 

12 
اعلام فعالیت های تبلیغی مشتمل برتهیه و نص  پلاکارد ،بنر، 

 بیلبورد
 عامه مردم

مراکزخدمات جامع 

سلامت شهری 

پایگاه های -وروستایی

خانه های -سلامت

 بهداشت  

 بهمن ماه

 واحد آموزش وارتقاسلامت

 روابط عمومی

 واحد مبارزه با بیماری ها

 

13 
با رعایت پروتکل های  سم نماز جمعهسخنرانی در مرا

 بهداشتی در زمان پاندمی کرونا 
 عامه مردم

مکان برگزاری     نماز 

 جمعه
 بهمن ماه

 واحد مبارزه با بیماری ها واحدآموزش وارتقای سلامت

 روابط عمومی

14 
برگزاری مسابقه علمی غیر حضوری در حوزه  درون 

 سازمانی  سازمانی وبرون

ون سازمانی شاغلین درون وبر

 وعموم مردم 

مرکز بهداشت 

 شهرستان 
 بهمن ماه

 واحدمبارزه با بیماری ها

 واحد آموزش وارتقا سلامت

 روابط عمومی

15 
مکاتبه با آموزش و پرورش  و بارگذاری محتوای اموزشی  

 در شبکه شاد و کانال مراقبین سلامت مدارس  

 

 مراقبین بهداشت مدارس

 

مرکز بهداشت 

 شهرستان

 ن ماهبهم
 

 واحد مبارزه با بیماری ها واحد بهداشت مدارس

16 
مکاتبه با آموزش و پرورش  و بارگذاری محتوای اموزشی در 

 شبکه شاد
 مراقبین بهداشت مدارس بهمن ماه مدارس اولیاء ومربیان دانش آموزان

17 

آموزش آموزش حضوری با رعایت پروتکل های بهداشتی و

های اموزشی در کانال های   غیر حضوری و بارگذاری  پیام

 مجازی که کارشناسان تغذیه راه اندازی کرده اند 

 عامه مردم

مراکزخدمات جامع 

سلامت شهری 

پایگاه های -وروستایی

خانه های -سلامت

 بهداشت  

 واحد تغذیه بهمن ماه

18 
طراحی پیام های اموزشی و بارگذاری در کانال های مجازی 

 شهرستان ها 
 عموم مردم 

ناسان اموزش کارش

 سلامت 
 بهمن ماه

 گروه غیر واگیر 

 سلامت  وارتقای و آموزش

19 
طراحی پیام های اموزشی و ارسال به مسئول روابط عمومی 

 معاونت بهداشتی 
 بهمن ماه روابط عمومی  عموم مردم

 گروه غیر واگیر

 سلامتوارتقای و آموزش  

 بارگذاری پیام در تابلو الکترونیک  20
اکز بهداشت مر کارکنان

 شهرستان

بهداشت مراکز 

 شهرستان 
 بهمن ماه

 گروه غیر واگیر 

 سلامت وارتقای و آموزش

 عموم مردم  بارگذاری پیام در پورتال  معاونت بهداشتی  21
مراکز بهداشت 

 شهرستان
 بهمن ماه

 گروه غیر واگیر 

 و فناوری اطلاعات 

 ان  دانشگاه کارکن درج پیام در صفحه اول  اتوماسیون اداری  22
مراکز بهداشت 

 شهرستان
 بهمن ماه

 گروه غیر واگیر

 و فناوری اطلاعات 

23 

 رعایت پروتکل های بهداشتی وتشکیل جلسه آموزشی با

سال جهت تشخیص  50در مردان بالای PSAانجام آزمایش 

 زودهنگام سرطان پروستات 

کارکنان شاغل در ستاد 

 شهرستان 

مرکز بهداشت 

 شهرستان
 هبهمن ما

 واحد مبارزه با بیماری ها 

 واحد آزمایشگاه 

24 

تشکیل جلسه آموزشی بارعایت پروتکل های بهداشتی و 

سال توسط کارشناسان  30انجام معاینه پستان در زنان بالای  

 مامایی جهت تشخیص زودهنگام سرطان پستان 

کارکنان شاغل در ستاد 

 شهرستان

مرکز بهداشت 

 شهرستان
 مت خانواده   واحد سلا بهمن ماه
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 : پیوست ها
 

 ملی مبارزه با سرطان پویشمرتبط با پیام های بهداشتی -
 

 

 : نمونه رسانه های آموزشی تولید شده
 

 پمفلت پیشگیری وتشخیص سرطان معده ◄

 پمفلت پیشگیری وتشخیص سرطان سرویکس ◄

 پمفلت پیشگیری وتشخیص سرطان کولورکتال ◄

 ان پروستات پمفلت پیشگیری وتشخیص سرط◄

 پمفلت پیشگیری وتشخیص سرطان پستان ◄

  (،درمان وآموزش پزشکی وزارت بهداشت  طراحی از)ازسرطان ها پمفلت تغذیه وپیشگیری◄

  طراحی از وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی ()پمفلت نقش آنتی اکسیدان ها در سلامت ◄

  ارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی (طراحی از وز)روزانه همیت میوه وسبزی درغذایا پمفلت◄

  کارت تشخیص زودرس سرطان پستان ◄ 

 کارت راه های جلوگیری از بروز سرطان وعلائم هشداردهنده آن ◄

 (بنر مناسبت پویش ملی مبارزه با سرطان)طراحی از وزارت بهداشت◄

وزارت بهداشت انتشارات پویش های ملی مبارزه با سرطان )طراحی وچاپ بروشور های آموزشی خودمراقبتی سرطان ◄

 ( ،درمان وآموزش پزشکی

 انیمیشن تشخیص زودرس سرطان پروستات ◄

 علائم هشداردهنده سرطان کلیپ◄

 گانه مرتبط با پیشگیری وکنترل سرطان)وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی( 18مجموعه کلیپ های ◄

◄Media گروه غیرواگیر معاونت بهداشت(          1398ملی مبارزه با سرطان سال  آموزشی مرتبط با پویش( 

 و......
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 : پویش ملی مبارزه با سرطانمرتبط با پیام های بهداشتی 
 

 ها و شعارهابرخی از پیام 
 

 دست در دست هم برای پیشگیری و مبارزه با سرطان  •   

 های هدفمند، کاهش دهیم.ودهنگام و درمانسرطان ارثی را با اطلاعات صحیح، تشخیص ز ▪

 موقع انجام دهیم.ها را بهی خانوادگی سرطان، غربالگریدر صورت داشتن  سابقه ▪

 سهم من در پیشگیری از سرطان، بیشتر از پنجاه درصد است.  ▪

 سرطان قابل پیشگیری است اگر شیوه زندگی خود را اصلاح کنیم. ▪

 اولیه از سرطان را بشناسیم.های خودمراقبتی برای پیشگیری روش ▪

 علایم هشداردهنده سرطان را بشناسیم؛ هر چه سرطان زودتر تشخیص داده شود، درمان پذیرتر است.  ▪

 زندگی روانی، معنوی و اجتماعی سالم، یعنی ابتلای کمتر به سرطان. ▪

 و اجتماعی داریم.  ما برای تامین، حفظ و ارتقای سلامت خود، خانواده و اطرافیان مسولیت فردی، خانوادگی ▪

 ها درمان پذیرند. باورهای نادرست را کنار بگذاریم و به دیگران امید بدهیم: دست کم نیمی از سرطان ▪

 درباره سرطان گفتگو کنیم، سرطان قابل پیشگیری و درمان است. ▪

 با هم، ما قوی تر از سرطان هستیم. ▪

 آگاهی امروز، درمان فردا. ▪

 ها است.ن هم یک بیماری مثل سایر بیماریاگر زود تشخیص داده شود، سرطا ▪

 کنیم؟دقیقه است چند دقیقه برای سلامتی خود اقدام می 1440هر روز  ▪

 کند؛ دنیایی که پیدا کردن راه خروج از آن دشوار است. اولین پک سیگار، ما را به دنیای دود وارد  می ▪

 های دوستانه، نشانی از دود نباشد.چه خوب است که در دور همی ▪

 زا هستند.نوع آنها سرطان ۷0شود که ماده شیمیایی در اثر استفاده از سیگار در محیط منتشر می7000بیش از  ▪

سال بعد از ترک مواد دخانی، احتمال بروز سرطان ریه و حمله قلبی در شما مانند فردی است که تاکنون دخانیات  15 ▪

 مصرف نکرده است.

 کشم.من نوجوانم، سیگار نمی ▪

 کشم.قلیان نمیمن جوانم  ▪

 سیگار الکترونیک؛ دود مدرن با ضررهای قدیمی. ▪

 سیگار الکترونیک؛ یک ظاهر جذاب، یک خطر پنهان! ▪

 ای تاریک!دود الکترونیک، آینده ▪

 نیکوتین دیجیتال، سلامتی در آستانه سقوط. ▪

 پشت دود الکترونیکی آسی  های واقعی پنهان است! ▪

 استفاده کنیم. به جای مصرف فست فودها، از غذاهای سالم ▪



34 

 

 چقدر خوب است گاهی ما برنامه ورزشی دسته جمعی برای خانواده بچینیم. ▪

 کنم.من نوجوانم، ورزش می ▪

 سرطان مساوی مرگ نیست. ▪

 سرطان بیماری مسری نیست. ▪

 توان سرطان را نیز به زانو در آورد.با خودمراقبتی و امید می ▪

های درمانی )جراحی و...( باعث انتشار ها( و روشربرداریهای تشخیصی )تصویاین یک باور نادرست است که روش ▪

 .شودهای بدن میسرطان در سایر قسمت

 

 های رفتاری:برخی از پیام

 

سرطان را در مراحل اولیه  تواندهای منظم مانند ماموگرافی، کولونوسکوپی و آزمایش پاپ اسمیر میانجام آزمایش ◄

.تشخیص دهد  

سلامت/ پایگاه بهداشت محله خود را بشناسیم و جهت دریافت خدمات غربالگری و تشخیص  مراکز جامع خدمات ◄

 زودهنگام سرطان مراجعه نماییم.

هر فرد، یک سفیر آگاهی در مبارزه با سرطان است. ◄  

سبک زندگی سالم، راهی برای پیشگیری از سرطان است. ◄  

ا کاهش دهیم.با مصرف فیبر بیشتر و چربی کمتر، خطر سرطان روده ر ◄  

امید، درمان و حمایت؛ کلید مبارزه با سرطان کودکان است ◄  

 

 پیام های بهداشتی دوره های گذشته :

 "سرطان قابل پیشگیری ودرمان است ،با خودمراقبتی وامید"◄

 "زمان از سرطان قوی تراست"◄

 "امیدواری از سرطان قوی تراست"◄

 "همراهی از سرطان قوی تر است"◄

 "ان قوی تر هستممن از سرط"◄

 گام پیشگیری از سرطان: 10

 مودر معرض آن قرار نگیری م: سیگار وقلیان نکشی گام اول◄

 مدقیقه،تند راه بروی 30 لگام دوم:روزانه حداق◄

 موعده میوه وسبزی بخوری 5گام سوم:روزانه ◄

 مگام چهارم:مصرف نمک ،قند ،شکر وروغن روزانه خود را کاهش دهی◄

 چاقی واضافه وزن بیماری زاست  مخودرا مدیریت کنیگام پنجم: وزن ◄

 مگام ششم :با کرم ضد آفتاب وپوشش مناس  از پوست خود محافظت کنی◄
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 ماز مواد مخدر دوری کنی. مگام هفتم :الکل ننوشی◄

 مکنی حفاظت واز خود  مگاه هشتم: آلاینده های سرطان زا را بشناسی◄

 مربان باشیگام نهم:با خود، دیگران ومحیط زیست مه◄

 موبه موقع مراجعه کنی مگام دهم:علایم هشداردهنده سرطان را بشناسی◄

 اصلاح باورها،راه مبارزه با سرطان◄

 پیشگیری و تشخیص زودرس ،کلید مبارزه با سرطان◄

 قابل پیشگیری است .باتغییرات ساده ای در زندگی هاسرطان  درصد40بیش از ◄

 وقع قابل درمان است .بسیاری از سرطان هابا تشخیص به م ◄

 برای بسیاری از سرطان ها روش تشخیص زود هنگام وجود دارد. ◄

 را جدی بگیریم. سرطان هنگام زود تشخیص پس،سرطان مخصوص سن خاصی نیست ◄

 حدود یک سوم از تمام موارد سرطان قابل پیشگیری است.◄

 درمان سرطان به نوع آن و میزان پیشرفت آن بستگی دارد. ◄

 ری از سرطان محدود به سن خاصی نیست.پیشگی◄

 پس با تغییرات ساده در زندگی از دوران کودکی ، آن را شروع کنیم.،پیشگیری بهتر از درمان است ◄

 پیشگیری یک عامل کلیدی در برنامه ملی کنترل سرطان است.◄

 شد.خرا بهبود ب می تواند یک بیماری بدون علاج به زندگی وداشتن روحیه بالا ییادمان باشد امیدوار◄

 تر از بیماری سرطان است باید با آن مقابله کرد واز آن نهراسید. ترس از سرطان خطرناک◄

پایگاه های سلامت  خدمات جامع سلامت شهری وروستایی ،برای اطلاع از پیشگیری و علائم هشدار دهنده سرطان به مراکز  ◄

 .منمائیبهداشت مراجعه  وخانه های

 پویش ملی مبارزه با سرطان در هفته  شهری وروستایی،پایگاه های سلامت وخانه های بهداشت ، ع سلامتخدمات جاممراکز  ◄

 بهمن ماه پاسخگوی سوالات شما در زمینه سرطان می باشند . "وترجیحا 7تا  1

به نوعی با مصرف ها  وع از سرطانن 20انیات فوت می کنند که بیش از ملیون نفر در دنیا به علت استعمال دخ 4سالیانه  ◄

 دخانیات ارتباط دارد.

 پیشگیری از سرطان با پرهیز از مصرف دخانیات◄

 پیشگیری از سرطان با پرهیز از مصرف مشروبات الکلی ◄

 برابر بیشتر از افراد غیر سیگاری است. 10خطر ابتلا به سرطان ریه در مصرف کنندگان دخانیات  ◄

 ،مری وکبد را افزایش می دهد .مصرف الکل احتمال سرطان دهان ،حنجره  ◄

 تا از بروز سرطان پیشگیری شود.،بار درهفته(وزن خود را در وضعیت طبیعی حفظ 5دقیقه در روز 30با انجام ورزش منظم)◄

 دقیقه 30بار ورزش و هر بار 5روزانهپیشگیری از سرطان با انجام ◄

 پیشگیری از سرطان با نگهداری وزن در حد مطلوب◄

 راافزایش می دهد . ینه ابتلابه بیماری های زیادی از جمله سرطانچاقی زم ◄

 وعده سبزی و میوه5پیشگیری از سرطان با مصرف حداقل روزانه  ◄
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 مصرف میوه و سبزی با جلوگیری ازیبوست و اسیدی کردن محیط مانع از رشد تومورهای سرطانی روده می شوند.◄

 بروز و درمان انواع سرطان ایفا می کند.رژیم غذایی روزانه نقش مهمی در پیشگیری ،◄

سال با انجام آزمایش ساده تشخیص خون مخفی در مدفوع می توانند نسبت به تشخیص زود هنگام  50کلیه افرادبالای ◄

 سرطان روده بزرگ اقدام نمایند .

 قابل درمان است . درصد90اکثر سرطان های روده اگر در مراحل اولیه تشخیص داده شوند تا ◄

 یکی از اقدامات اساسی برای کاهش خطر ابتلا به سرطان استفاده بیشتر از سبزیجات ومیوه جات   می باشد.◄

 ازرژیم غذایی کم چرب احتمال ابتلا به سرطان را کاهش می دهد . استفاده◄

یص زود هنگام سرطان می توانند نسبت به تشخ سال با انجام آزمایش خون و معاینه توسط پزشک  50کلیه مردان بالای ◄

 پروستات اقدام نمایند.

 بسیاری از ترکیبات نیتروزو به عنوان افزایش دهنده خطر سرطان معده شناخته شده اند.◄

 از تشکیل ترکیبات نیتروز که سرطان زا هستند جلوگیری می کند.Cویتامین ◄

 ود.مصرف نوشابه های الکلی می تواند منجر به سرطان دهان،حلق ،مری و کبد ش◄

 مصرف بیش از حد گوشت قرمزوچربی ها میزان بروز سرطان پستان،پروستات وروده بزرگ را افزایش می دهد.◄

 کاهش مصرف نمک ،خطر ابتلاء به سرطان معده را کاهش می دهد.◄

 با عینک آفتابی ،کلاه و کرم ضد آفتاب از پوست خود در برابر سرطان محافظت کنیم .◄

 باشد. کوچک خوری گرم یعنی معادل یک قاشق چای5مصرف روزانه نمک کمتراز  از سرطان معده،جهت پیشگیری  ◄

 گرم نمک مصرف می نمودند.15تا12که روزانه  هبراساس مطالعات افزایش سرطان در کسانی مشاهده شد◄

 افزایش خطر سرطان معده است. عواملمصرف زیاد نمک مخاط معده راتخری  می کند که یکی از ◄

 اقتصادی پایین شایع تر است.–رطان معده در طبقات اجتماعی س◄

 عفونت با باکتری هلیکوباکتر پیلوری عامل غیر تغذیه ای موثر بربروز سرطان معده است.◄

 مصرف  سبزی ومیوه واستفاده از یخچال برای نگهداری از مواد غذایی فاسد شدنی باعث کاهش بروز سرطان معده می شود. ◄

 رحم در مراحل اولیه هیچ گونه علامتی ندارد. سرطان دهانه◄

 راه شناسایی زودرس سرطان دهانه رحم انجام مرت  آزمایش پاپ اسمیر است.◄

در مراحل بسیار ابتدایی بوده وبا درمان مناس   ،زمانی که سرطان دهانه رحم فقط با آزمایش پاپ اسمیر تشخیص داده شود◄

های سرطانی خطر از تودههای بیست. اما وقتی پسفیبروکیستیک باشد، تشخیص تودههفیابطور کامل قابل بهبود است.

 شود؛ بنابراین ممکتریمشکل
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 معمولا این زنان با انجام ماموگر نهم اشتباه ش تودهاین دو نو 
 گیرند.و سونوگرافی مورد بررسی قرار می

 

 :س اهداف ذکر شده جهت بهره برداری عناوین منابع آموزشی بر اسا
 

 کتابچه آموزشی پیشگیری و کنترل سرطان از مجموعه آموزشی رابطان بهداشت◄

 1397و1396و1395و1394و1393و 1388و1387و1385و1384و1383و 1382گزارش کشوری موارد سرطانی در سال  ◄

 ت روز ملی سلامت زنان و روز سلامت مردانمجموعه پمفلت ها و کتابچه های آموزشی اداره میانسالان به مناسب ◄

سییرطان و راه 1کتابچه آموزشی کلید طلایی ◄ یییی  ) ییید طلا شییگیری از آن (                                               کل سییرطان 2هییای پی  (

یییییییییر هییییییییای غیرواگ مییییییییاری  مییییییییدیریت بی کییییییییز  سییییییییرطان مر شییییییییارات اداره  شییییییییایع ( از انت هییییییییای 

 اداره سرطان واحد مدیریت بیماری های غیرواگیر   کتاب سرطان از انتشارات◄

 های پیشگیری از انتشارات دانشگاه خراسان رضوی کتاب سرطان وراه◄

شییت گانه  12 مجموعه آموزشی◄ شییارات وزارت بهدا سییرطان از انت تییرل  شییت پیشگیری وکن نییت بهدا سییط معاو شییده تو )تدوین 

  (1397دانشگاه علوم پزشکی اراک وموسسه خیریه تبسم در سال 

1399ویرایش دوم بهمن  -دستورالعمل برنامه پیشگیری ،تشخیص زودهنگام وغربالگری سرطان روده بزرگ ◄    

1400ویرایش دوم خرداد  -دستورالعمل برنامه پیشگیری وتشخیص زودهنگام سرطان پستان ◄  

1400 دوم تیرویرایش  -دستورالعمل برنامه پیشگیری وتشخیص زودهنگام سرطان دهانه رحم ◄  

 

 (http://iec.behdasht.gov.ir)پایگاه اطلاع رسانی آوای سلامت:◄
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 پویش شعار

 "   پیشگیری و مبارزه با سرطاندست در دست هم برای "        :اصلی شعار
 مار هفته سرطانروز ش

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 پیام روزشمار چگونه

 تیانواع سرطان و اهم عوامل خطر و علایم هشدار بر آموزش درباره تمرکز
زودهنگام صیتشخ غربالگری و  

  اول: روز
ی از سرطانریشگیپ درگام  نینخست؛ آگاهخانواده   

خطر قابل از عوامل  یو دور  سالم،ورزش هیتغذ تیاهمتاکید بر 
لاح مانند پرهیز از مصرف دخانیات، الکل، ...اص  

مادر سالم، خانواده  -تاکید بر مسئولیت فردی اعضای خانواده در برابر سرطان
 سالم

 روز دوم: 

خانواده مسئول؛ اتخاذ سبک زندگی سالم، خودمراقبتی در 
 برابر سرطان

 

 های غیرواگیر با تاکید برآگاهی رسانی در خصوص پیشگیری از بیماری
 سرطان

 روز سوم: 

آموزش و پرورش؛ آگاه سازی نوجوانان برای پیشگیری از 
 سرطان

 

آگاهی رسانی به دانشجویان در زمینه اهمیت پیشگیری و  تشخیص زودهنگام 
 سرطان با همکاری معاونت آموزشی و فرهنگی ودانشجویی

 روز چهارم:
 دانشجویان؛ آگاه سازی جوانان برای پیشگیری از سرطان، 

 غربالگری و تشخیص زودهنگام سرطان

تیحما از  یو اجتماع یروان، درمانی های تشخیصی،حمایت 
آنان یهاو خانواده یسرطان مارانیب  

همه یسرطان برا یهاها؛ بهبود مراقبتمواجهه با چالش  

 

 روز پنجم: 

 بیمارستان و تسهیل خدمات  برای بیمارمبتلا  به سرطان

 

لامت )غربالگری و تشخیص س 1تقویت ارایه خدمات سطح 
 زودهنگام( در نظام شبکه بهداشتی

 

 روز ششم :

 سهولت دسترسی به خدمات بهداشتی

 

ترویج رفتارهای پیشگیرانه و اصلاح باروهای نادرست در 
 خانواده، محله و جامعه

 

 روز هفتم:

 مشارکت مردمی، داوطلبان و سفیران سلامت مسئولیت 
 پذیری در قبال جامعه

 



 

 

 

 

 

 
 

 

 


