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   :به تقدیم

 آورمای پدر از تو هر چه می گویم باز هم کم می 

 خورشیدی شدی و از روشنایی ات جان گرفتم و در ناامیدی ها نازم را

 کشیدی و لبریزم کردی از شوق

سته ات رمز موفقیتم شد  اکنون حاصل دستان خ 

ا با همه بزرگیش مثل تو را ریک می گویم که تو را دارم و دت ب   به خودم ت ب 

س کشیدن  ندارد ..... و تو ای مادر، ای شوق زیبایی ن ف 

 روح مهربان هستی امای 

 تو رنگ شادی هایم شدی و لحظه ها را با تمام وجود از من دور کردی و

ستگی ها را به جان خریدی تا اکنون توان ستی طعم خوش  عمری خ 

شانی چ  روزی را به من ب   ت ب 
  



 ج

 

 تقدیر  و قدردانی:

ین پژوهش را انجام ضمن سپاس و ستایش به درگاه ایزدمنان که به من توانایی داد که با استعانت از او بتوانم ا

امه من را یاری دهم بر خود لازم می بینم که از دلگرمی و تشویق اساتید و دوستان که در نگارش این پایان ن

 نمودند قدردانی نمایم. 

یشان سکاندار ر طول نگارش این مجموعه با راهنمایی های عالمانه و بجاجناب آقای دکتر حسام قاسم اف که د

نیز تشکر می  شایسته ای در هدایت این پایان نامه بوده اند و همچنین از جناب آقای دکتر امیر امیرآبادی

 نمایم که در سایه راهنمایی شان این پایان نامه را انتخاب و آغاز نموده ام. 

ق یاری نموده جمندم جناب آقای محمد افشاری و دیگر دوستانی که مرا در انجام تحقیو در خاتمه از دوست ار

 اند قدردانی و تشکر می نمایم. 
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 :تعهد نامه اصالت رساله یا پایان نامه24شماره  فرم
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                                                                                                                                                " بررسی مشخصات  بالینی بیماری های بدخیم پستان در سبزوار   "خود تحت عنوان:

 دفاع نموده ام بدینوسیله متعهد می شوم: خوبه ودرج  91/15با کسب نمره 

این پایان نامه حاصل تحقیق وپژوهش انجام شده توسط اینجانب بوده ودر مواردی که از دستاوردهای  (1
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 وموسسات آموزش عالی ارائه نشده است.

تراع و... از چنانچه بعد از فراغت از تحصیل ،قصد استفاده وهرگونه بهره برداری اعم از چاپ،ثبت اخ (3

 این پایان نامه داشته باشم،از حوزه معاونت تحقیقات وفناوری دانشگاه  مجوزهای مربوطه را اخذ نمایم.

شی از آن را می پذیرم ودانشگاه مجاز لاف موارد فوق ثابت شود،عواقب ناچنانچه در هر مقطع زمانی خ (4

بطال مدرک تحصیلی ام هیچگونه است با اینجانب مطابق ضوابط ومقررات رفتار نموده ودر صورت ا

 .                                                               ادعایی نخواهم داشت

متین معلم شهرینام ونام خانوادگی:       

 29/1/95 :تاریخ وامضاء  
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 1  چکیده

 

 

 چکیده:

 و شوندمی تکثیر و تقسیم عادی غیر طور به بدخیم تومور یک در بدن سلولهای آن در که است بیماری سرطان

 سرطانهای کل از 1/3  به نزدیک و بوده زنان در سرطان شایعترین پستان سرطان .میکنند نابود را سالم بافتهای

باشد و  همچنین این سرطان شایعترین سرطان در بین زنان ایرانی می (1)میدهد تشکیل را زنان در موجود

ن پستان (مجموع مبتلایان به سرطا 1و2دومین علت مرگ ناشی از بیماری را در زنان دنیا تشکیل می دهد)

های بق گزارش (ط3هزار نفر نیز به این تعداد افزوده میشود) 7هزار نفراست و سالیانه بیش از 40در ایران 

زار زن ه 180( سالانه 1زن می باشد) 100مورد در هر  8-23موجود شیوع این سرطان در کشورهای مختلف 

ستان در هزار زن در اثر سرطان پ 44مبتلا به سرطان پستان در آمریکا تشخیص داده می شوند و در سال 

 8ر گیریم، یکی از هسال در نظر ب 85(اگر طول عمر در یک خانم آمریکایی 4و5و6آمریکا می میرند)

ای (شیوع سرطان پستان در کشوره4و5و7(، در طول عمرش به سرطان پستان مبتلا می شود)%12.5خانم)

شده  مختلف متفاوت است. بیشترین تعداد در آمریکا و اروپای شمالی و کمترین شیوع در آسیا گزارش

 (4و7و8است)

نیا و همچنین دشیوع بالای آن در  ، و سرطان پستان ما در این مطالعه قصد داریم با توجه به اهمیت ویژه ی

در مورد سرطان  کشورمان، و از آنجایکه این بررسی در شهرستان سبزوار تا کنون انجام نشده است، مطالعه  ای

 پستان بر اساس ویژگی های دموگرافیک و خصوصیات بالینی آن انجام دهیم.
 

 کلید واژه ها:
 رطو به بدخیم تومور یک در بدن سلولهای آن در که است بیماری سرطان (:Breast Cancerسرطان پستان)

ا منشا بافتی بوجود این سلول های بدخیم  .میکنند نابود را سالم بافتهای و میشوند تکثیر و تقسیم عادی غیر

 مزانشیمال یا اپیتلیال در پستان را سرطان پستان می گویند. 

 

زمانى  شده بیماران موجود در یک مقطع)قدیم و جدید( تشخیص دادههمه موارد ( : به Prevalenceشیوع )

 .شودخاص یا در یک دوره معین در یک جمعیت اطلاق مى

 

و بررسی خصوصیاتی از جمله وزن، سن،    علم تحقیق در جمعیت های انسانی(: demographyدموگرافی )

 جنس، شغل، سابقه خانوادگی، وضعیت منوپوز، محل زندگی و ...


