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شدهايد، سرطان مبتلا به كه ميشنويد براى اولين بار وقتى
بگيرد. فرا شما را ترس و احساس تنهايى است ممكن
حجم از كنيد ذهن تان است احساس ممكن همچنين

براى را زيادى فشار و شده انباشته از اطلاعات زياد ى
ميشويد. تصميمگيرىهاى صحيح متحمل

خانوادهتان و شما به بروشور اين در مقدماتى اطلاعات
پروستات سرطان شناخت جهت در تا ميكند كمك

بهتر فهم برداريد. را گام اولين (prostate cancer)
را شرايط كنيد احساس كه ميكند كمك شما به سرطانتان
نحوى به معالجتان تيم با بتوانيد و داريد خود كنترل تحت
انتخاب برايتان شما از مراقبت راه بهترين كه كنيد همكارى

شود.

Cover photograph: © Getty Images
Licensed material is for illustrative purposes only; persons depicted are models.



1

سرطان چيست؟
بدن شروع سلولهاي از كه است سرطان بيمارياى

با كه سلولي است ميليونها از شده ساخته ما بد ن ميشود.
عضلات مثل اند امهايي و بافتها تا شده گروهبند ي همديگر

هر داخل ژنهاي را بسازند. يا كبد ريهها، استخوانها، و
و مثل كار، توليد رشد، جهت لازم دستورهاي آن به سلول
سلولهاي ما اين طبيعي، د ر حالت ميكنند. صادر انهد ام را

ميمانيم. سالم و ما اطاعت ميكنند را دستورها

مغشوش مبهم و سلولها گاهى دستورالعملهاى برخى از اما
سلولها اين ميگردد. طبيعى سلول غير رفتار موجب شده،

ميشوند. تقسيم و ميكنند رشد كنترلى قابل غير صورت به
يا تومورها از سلولهاى غيرطبيعى، گروهى مدتى، از پس

ميدهند. شكل را غده ها

هستند (Benign (غيرسرطاني– خوشخيم يا تومورها
تومور سلولهاي .(Malignant (سرطاني– بدخيم يا

ميمانند و معمولاً باقي بد ن از نقطه يك خوشخيم د ر
نميشوند. محسوب سلامتي و حيات تهديدي براي

حمله خود اطراف بافتهاي به قادرند بدخيم تومور سلولهاي
شد ن سلولهاي پخش شوند. پخش بدن د ر بقيه كرده،

ناميده (Metastases) “متاستاز” بقيه بدن توموري در
ميشود.

يافته انتشار بد خيم تومور يك نشانة آنكه نخستين اغلب
سرطان آن است، اما نزديك تورم غدد لنفاوي باشد،

مهم بسيار شود. بدن پخش از نقطه اي به هر تقريباً ميتواند
درمان و تومورهاي بد خيم را هر چه زود تر پيدا كه است

كنيم.

آنجا اندامي كه سرطان از نام سرطانهاي مختلف بر اساس
مثال، سرطانى عنوان به ميشوند. نامگذاري شد ه شروع

گسترش يافته استخوان به اما شده شروع در پروستات كه
مي شود. ناميده استخوانى متاستاز با پروستات سرطان است،
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پروستات سرطان بروز علل
وجود به را سرطان پروستات فردى كه به منحصر عامل

احتمال عوامل بعضى ميرسد نظر به اما ندارد، وجود بياورد
از: عبارتند كه مىدهند، افزايش را آن بروز

سال 65 از سن بالاتر •
پروستات سرطان خانوادگى سابقة •

آفريقايى نژاد •

غذايى رژيم يك داشتن فيزيكى، فعاليت عدم چاقى،
عنوان كاد ميوم نيز به نام به فلزى با و كار كرد ن پرچربى،

غذايى رژيم شدهاند. مطالعه احتمالى خطرآفرين عوامل
خطرآفرين احتمالى عامل عنوان به نيز از كلسيم سرشار

است مفيد براى سلامتى بسيار البته كلسيم است. شد ه بررسى
بسيار بايد كلسيم ميزان نشان د اد ه كه امروز به تا تحقيقات و
وجود مرد يك در رژيم متعادل از حدى كه بالاتر بالا (خيلى

گردد. مطرح نگرانكنند ه عامل يك عنوان تا به باشد دارد)

خطرآفرين عوامل از كدام هيچ داشتن بدون مردان از برخى
مي شوند. مبتلا پروستات سرطان به فوق

پروستات سرطان علايم
نشانهاى يا علامت پروستات هيچ گونه است سرطان ممكن

علايم باشد. اوليه مراحل اگر د ر ويژه به نشود، باعث را
از اندازة بزرگتر پروستات كه مىشوند آشكار احتمالاً وقتى

اد رار مجراى بر آوردن فشار به شروع شده، معمول خود
مشكل با ادرار عبور كه مىشود باعث وضعيت اين نمايد.

دفعات به شما كه شود پذيرد يا سبب انجام بيشترى درد و
د اشته باشيد. ادرار دفع بيشترى نياز به

است مرد، غدة پروستات او ممكن افزايش سن يك با
اين بند آورد. را مثانهاش يا ادرار مجراى شود و بزرگتر

خوشخيم پروستات  شد ن بزرگ است و شايع يك حالت
خوانده (BPH يا benign prostate hyperplasia)
علايم  شبيه علايمش اما نيست سرطان BPH مىشود.

آزمايشهايى انجام تشخيص، براى بنابراين مىباشد. سرطان
لازم است.

سرطان پروستات چيست؟
 prostate) پروستات غدة سلولهاى در پروستات سرطان
از دستگاه توليد شروع مىشود. پروستات بخشى (gland

است از مايعى بخشى اصلى آن توليد عمل مردان است. مثل
مخلوط بيضهها د ر شده توليد با اسپرمهاى كه منى) (مايع

جنسى بيرون آميزش بسازد. منى در هنگام را منى مىشود تا
مىشود. ريخته

نزديك و است بزرگ گردوى يك اندازة به پروستات غدة
تناسلى قاعد ة آلت در مثانه زير درست راست رود ه و به

،(urethra) ادرار دور مجراى است. پروستات شده واقع
هد ايت سمت آلت به منى را ادرار و همان مجرايى كه

است. فراگرفته را مىكند،

كانادايى مرد ان ميان در سرطان پروستات شايعترين سرطان
اغلب و رشد مىكند به آهستگى معمولاً سرطان است. اين

كرد. درمان يا كنترل موفقيت آن را با مىتوان
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امكان تصويربردارى مطالعات تصويربردارى: مطالعات
جزئيات با استخوانهاى شما را و بافتها، اند امها بررسى

ايكس، سونوگرافى، اشعه از استفاده با فراهم ميكنند. بيشتر
معالج تيم استخوان، اسكنهاى يا ام.آر.آى اسكن، سى.تى

و خواهد داشت خواهد تومور د ر د ست اندازة تصويرى از
خير. يا است يافته گسترش تومور آيا كه ديد

 transrectal) راستروده طريق از  سونوگرافى
نوع از آزمايشى تنها معمولاً (TRUS يا ultrasound
سرطان پروستات تشخيص براى كه است تصويربرد ارى

امواج از استفاد ه با ،TRUS آزمايش د ر نياز مىباشد. مورد
پزشك، از غدة پروستات تهيه مى كنند. تصويرى صوتى،

نقاط بررسى به نموده، راست روده داخل را كوچكى ميله
نشاندهنده است كه ممكن روى تصوير بر متراكمى يا تيره
از نمونهاى حين همين در مىپردازد. باشند، سرطان وجود

اين انجام مىشود. برداشته نيز (biopsy - (بيوپسى سلولها
طول زياد اما كمى ناراحت كننده باشد، است ممكن آزمايش

نمىكشد.

قطعى  تشخيص براى معمولاً :(Biopsy) نمونه بردارى
سلولهاى نمونة است. ضرورى نمونهبردارى سرطان، انجام
اگر و شد، خواهند بررسى ميكروسكوپ زير شده، برداشته
آنها رشد سرعت براى تعيين مطالعة بيشتر باشند، سرطانى

مىگيرد. انجام

صورت  TRUS نمونهبردارى انجام پروستات د ر حين از
طريق پروستات از از سلولهاى نمونه مىگيرد. چندين

مختصرى د رد است ممكن شما مىشود. راستروده برداشته
از يك مىتوان اما باشيد، داشته آزمايش اين انجام در حين

برد. بهره براى كاهش ناراحتى موضعى بىحسى

پروستات سرطان تشخيص
درباره شما با صحبت از پس پزشكتان زياد احتمال به
از جمله كامل، معاينة انجام يك و سلامتىتان وضعيت

 digital) طريق مقعد انگشت از معاينه پروستات با
سرطان به مشكوك ،(DRE يا rectal examination

چون غدة پروستات نزديك شما شده است. پروستات در
با را آن راحتى مىتواند به است، پزشكتان راستروده به

انگشت لمس كند.

آزمايش چند ترتيب انجام تشخيص، پزشكتان تأييد براى
براى تعيين آزمايشها از اين امكان دارد داد. را خواهد خاص

استفاده نيز سرطان (grade) “د رجه” (stage) و ”مرحله“
روى شما بر زير آزمايش چند يا يك است شود. ممكن

گردد: انجام

آنتى نام به مادهاى يافتن براى شما خون خون: آزمايش
 prostate-specific antigen) پروستات مخصوص ژن

بزرگ شما پروستات اگر شد. خواهد آزمايش (PSA يا
بالاتر  كمى شما خون در PSA مقدار احتمالاً باشد، شد ه

معمولاً باعث پروستات سرطان اما است. طبيعى حد از
بزرگ  پروستات يك به نسبت  PSAبيشترى مقد ار توليد
خون تان  PSA در مقدار اگر مىگردد. خوشخيم، شدة

سن شما انتظار مى رود، كه براى مقد ارى باشد از آن بيشتر
آيا شود مشخص شد تا خواهد بيشترى انجام آزمايشهاى
در مشكل ديگرى يا است پروستات خاطر سرطان به اين

د ارد. وجود غدة پروستات

براى بررسى د يگرى نيز ممكن است آزمايش خونهاى
شما گرفته شده خون شود. انجام سلامتتان عمومى وضعيت

و خونتان مختلف سلولهاى انواع كه آيا ميشود بررسى و
خير. يا است طبيعى آنها تعداد
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سرطان د رجه بندى و مرحله بندى
معالجتان و تيم داده شد تشخيص قطعي سرطان كه وقتي
مرحلة و د رجه را به د ست آورد، مورد نيازش اطلاعات

شد. خواهد تعيين سرطانتان

بيان و مي كند تعيين را تومور اندازة سرطان، مرحله بندى
يافته انتشار خود شروع رشد از محل تومور كه ميدارد

خير. يا است

پروستات وجود دارد: مرحله براى سرطان 4

آن در شد ه از برداشته نمونة تومور، يك براى يافتن د رجه
شكل اساس بر آن، شد ه، درجة بررسى ميكروسكوپ زير
ساير سلولها با مقايسه در سرطانى سلول و رفتار ظاهرى

كه مىگويد معالج شما تيم به آزمايش مىگردد. اين تعيين
احتمال چقدر و رشد است حال د ر سرعتى چه با سرطان

وجود دارد. انتشار آن

2 تا 10 د ر  بين نمرهاى با معمولاً سرطان پروستات درجة
مشخص مىشود. نمرات (Gleason) گليسون مقياس

به سرطانى سلولهاى كه هستند معنى بدين كوچكتر
اين يعنى بزرگتر نمرات شبيهاند. پروستات طبيعى سلولهاى
مىباشند. طبيعى سلولهاى از متفاوت خيلى سلولها اين كه

متوسط درجات در پروستات سرطان تومورهاى بيشتر
هستند.

PSA خون  اندازة د رجة سرطان و كه مرحله و است مهم
معالجتان و تيم شما به اطلاعات اين مشخص شود. شما
گردد. شما انتخاب د رمان براى كه بهترين مي كند كمك

1

2

3 

4

است. پيد ا شده پروستات غدة فقط د ر سرطان

فقط  اما هنوز 1 است، مرحله از بزرگتر سرطان
مىباشد. پروستات در

كرده، گسترش پيدا پروستات خارج از به سرطان
است. نرسيده مجاور اندامهاى به هنوز اما

مجاور، غدد اندامهاى به پروستات سرطان از
پيدا يا نقاط دور دست بدن سرايت و لنفاوى،

است.  كرده

شرح 1مرحله

2

3

آهسته، رشد – پايين درجة
انتشار براى كمتر احتمال

يافتن.

سريعتر كمى – متوسط درجة
و  مىكنند 1 رشد د رجه از

يابند. انتشار است ممكن

آماد ة رشد – بالا درجة
بيشتر براى سريع، احتمال

انتشار يافتن.

د ر مقياس نمره
گليسون

شرحدرجه

2-4

5-7

8-10
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پروستات درمان سرطان روشهاى
نوع، مرحله ،PSA ميزان عمومى، سلامت شما، معالج تيم

بهترين درمان مي گيرد تا نظر در شما را درجة سرطان و
معالجتان همكارى تيم با شما كند. توصيه براى شما را

يا سؤال اگر شود. انجام د رمان نهايى انتخاب تا كرد خواهيد
كنيد. آنها صحبت با د اريد، نگرانى اى

پيشبينى ميگذارند. بنابراين متفاوتى فرد تأثير هر بر درمانها
شما روى بر درمان روشهاى مختلف كه جانبى اى عوارض
خواهد شما به است. تيم معالجتان مشكل داشت، خواهد
جانبى اى را عارضة چه انتظار درمان هر حين در گفت كه
كه كدام خواهند گفت شما به همچنين داشته باشيد. آنها

از يك كدام براى گفتن و دهيد عارضه را بلافاصله گزارش
متوجة اگر كنيد. صبر بعد ى ملاقات قرار تا ميتوانيد آنها

انتظارش كه شده ايد جانبىاى عارضه يا علايم هرگونه
معالجتان تيم اعضاء يكى از با زود تر چه هر نداشتيد، را

كنيد. صحبت

هر به هستند. درمانشان جانبى عوارض نگران اغلب بيماران
كنترل خوبى را به جانبى عوارض اوقات مي توان اغلب حال

معالجتان با تيم گرفت. را آنها جلوى با دارو حتى و نمود
ميان د ر با آنها را خود سؤالات نگرانيها و باشيد. راست رو
و اطلاعاتى مراقبت ميكنند كه شما كمك به بگذاريد. آنها

دريافت كنيد. داريد، كه نياز را

اگر مىكند. رشد آهسته خيلى اغلب پروستات سرطان
نمى كند، ايجاد عارضهاى گونه هيچ شما پروستات سرطان

عوض، در باشيد. درمان نداشته به نيازى است ممكن
نظارت با همراه انتظار عنوان با برنامهاى  پزشكتان

فعال نظارت به عبارتى يا (watchful waiting) 
مى كند. پيشنهاد شما به (active surveillance)

از سرطانهاى پروستات  با نظارت: بعضى انتظار همراه
هيچ گونه ممكن است بدون رشد كرد ه، بسيار آهسته

د اشته وجود بدنتان در سالها شما، سلامتى روى تأثيرى
نظر تحت را شما سرطان نزديك از معالجتان تيم باشند.

 PSA و معاينه را پروستات تان منظم طور به پزشكان دارد.
 TRUS آزمايش گاه، به گاه مىكنند. اندازهگيرى را خونتان
كه هنگامى تنها انجام شود. است نيز ممكن نمونهبردارى يا
ممكن كنند، تغيير ظاهر شوند يا شروع به سرطان نشانه هاى
شود. نظر گرفته شما در براى شيوه درمانى فورى يك است

است ممكن باشد، شده توصيه شما به فورى درمان يك اگر
انجام شوند: روى شما زير د رمانى روش يا چند يك

تحت  كه مورد اين (Surgery): تصميمگيرى در جراحى
و مرحلة درجه به بگيريد، قرار جراحى نوع عمل چه

دارد.  PSA بستگى و ميزان عمومى تان سلامت سرطان،
ميشود. به برداشته پروستات غدة تمام جراحى، در حين

(prostatectomy) پروستاتكتومى عمل جراحى، اين
به است ممكن نيز اطراف بافتهاى از مقدارى مىگويند.

بگيرند. جراحى تحت قرار تأثير خاطر جراحى تحت
مدت به ممكن است و شد خواهد عمومى انجام بيهوشى
دارند. نگه بيمارستان د ر شما را جراحى، از پس روز چند

(catheter-ِكاتتِر) سوند بنام باريكى لولة جراحى، از  پس
از چند  معمولاً پس كه مىشود گذاشته كار شما مثانه در

تهوع حالت يا درد كمى است ممكن مىدارند. بر را آن روز
جانبى عوارض غذا نداشته باشيد. اين اشتها به يا داشته،

پروستات جراحى شوند. كنترل مىتوانند و هستند موقت
نعوظ براى را شما توانايى كه اعصابى به است ممكن

اين حالت (به برساند آسيب مىكنند، كنترل حفظ آن و
داشته  امكان اگر جنسى يا impotence ميگويند). ناتوانى

حفظ با جراحى براى جراحى، بنام شيوه ديگرى باشد، از
بهره برده خواهد (nerve-sparing surgery) عصب

جراحى از پس شود. جلوگيرى اعصاب به آسيب از تا شد
مشكل نيز خود اد رار كنترل در ممكن است شما پروستات،
(incontinence) ادرار بى اختيارى آن به كه باشيد داشته
حدى زمان تا گذشت از پس اين مشكل معمولاً ميگويند.

مىشود. برطرف
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با  در پرتودرمانى :(Radiation therapy) پرتودرمانى
(external beam radiation therapy) خارجى پرتو

بر روى پرتو تابش تا ميشود استفاده بزرگى د ستگاه از
راد يواكتيو پرتو تابش شود. هدفگيرى به دقت تومور

شامل اين كه ميرساند، آسيب خود راه سر سلولهاى به
پرتو درمانى  در است. سالم سلولهاى و سرطانى سلولهاى

يا دانهها ،(brachytherapy) براكىتراپى يا داخلى
غدة نزديك يا در داخل راديواكتيو مستقيماً گويچه هاى

مي شوند. قرار داد ه پروستات

كنند، پرتوها را دريافت بدن قسمت كه كد ام اين به بسته
بود. ممكن خواهند پرتودرمانى متفاوت عوارض جانبى
اسهال كنيد، خستگى احساس معمول از بيش شما است
حساس يا قرمز قبيل (از تغييراتى متوجه يا باشيد داشته

سرطان پرتودرمانى شويد. درمان ناحية پوست در شدن)
باعث نموده، تحريك را راستروده است ممكن پروستات

است ممكن همچنين شود. مدفوعتان دفع در تغييراتى
از ناشى اين عوارض باشيد. داشته ادرار به دفع نياز ً مكررا

آنكه درمان هستند و معمولاً پس از سالم سلولهاى آسيب به
هم عوارض كنند، ترميم را خود سالم سلولهاى و شود تمام

شد. خواهند مرتفع يا يافت خواهند بهبود

خونى آلت رگهاى و اعصاب به مى تواند پرتو درمانى
نعوظ اشكال داشتن در بنابراين برساند. آسيب تناسلى نيز

شد. خواهد ايجاد

روشى است :(Hormone therapy) هورموندرمانى
عمل آنها يا از بين برده شما را هورمونهاى بد ن با آن كه

سلولهاى رشد ترتيب جلوى اين و به ميكنند مختل را
نياز رشد، براى پروستات سرطان ميگيرند. را سرطانى
هورمون درمانى، دارد. تستوسترون هورمون مردانة به

كاهش بدن د ر را آن مقد ار مىكند يا را حذف تستوسترون
اند ازهاش سرعت رشد تومور آهسته شود يا مىدهد تا

گردد. كوچك

طى بيضهها، برداشتن با مىتوان را بدن تستوسترون ميزان
 bilateral) دوطرفه ارُكيكِتومى نام به جراحى عمل يك

داروهاى د اد. كاهش د ارو بوسيله يا (orchiectomy
دو يا هر و تزريقى يا قرص شكل به هورمونى مى توانند
تستوسترون، كاهش دارو براى از استفاد ه امروزه، باشند.

است. بيضه ها برداشتن از رايج تر

جانبىاى عوارض بروز باعث است ممكن درمانى هورمون
عوارض مختلف، داروهاى شود. مردان از برخى در

جنسى، ناتوانى گرفتن، گُر مثل مىكنند، ايجاد متفاوتى
شد ن وزن يا حساس افزايش جنسى، تمايل به آميزش عد م

شوند. ضعيفتر است استخوانهاىتان نيز ممكن سينهها.
كرد كنترل يا داد كاهش را عوارض اين مى توان معمولاً
دو هر اگر مرتفع مىشوند. د رمان پايان از پس اغلب و

آميزش به تمايل عدم و ناتوانى جنسى شوند، برداشته بيضه
بود. خواهند دايمى جنسى،

(Chemotherapy): داروهاى  شيميدرمانى
يا آمپول تجويز قرص به صورت است شيميد رمانى ممكن

سلولهاى انتشار داروها در توانايى رشد و اين شوند.
نيز سالم سلولهاى به اما ميكنند، ايجاد اختلال سرطانى

بهبود سالم سلولهاى زمان مرور به گرچه ميرسانند. آسيب
از د رمان، جانبى عوارض به شما دارد امكان مييابند، اما

افزايش و مو ريزش ضعف، بى اشتهايى، استفراغ، تهوع، قبيل
درمان شيمىدرمانى براى از شويد. عفونت دچار احتمال

نمىشود. بيمارى استفاده اولية در مراحل پروستات سرطان
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 :(Clinical treatment trials) كلينيكى آزمونهاى
سرطان، درمان جديد شيوههاى بررسى به كلينيكى آزمونهاى
يا تركيبهاى جديد درمان روشهاى جد يد، د اروهاى قبيل از

به آزمونها اين ميپردازند. موجود درمانهاى از جديدى
براى دريافت از بىخطر بودن آنها هستند تا تحت نظر دقت

آزمون آيا كه اين مورد شود. در حاصل اطمينان كنندگان
وجود شما درمانى براى گزينة يك عنوان مناسبى به كلينيكى

از شما هم ممكن است كنيد. سؤال پزشك خود از دارد،
كه بيمارانى هم ببريد و بهره آزمون كلينيكى يك در شركت

ميشوند. اين سرطان مبتلا به بعدها

 :(Complementary therapy) تكميلى د رمانهاى
ميروند.  كار مرسوم به با درمانهاى همراه تكميلى درمانهاى

اثربخشى و عملكرد چگونگى درك براى بيشتر تحقيقات
آنها مورد نياز است.

كار  به متداول جاي درمانهاي به جايگزين درمانهاي
مورد آنها يا اثربخشي ايمني به حال تا چون ميروند.

شما براى آنها آيا كه نمىدانيم هنوز نگرفته، قرار ارزيابى
داشت. تأثير خواهند سرطان درمان در بود يا خواهند مضر

يا جايگزين تكميلى از د رمانهاي استفاده فكر د ر چنانچه
آنها مورد د ر است كه تا حد امكان بسيار مهم هستيد،

د رماني خود مشورت كنيد، زيرا ممكن با تيم تحقيق و
درمانهاى معمول آزمايشها يا نتيجة درمانها در كه اين است

كنند. ايجاد اختلال

طولانى- مدت احتمالى جانبى عوارض
درمان

ممكن از سرطان پروستات عوارض جانبى ناشى از برخى
هنگام انتخاب در باشند. يا دايمى مدت طولانى– است
طولانى– جانبى عوارض گرفتن نظر در درمان، بهترين

مد ت عوارض طولانى– اين دارد. اهميت مدتِ احتمالى
ادرار)، (بىاختيارى مثانه كنترل در اشكال از عبارتند

بچهدار د ر توانايى جنسى) و عدم جنسى (ناتوانى عملكرد
(عقيمى). شدن

جريان  كامل كنترل به قادر كه اين ادرار: يعنى بىاختيارى
وارد ه جراحت اثر در مىتواند عارضه اين نباشيد. خود اد رار
آن عملكرد مناسب به كه اعصابى يا آن مثانه، ماهيچه هاى به
در طور ناگهاني به اد رار ممكن است مىكنند، باشد. كمك
فيزيكي فعاليتهاي ساير يا شديد خنده عطسه، سرفه، اثر

مثانه مي افتد كه اتفاق زماني ادرار خروج شود. گاهي خارج
بسيار شد يد ادرار يا احساس دفع است پر بيش از اندازه

است.

ويژه به د رمان، از پس بلافاصله زياد، شما، به احتمال
مرور زمان، به بىاختيارى خود مىشويد. جراحى، متوجة

شدن بهتر متوجه بهبود مىيابد، بدنتان كه طور همان
به حالت مثانهتان ممكن است و كنترل وضعيت خواهيد شد

كنترل مرد ان هرگز از برخى حال، هر برگرد د. به طبيعى
آورد. دست نخواهند به را ادرار خود بر كامل

از دارد. وجود ادرار به كنترل كمك براي متعددي راه هاي
بپرسيد. (Kegel) كگِِل تمرينهاى مورد در خود پزشك
زياد دفعات به اما كم مقدار به ادرارتان خروج چنانچه
لگنتان ناحية ماهيچههاى تمرينات، اين باشد، روز در

به كمك براي نيز داروهايي داد. خواهند پرورش را
دارد. ميكنند وجود كنترل را مثانه ماهيچه هايي كه
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نعوظ.  و حفظ عدم توانايي د ر ايجاد جنسي: يعني ناتواني
دايمى جنسى ناتوانى شد ه باشند، آورده بيرون بيضهها اگر

يا پرتودرمانى جراحى مردان، از برخى د ر بود. خواهد
به كه منجر شود ماندگارى آسيبهاى است باعث ممكن

گردد. د اشتن نعوظ در مشكلات

براي تشخيصي آزمايشهاى تجويز از قبل پزشكتان كه اين
از پس ماهي چند شما، جنسي ناتواني اصلي علت يافتن

امر اصلاً كنيد، بهبودي حاصل از سرطان تا كند صبر درمان
درباره تصميمگيرى نتايج آزمايشها به نيست. معمولي غير

شما خواهند كرد. اگر كمك جنسى د رمان ناتوانى چگونگى
پزشكتان حمايت روحى داريد، زندگيتان نياز به شريك و

مشاور بفرستد. يا متخصص نزد را ميتواند شما

معنى عدم توانايى براى پدر  شدن: عقيم شدن به عقيم
نازايى باعث پروستات سرطان درمانهاى بيشتر است. شدن

قرار درمانى گونه هر تحت كه اين از پيش مىشوند.
كردن (منجمد ذخيرة اسپرم خود درباره پزشك با بگيريد،
به اسپرم ذخيرة كنيد. صحبت آينده) در استفاده براى آن

در بعداً مىدهد كه اين امكان را زند گى تان شريك و شما
به شما تيم معالجتان بگيريد. تصميم شد ن مورد بچهدار

خواهند كرد. كمك براى برنامه ريزى

درمان از پس
كمك معالجتان و تيم شما به د رمان از پس پيگيريهاى
تحت را بهبودىتان پيشرفت درمان و روند كه ميكند

يكى از توسط احتمالاً پيگيريها ابتدا، در باشيد. داشته نظر
از پس و خواهند شد مد يريت تيم معالجتان متخصصين

واگذار شما خانواد گى پزشك به پيگيرى مديريت اين مدتى
مي گردد.

هر پيگيريها براى اين براى ملاقات قرارهاى زمانبندى
به درمان از پس اول سال در احتمالاً متفاوت است. بيمار

آن پس از و رفت خواهيد پزشك ملاقات به بيشترى دفعات
مييابد. كاهش ملاقاتها اين تعداد

خواهد پى در را عاطفى حالات انواع پايان درمان سرطان
و خوشحال شد ه تمام درمانها كه اين از ممكن است داشت.
ممكن اما باشيد. عادى خود به فعاليتهاى بازگشت انتظار در

مسايل و درمان پايان نگران اگر باشيد. هم مضطرب است
آنها براى كنيد. صحبت خود معالج تيم با هستيد، از آن پس

آماده هستند. دوران اين از عبور در به شما كمك
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سرطان با كرد ن زندگى
به بيماران كمك براى بسيارى منابع كه باشيد د اشته ياد به

است. دسترس در ايشان مراقبان و سرطانى

روحى  حمايتهاى يا عملى كمكهاى به نياز معالج: اگر تيم
بتوانند خدمات معالجتان تيم اعضاء است داريد، ممكن

به را شما يا پيشنهاد كنند شما را به جامعه در موجود
روان ارجاع بهداشتِ متخصصين يا سرطان مراكز كارمند ان

دهند.

ميتوانند  شما به نزديك بسيار خانواد ه و د وستان: افراد
بپذيريد. را كمك آنها پيشنهاد حمايت كنند. خيلى را شما
كمكت مي توانم چطور «بگو ميپرسد شما از كسى وقتى

انجام دهد. شايد ميتواند كارى چه كه او بگوييد كنم؟» به
د كتر مطب به را شما يا بپزند غذا وعده يك آنها بتوانند

برسانند.

يك  ملاقات با امكان داشتهاند: مشابه تجربة كه افرادى
به سرطان از يافته نجات فرد يك با صحبت يا حمايتى گروه

باشيد. داشته نظر د ر را يا اينترنتى تلفنى حضورى، صورت
مشابهى تجربيات كه كسانى از آموختن و كردن صحبت
امتحان را گزينه يك بيش از مفيد است. بسيار داشتهاند،

شما مناسبتر است. براى ببينيد كدام كنيد و

يافتن  يعنى بودن مثبت بيانديشيد. مثبت كنيد خودتان: سعى
كس البته هر و سرطان، با برخورد براى ممكن بهترين راه
اين به بودن انجام ميدهد. مثبت كار را اين خود روش به
به نظر شادمان و خوشحال اوقات تمام در كه معنا نيست
يا صحبت سرطان با زندگى سختيهاى مورد در يا بياييد

يافتن طريق كه از باشد معنا اين به اما مي تواند نكنيد، فكر
جسم و روح و ذهن لذتبخشى كه و كنند ه آرام فعاليتهاى

كنيد. مراقبت خود از كنند شاداب و تازه را شما

1617



مبتلا هستيد آن به كه سرطانى پروستات شناخت Canadian Cancer Society 2009 ©سرطان

ياد د اشتياد د اشت
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