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سرطان چیست؟

سلول های  است.  شده  ساخته  زنده  سلول  تریلیون ها  از  انسان  بدن 
طبیعی بدن رشد می کنند و تقسیم می شوند تا سلول های جدیدی بسازند 
و در نهایت به طور منظم می میرند. در سال های اولیه زندگی یک فرد، 
را فراهم  امکان رشد فرد  تا  سلول های طبیعی سریع تر تقسیم می شوند 
آورند. اما پس از بلوغ، سلول ها تنها به منظور جایگزینی سلول های مرده یا 

از رده خارج شده و یا به منظور ترمیم آسیب ها تقسیم می شوند.
رشد  کنترل  از  خارج  صورت  به  بدن  از  بخشی  سلول های  که  زمانی 
که  دارد  وجود  سرطان  مختلفی  انواع  می آید.  وجود  به  سرطان  می کنند، 
ایجاد  غیرطبیعی  سلول های  کنترل  غیرقابل  رشد  نتیجه  در  آن ها  همه 
متفاوت  طبیعی  سلول های  رشد  با  سرطانی  سلول های  رشد  می شوند. 
خود  رشد  به  همچنان  بمیرند  اینکه  به جای  سرطانی  سلول های  است. 
ادامه می دهند و سلول های غیرطبیعی و جدید ایجاد می کنند. علاوه براین 
سلول های سرطانی می توانند به سایر بافت ها حمله کنند، در صورتی که 
سلول های طبیعی چنین توانایی را ندارند. رشد خارج از کنترل و تهاجمی به 
سایر بافت ها از جمله مواردی است که سلول ها را به سلول های سرطانی 

تبدیل می کند.
آسیب به DNA باعث سرطانی شدن سلول ها می شود. مولکول DNA در 
هر سلولی وجود دارد و تمام اعمال سلولی را هدایت می کند. در یک سلول 
را ترمیم  یا آسیب وارده  طبیعی، زمانی که DNA آسیب می بیند، سلول 
می کند و یا می میرد. در سلول های سرطانی، آسیب وارده به DNA نه تنها 
ترمیم نمی شود، سلول ها نیز از بین نخواهند رفت. در عوض، این سلول 
به ساخت سلول های جدیدی ادامه می دهد که بدن به آنها نیاز ندارد . تمام 
این سلول های جدید مانند سلول غیرطبیعی اولیه، همان DNAی آسیب 

دیده  را خواهند داشت.
اما در اغلب موارد  افراد می توانند DNA آسیب دیده را به ارث ببرند، 
محیط  در  چیزی  یا  طبیعی  سلول  تکثیر  در طول  ایجاد شده  اشتباهات 
پیرامون ما، باعث آسیب به DNA می شوند. گاهی اوقات علت آسیب وارده 
به DNA چیزی آشکار مانند سیگار کشیدن است. اما اغلب دلیل مشخصی 

یافت نمی شود.
از  در اغلب موارد سلول های سرطانی، تومور تشکیل می دهند. برخی 
سرطا ن ها مانند لوسمی، به ندرت تومور تشکیل می دهند. در عوض، این 
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لوب راست و چپ است که به وسیله یک رابط باریک به هم وصل شده اند 
)در شکل زیر نشان داده شده است(.

غده تیروئید از دو نوع سلول اصلی تشکیل شده است:
تا هورمون های  استفاده می کنند  ید خون  از  فولیکولی که  سلول های 
تیروئیدی را بسازند، هورمون هایی که به تنظیم سوخت و ساز بدن یک فرد 
کمک می کنند. تولید بیش از اندازه هورمون های تیروئیدی می تواند منجر 
به ایجاد بیماری به  نام پرکاری تیروئید شود که از جمله علائم این بیماری، 
تند و نامنظم بودن ضربان قلب، اختلال در خواب، عصبی بودن، گرسنگی، 
کاهش وزن و احساس گرمای بیش  از حد می باشد. تولید مقدار خیلی کم 
هورمون تیروئید نیز می تواند منجر به بیماری کم کاری تیروئید شود که 
خستگی،  احساس  رشد،  کندی  به  منجر  بیماری  این  به  مبتلا  افراد  در 
کاهش ضربان قلب، افزایش وزن و... می شود. تولید و ترشح هورمون های 
تیروئیدی تحت تنظیم هورمون تحریک کننده تیروئید TSH(1( است که از 

غده هیپوفیز مستقر در مغز ترشح می شود. 
سلول های C )یا سلول های پارافولیکولار(: این سلول ها هورمون کلسی تونین 

را می سازند، هورمونی که میزان استفاده بدن از کلسیم را تنظیم می کند.
بدن  ایمنی  سیستم  سلول های  شامل  تیروئید  غده  علاوه براین 
)لنفوسیت ها( و سلول های پشتیبان )استروما( می باشد که نسبت به دو نوع 

سلول اصلی کمتر معمول هستند.
1.Thyroid Stimulating Hormone 
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اولیه که قابل درمان است کمک کند. سونوگرافی تیروئید ممکن است در 
افرادی که در خطر بالای سرطان هستند انجام شود.

علائم و نشانه های سرطان تیروئید

توجه فوری به علائم و نشانه ها بهترین راه برای تشخیص زودهنگام 
و  علائم  از  یک  هر  می تواند  تیروئید  سرطان  است.  تیروئید  سرطان  

نشانه های زیر را ایجاد کند:
 وجود ریز توده در گردن که گاهی با رشد سریع همراه است.

 تورم در گردن
 درد در ناحیه جلوی گردن که گاهی اوقات به گوش ها نفوذ می کند.

 خشن شدن صدا یا دیگر تغییرات صوتی بدون بهبودی
 مشکل در قورت دادن و بلعیدن

 مشکلات تنفسی
 سرفه مداوم که ناشی از سرماخوردگی نیست.

چنانچه فرد دارای هر یک از این علائم و نشانه ها باشد، باید به صورت 
حضوری با پزشک خود ملاقات داشته باشد. بسیاری از این علائم همچنین 
ناشی از شرایط غیرسرطانی یا حتی دیگر سرطان های ناحیه گردن باشند. 
وجود توده در تیروئید شایع است و این توده ها معمولًا خوش خیم هستند. با 
این حال، اگر فرد هریک از این علائم را داشته باشد باید فوراً پزشک خود را 
مطلع سازد، تا اینکه علت را شناسایی و اگر نیاز باشد اقدام به درمان نماید. 

چگونگی تشخیص سرطان تیروئید

سرطان تیروئید ممکن است پس از رجوع یک فرد به پزشک به علت 
مشاهده نشانه ها تشخیص داده شود و یا ممکن است در طول یک آزمایش 
وجود  دلیلی  چنانچه  آزمایشات مشخص شود.  سایر  یا  معمولی  فیزیکی 
داشته باشد که فرد مشکوک به سرطان تیروئید است، پزشک ممکن است 
از یک یا چند روش برای پیدا کردن آن استفاده کند. علائم و نشانه ها 
ممکن است مشخص کننده سرطان تیروئید باشند، اما برای تأیید تشخیص 

نیاز به انجام تست هایی است.
تاریخچه پزشکی و معاینه فیزیکی

سرطان  مشخص کننده  که  را  نشانه هایی  و  علائم  هرگونه  فرد  اگر 



40

زندگی با سرطان تیـروئید 

سنا
ی 

رات
شا

 انت
ی

لم
ه ع

س
وس

م

زیر است. منبع این اطلاعات ویرایش هفتم کتابچه راهنمای مرحله بندی 
سرطان AJCC است. هنگامی که برای اولین بار، بیماری در فرد تشخیص 

داده می شود، این آمار مبتنی بر مراحل سرطان هستند.
1. سرطان پاپیلاری تیروئید 

نرخ بقای نسبی پنج سالهمرحله

I100% نزدیک به
II100% نزدیک به
III93%
IV51%

براساس بیماران تشخیص داده شده در سال های 1999-1998

2. سرطان فولیکولار تیروئید
نرخ بقای نسبی پنج سالهمرحله

I100% نزدیک به
II100% نزدیک به
III71%
IV50%

براساس بیماران تشخیص داده شده در سال های 1999-1998

3. سرطان مدولاری تیروئید
نرخ بقای نسبی پنج سالهمرحله

I100% نزدیک به
II98%
III81%
IV20%

براساس بیماران تشخیص داده شده در سال های 1985 و 1991

سرطان آناپلاستیک تیروئید
نرخ پنج ساله بقای نسبی برای سرطان های آناپلاستیک )تمایز نیافته( با 
توجه به اینکه همه آنها در مرحله IV در نظر گرفته می شود، در حدود 7% 
است )براساس بیماران تشخیص داده شده در بین سال های 1985 و 1991(
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که از صحبت کردن خصوصی با یک دوست قابل اعتماد یا مشاور خود 
احساس آرامش می کنند. منبع آرامش و قدرت فرد هرچه که باشد باید به 

آن دسترسی داشته باشد.
ممکن است بیمار در این سیر سرطان بسیار احساس تنهایی کند. در 
این شرایط واقع بینانه و درست نیست که به تنهایی با همه چیز مقابله کند. 
همچنین ممکن است دوستان و خانواده فرد از اینکه آنها را در این موضوع 
دخالت نمی دهد احساس ناراحتی کنند، بنابراین  بهتر است فرد به آنها و 

هرکس دیگری قصد کمک دارند اجازه کمک دهد.

در صورتی که درمان سرطان تیروئید دیگر موثر نباشد 
چه باید کرد؟ 

اگر سرطان همچنان رشد داشته باشد یا پس از یک نوع درمان عود 
کند، ممکن است برنامه درمانی دیگری هنوز بتواند این سرطان را درمان 
بهبودی و  اندازه کافی کوچک کند که در  به  را  یا حداقل تومور  کند و 
زنده مانی طولانی به فرد کمک کند. اما زمانی که فردی روش های مختلف 
درمانی را انجام داده و لی با هیچ کدام از آنها بهبودی حاصل نشده است، 
در طی زمان سرطان در برابر تمام روش های درمانی مقاوم خواهد شد. در 
این حالت در این حالت باید فواید احتمالی درمان جدید را در برابر عوارض 
دیدگاه  مورد  این  در  کنید. هرکس  مقایسه  باهم  و  داده  قرار  آن  جانبی 

خودش را دارد. 
سخت ترین بخش مبارزه یک فرد با سرطان، به احتمال زیاد زمانی است 
که فرد درمان های پزشکی زیادی را امتحان کرده اما هیچ کدام موثر نبوده 
است. پزشک ممکن است گزینه های درمانی جدیدی را پیشنهاد کند، اما 
گاهی اوقات فرد باید در نظر بگیرد که این درمان ممکن است سلامت او 

را بهبود نبخشد یا تغییری در نتیجه و زنده مانی فرد ایجاد نکند.
اگر فردی قصد دارد تا زمانی که توانش را دارد، به درمان ادامه دهد، باید 
احتمال داشتن هرگونه فایده درمان را در نظر بگیرد و آن را با خطرات احتمالی 
و عوارض جانبی مقایسه کند. در بیشتر موارد، پزشک می تواند احتمال پاسخ 
مثال پزشک  به عنوان  بزند.  را تخمین  نظر  مورد  درمانی  به روش  سرطان 
ممکن است بگوید شیمی درمانی یا پرتودرمانی ممکن است در حدود 1 % موثر 
واقع شود. با این حال برخی از افراد همچنان وسوسه دارند این روش را امتحان 

کنند. اما مهم است که در مورد دلایل انتخاب این برنامه درمانی فکر کند.


