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 ماموگرافی
 امروزه سرطان پستان در بسیاری از کشورها شایع

 .شمار می آیده ترین بیماری کشنده زنان ب

ز ا خوشبختانه به واسطه معاینات بالینی و استفاده

روشهای جدید تشخیصی و درمانی، مرگ و میر 

 پستان کاهش یافته است . ناشی از سرطان

های پستان که به نوبه  سرطان ساما کشف زودر

خود موجب درمان زودرس و کاهش میزان مرگ و 

 :موضوع زیر است 3می شود ناشی از میر مبتلایان 

  معاینات دوره ای پستان ها توسط پزشک

 معالج

 معاینات مرتب پستان توسط خود فرد 

 ماموگرافی 

 

 

یکی از روشهای تصویربرداری در  ماموگرافی

از اشعه ایکس کار می استفاده پزشکی است که با 

. اساس ماموگرافی بر اصل افتراق میانگین کند

اید . ببافت های مختلف پستان استوار است تراکم

توجه داشته باشید که بسیاری از توده هایی که در 

مشابه بافت  پستان زنان جوانتر به وجود می آید

بنابراین تشخیص این توده ها نیاز به  ،سالم است

ماموگرافی را هم برای  .زیادی دارددقت و تجربه 

غربالگری و یافتن زودرس ضایعات سرطانی در 

پستان به ظاهر سالم و هم در بررسی تومورهای 

سرطانی پیش از نمونه برداری و درمان این ضایعات 

 .انجام می دهند

 موارد انجام ماموگرافی

  سال پس از مشورت با  04تا  35خانمهای

به انجام  دامپزشک معالج خود باید اق

 .ماموگرافی پایه نمایند

  باید بصورت سالیانه انجام  سالگی 04پس از

 .پذیرد

 .در خانمی که توده ناشناخته و مشکوک دارد 

  پیگیری بیمار مبتلا به سرطان پستان که یک

 پستان وی قبلا برداشته شده است.

  ررسی پستانهای بزرگ و پرچربی در بیماران ب

خانمی که از نوک پستان دار )مثلاً  علامت

خود ترشح خونی دارد( که لمس توده در آنها 

 .پذیر نیست امکان

 کاربرد ماموگرافی

  سال از نظر  04غربالگری بانوان بالای

 سرطان پستان

  ارزیابی بیمارانی که توده مشکوک در

 پستان دارند

  پیگیری درمان بیماران رادیوتراپی یا

 مستکتومی شده

  شده با برداشتن سرطان پستان درمان

 قسمتی از پستان و رادیوتراپی

  پیگیری پستان مقابل در فردی که یک

 سینه مبتلا به سرطان را برداشته

 و  بیوپسی توده های پستانی

میکروکلسیفیکاسیونها تحت ماموگرافی 

یولوژی دکه مختص دستگاههای خاص را

 باشد.  می
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 چند نکته

انجااام ماااموگرافی در  الاات معمااولی نیاااز بااه 

، لااذا انجااام آن نداشااته  اجاابتزریاام ماااده 

امااا در مااوارد  ،نیااازی بااه ناشااتا بااودن ناادارد

مااثلاً  ،خاصاای کااه پزشااک تشااخیص ماای دهااد

ممکاان اساات نیاااز بااه  ،بررساای مجاااری شاایری

. در استفاده از مااده  اجاب وجاود داشاته باشاد

سااعت  6ا تا 0بارای  ناشاتا باودن صورت تزریم،

 ماااااااااااای شااااااااااااود. توصاااااااااااایه

فتااه اول ه، یبهتاارین زمااان انجااام ماااموگراف

ریزی خااونروز بعااد از شااروع  04تااا  7قاعاادگی 

ر ایاان زمااان چااون د ماای باشااد. ماهیانااه زنانااه

. باارای بدساات آوردن ها  ساااس نیسااتندپسااتان

ت تصااویر خااوا نیاااز بااه فشااار روی پسااتان اساا

 . که ممکن است دردناک باشد

 

 

 

 

 از انجام ماموگرافیآمادگی قبل 

 آا گرم گرفته و  قبل از ماموگرافی دوش

 موهای زائد زیربغل تمیز شود.

 بوگیر زیر بغل ،از مصرف پودر تالک ،

د زیرا شو خودداری دئودورانت و اسپری

توانند باعث تفسیر اشتباه این مواد می

 ماموگرافی شوند .

 .از لباس های اکلیل دار استفاده نشود 

  ماموگرافی، از انجام ساعت قبل 40از 

چای، شکلات، قهوه و مواد کافئین دار 

 مصرف نشود.

  ،جواب ماموگرافی، سونوگرافی سینه

همراه بیمار  پاتولوژی و نمونه برداری قبلی

 باشد.

  تواند و نباید جایگزین ماموگرافی نمی

معاینه توسط پزشک متخصص جرا ی 

 .عمومی شود

 

 

 
 

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز

 مرکز آموزشی درمانی شهید دکتر فقیهی

 

 ماموگرافی
 ویژه آموزش به بیمار

 

 تهیه کننده:
 رادیولوژى کارشناس  -فروتن سولماز

 ه:کنند تایید

 علیرضا دهقان  دکتر

 ( MRIو  CTرادیولوژى، سونوگرافی، )متخصص

 

 :منابع

- Diagnostic Mammography 

- Mammographic Imaging: A Practical Guide, 
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