
 

  



 سرطان سینه: مراحل 

 بندی سرطان چیست؟ مرحله 

بندی، روشی برای توصیف گستردگی سرطان سینه، از جمله اندازه تومور، گسترش آن به غدد مرحله 
 .لنفاوی، گسترش آن به نقاط دوردست بدن و نشانگرهای زیستی آن است

میمرحله  شود.  بندی  انجام  بیمار  جراحی  از  بعد  یا  قبل  جراحی مرحلهتواند  از  قبل  شده  انجام  بندی 
بالینی و مرحله  نامیده میمرحله  پاتولوژیک  از جراحی مرحله  انجام شده پس  از بندی  شود. پزشکان 

بندی ممکن است کنند، بنابراین مرحله های تشخیصی برای یافتن مرحله سرطان استفاده می آزمایش
کند تا نباشد. دانستن مرحله به پزشک کمک می   ها تمام نشده باشد، کاملتا زمانی که همه آزمایش 

و می  را توصیه کند  به پیشبهترین نوع درمان  بهبودی است، بینی پیش تواند  بیمار که شانس  آگهی 
 .کمک کند. شرح مراحل مختلفی برای انواع مختلف سرطان وجود دارد

های سرطان سینه و گروه   این صفحه اطلاعات دقیقی در مورد سیستم مورداستفاده برای یافتن مرحله
 .دهدمرحله سرطان سینه ارائه می

 TNM بندیسیستم مرحله   •

 ای برای سرطان سینه های مرحله گروه   •

 TNM بندیسیستم مرحله 

میرایج استفاده  مرحله  توصیف  برای  پزشکان  که  ابزاری  سیستمترین   کنند، 

(Tumor,Node,Metastas)TNM های تشخیصی برای پاسخ به  ها و اسکناست. پزشکان از نتایج آزمایش
 :کننداین سؤالات استفاده می 

 تومور اولیه در پستان چقدر است؟ نشانگرهای زیستی آن چیست؟  :(T) (Tumor) تومور  •

لنفاوی گسترش :(N) (Node) گره  • به غدد  و چند  آیا تومور  اندازه  بله کجا، چه  اگر  یافته است؟ 
 عدد؟ 

 یافته است؟های بدن گسترش آیا سرطان به سایر قسمت  :(M) (Metastas) متاستاز  •

 .شوندنتایج برای تعیین مرحله سرطان برای هر فرد ترکیب می

 )صفر( که کارسینوم مجرای غیرتهاجمی در محل  0مرحله اصلی سرطان پستان وجود دارد: مرحله   ۵

(DCIS) ( مراحل  و  ا  IV (۴) تا I(۱است،  پستان  مهاجم  سرطان  برای  میکه  روشی  ستفاده  مرحله،  شود. 
می  ارائه  سرطان  توصیف  برای  می مشترک  پزشکان  بنابراین  برنامه دهد،  برای  بهترین توانند  ریزی 

 .ها با یکدیگر همکاری کننددرمان 



های انجام  بندی بالینی بر اساس نتایج آزمایش تواند بالینی و/یا پاتولوژیک باشد. مرحله بندی می مرحله 
 MRI جراحی است که ممکن است شامل معاینات فیزیکی، ماموگرافی، سونوگرافی و اسکنشده قبل از  

بندی پاتولوژیک بر اساس آنچه در طی جراحی برای برداشتن بافت پستان و غدد لنفاوی باشد. مرحله
انجام می یافت می از جراحی در دسترس هستند. بهشود،  طورکلی، شود. نتایج معمولًا چند روز پس 

 .کندآگهی بیمار فراهم میبندی پاتولوژیک بیشترین اطلاعات را برای تعیین پیشه مرحل

 :برای سرطان سینه وجود دارد TNM در اینجا جزئیات بیشتری در مورد هر بخش از سیستم

 (T) تومور

سیستم  از  استفاده  )به  "TNM" T با  عدد  یا  حرف  یک  تومور  ۴تا    ۰اضافه  محل  و  اندازه  توصیف  برای   )
متر تقریباً برابر با شود. یک سانتی گیری می متر اندازهشود. اندازه تومور بر حسب سانتی تفاده می اس

 .عرض یک خودکار یا مداد استاندارد است

به گروه  با جزئیات های کوچک مرحله همچنین ممکن است  به توصیف تومور  تری تقسیم شود که 
 .ر فهرست زیر توضیح داده شده استتومور د  بندی. اطلاعات مرحله کندبیشتر کمک می 

TX:  ارزیابی نیستتومور اولیه قابل. 

T0 (T هیچ شواهدی از سرطان در پستان وجود ندارد :)صفر. 

Tis:   به کارسینوم درجا اشاره دارد. سرطان در داخل مجاری بافت پستان محدود شده و به بافت اطراف
 :محل وجود داردنوع سرطان پستان در  ۲پستان گسترش نیافته است. 

•  Tis(DCIS):   یک سرطان غیرتهاجمی است، اما اگر حذف نشود، ممکن است بعداً به سرطان سینه
اند و از  های سرطانی در مجاری پستان یافت شده به این معنی است که سلول  DCIS مهاجم تبدیل شود.

 .انداند پخش نشده ای از بافتی که شروع شده لایه 

•  Tis (بیماری پاژه نوک پستان شکل نادری از سرطان اولیه و غیرتهاجمی است که  بیماری پاژه :)
سلول در  مهاجم فقط  سینه  سرطان  با  پاژه  بیماری  اوقات  گاهی  دارد.  وجود  پستان  نوک  پوستی  های 

اگر سرطان سینه مهاجم وجود داشته باشد، براساس مرحله تومور مهاجم طبقه  بندی همراه است. 
 .شودمی

• T1:   اش است. این مقدار کمی  ترین ناحیهتر در وسیع متر یا کوچک میلی ۲۰اندازه تومور در سینه
 :شودمرحله فرعی تقسیم می ۴اندازه تومور به کمتر از یک اینچ است. سپس این مرحله بسته به 

•  T1mi  تر استمتر یا کوچک میلی ۱توموری است که. 

•  T1a  تر استمتر یا کوچک میلی ۵متر اما میلی  ۱تر از توموری است که بزرگ. 

•  T1b  تر استمتر یا کوچک میلی  ۱۰میلی متر اما  ۵تر از توموری است که بزرگ. 



•  T1c  تر استمتر یا کوچک میلی ۲۰متر اما میلی ۱۰تر از توموری است که بزرگ. 

•          T2:  متر نیستمیلی ۵۰تر از متر است؛ اما بزرگ میلی ۲۰تر از تومور بزرگ. 

 
• T3:  متر استمیلی ۵۰تر از تومور بزرگ. 

 
• T4:  شودهای زیر تقسیم می گروه از گروه ۱تومور به: 

•  T4a به این معنی است که تومور در دیواره قفسه سینه رشد کرده است. 

•  T4b زمانی است که تومور به داخل پوست رشد کرده است. 

•  T4c  سینه و پوست رشد کرده استسرطانی است که در دیواره قفسه. 

•  T4d سرطان سینه التهابی است. 

 (N) گره

"N"  مرحله سیستم  اندام  TNM بندیدر  این  است.  لنفاوی  غدد  لوبیایی مخفف  کوچک  به  های  شکل 
می کمک  عفونت  با  منطقهمبارزه  لنفاوی  غدد  سرطان،  شروع  محل  به  نزدیک  لنفاوی  غدد  ای کنند. 

 :اند ازای عبارت اوی منطقهشوند. غدد لنفنامیده می 

 غدد لنفاوی واقع در زیر بازو، به نام غدد لنفاوی زیر بغل   •

 غدد لنفاوی واقع در بالا و زیر استخوان ترقوه   •

 شوندغدد لنفاوی واقع در زیر استخوان سینه که غدد لنفاوی پستانی داخلی نامیده می  •

بندی را شود. اطلاعات زیر مرحله اوی دور گفته میهای بدن، غدد لنفبه غدد لنفاوی در سایر قسمت 
 .دهدشرح می 

NX: غدد لنفاوی ارزیابی نشدند. 

N0: یکی از موارد زیر: 

 .هیچ سرطانی در غدد لنفاوی یافت نشد  •

 .متر در غدد لنفاوی وجود داردمیلی  ۰/۲تر از فقط نواحی سرطانی کوچک   •



N1:   به زیر    ۳تا    ۱سرطان  لنفاوی  گسترشغدد  داخلی  پستانی  لنفاوی  غدد  و/یا  اگر  بغل  است.  یافته 
بزرگ  لنفاوی  غدد  در  از  سرطان  اما  میلی   ۰/۲تر  کوچک میلی   ۲متر  یا  "میکرو متر  آن  به  باشد،  تر 

 .گویندمی  (N1mi) "متاستاتیک

N2:   به گسترش  ۹تا    ۴سرطان  بغل  زیر  لنفاوی  پستانی  غدد  لنفاوی  غدد  به  یا  است.  داخلی  یافته 
 .یافته است، اما به غدد لنفاوی زیر بغل گسترش نیافته استگسترش 

N3:   یافته یا به غدد لنفاوی واقع در زیر ترقوه یا  یا بیشتر غدد لنفاوی زیر بغل گسترش  ۱۰سرطان به
یافته است. ممکن است به غدد لنفاوی پستانی داخلی نیز سرایت کرده باشد. سرطانی ترقوه گسترش 

 عنوانشود، به یافته است که غدد لنفاوی فوق ترقوه نامیده مید لنفاوی بالای ترقوه گسترشکه به غد

N3 شودنیز توصیف می. 

اگر سرطان در غدد لنفاوی وجود دارد، دانستن تعداد غدد لنفاوی درگیر و محل قرارگیری آنها به پزشکان 
داد غدد لنفاوی زیر بغل که حاوی سرطان تواند تعکند. پاتولوژیست می ریزی درمان کمک میدر برنامه 

از برداشتن آنها در طی جراحی، مشخص کند. برداشتن غدد لنفاوی پستانی فوق ترقوه   را پس هستند،
طورکلی از یا داخلی در طی جراحی معمول نیست. اگر سرطان در این غدد لنفاوی وجود داشته باشد، به 

 .شوددرمانی استفاده می درمانی و هورمون ، شیمی هایی غیر از جراحی مانند پرتودرمانیدرمان 

 (M) متاستاز

"M" در سیستم TNM یافته است که های بدن گسترش کند که آیا سرطان به سایر قسمت توصیف می
می  متاستاز  آن  گرفته  به  نظر  در  محلی  پیشرفته  یا  اولیه  مراحل  در  سرطان  دیگر  نوع  این  گویند. 

بیشتر،نمی  اطلاعات  برای  وب   شود.  این  راهنمای  مراجعه  به  پستان  متاستاتیک  سرطان  برای  سایت 
 .کنید

Mx:  ارزیابی نیستگسترش دور قابل. 

M0: شواهدی از متاستازهای دوردست وجود ندارد. 

M0i: حال، شواهد میکروسکوپی  هیچ شواهد بالینی یا رادیوگرافیک متاستازهای دور وجود ندارد. بااین
متر میلی   ۰/۲تر از  ن، مغز استخوان یا سایر غدد لنفاوی وجود دارد که بزرگ های تومور در خو از سلول 
 .نیستند

M1:  های سرطان  شواهدی مبنی بر متاستاز به قسمت دیگری از بدن وجود دارد، به این معنی که سلول
 .کنندها رشد میسینه در سایر اندام 

 ای برای سرطان سینه های مرحله گروه 

با ترکیب طبقه پزشکان مرحله   را  بالا مراجعه کنید(، درجه تومور، و نتایج  ) M و  T، N بندی سرطان  به 
می HER2 و ER/PR آزمایش پیش تعیین  تعیین  به  کمک  برای  اطلاعات  این  استفاده  کنند.  شما  آگهی 

ساده می روش  کنید(.  مراجعه  تشخیص  )به  از شود  استفاده  پستان  سرطان  مرحله  توضیح  برای  تر 



تنهایی است. این روشی است که در زیر برای توصیف مراحل مختلف استفاده  به  M و T، N دیبنطبقه
 .شودمی

به  را  جراحی  اگر  هستند.  سرطان  دقیق  مرحله  یادگیری  مشتاق  بیماران  درمان بیشتر  اولین  عنوان 
حی نهایی طورکلی مرحله سرطان را زمانی که آزمایش پس از جرا سرطان خود انجام دهید، پزشک شما به 

کند. هنگامی که درمان سیستمیک )به انواع درمان  روز پس از جراحی تأیید می   ۷تا    ۵شد، معمولًا حدود  
شود، انجام  مراجعه کنید( قبل از جراحی که معمولًا همراه با دارو است و درمان نئوادجوانت نامیده می 

تا   I . پزشکان ممکن است از مرحلهشودشود، مرحله سرطان در درجه اول از نظر بالینی تعیین میمی
به  IIA مرحله و مرحلهسرطان  اولیه"  "مرحله  یاد  به  III تا مرحله IIB عنوان  "پیشرفته موضعی"  عنوان 

 .کنند

کند که فقط در مجاری بافت پستان است و به بافت اطراف ( بیماری را توصیف می0: مرحله صفر )0مرحله
  (M0,N0,Tis) گویندان غیرتهاجمی یا درجا نیز می پستان گسترش نیافته است. به آن سرط 

 .گسترش نیافته است (M0,N0,Tis) تومور کوچک، تهاجمی است و به غدد لنفاوی :IA مرحله

متر میلی ۰/۲تر از  یافته است و سرطان در غدد لنفاوی بزرگ سرطان به غدد لنفاوی گسترش :IB مرحله
ا هیچ شواهدی از وجود تومور در سینه وجود ندارد یا تومور در متر است. یمیلی  ۲اما اندازه آن کمتر از  

  (M0,N1mi,T1,T0) تر استمتر یا کوچک میلی  ۲۰سینه 

 :هر یک از این شرایط :IIA مرحله

به    • سرطان  اما  ندارد،  وجود  پستان  در  تومور  وجود  از  بغل   ۳تا    ۱شواهدی  زیر  لنفاوی  غدد 
 .سرایت نکرده است (M0,N1,T0) یافته است. به نقاط دورتر بدن گسترش 

یافته گسترش  (M0,N1,T1) غدد لنفاوی زیر بغل  ۳تا   ۱تر است و به متر یا کوچکمیلی  ۲۰تومور   •
 .است

متر نیست و به غدد لنفاوی زیر بغل  میلی ۵۰تر از  متر است؛ اما بزرگ میلی ۲۰تر از  تومور بزرگ   •
 .(M0,T2,N0) گسترش نیافته است

 :ر یک از این شرایطه  :IIB مرحله

غدد لنفاوی زیر  ۳تا  ۱متر نیست و به میلی ۵۰تر از متر است؛ اما بزرگ میلی ۲۰تر از تومور بزرگ  •
 .(M0,N1,T2) یافته استبغل گسترش 

بزرگ   • از  تومور  استمیلی   ۵۰تر  نیافته  گسترش  بغل  زیر  لنفاوی  غدد  به  اما  است؛   متر 

(T3,N0,M0). 

غدد لنفاوی زیر بغل یا به غدد لنفاوی پستانی داخلی گسترش    ۹تا    ۴ای به  تومور با هر اندازه :IIIA مرحله
همچنین   IIIA گسترش نیافته است. مرحله (M0,N2,T3,T2,T1,T0) های بدنیافته است. به سایر قسمت



گسترش   (M0,N1,T3) غدد لنفاوی زیر بغل  ۳تا    ۱متر باشد که به  میلی ۵۰تر از  ممکن است توموری بزرگ 
 .یافته است

عنوان  یافته یا باعث تورم یا زخم سینه شده است یا به تومور به دیواره قفسه سینه گسترش  :IIIB مرحله 
غدد لنفاوی پستانی زیر بغل یا داخلی    ۹شود. ممکن است تا  سرطان التهابی سینه تشخیص داده می

 .گسترش نیافته است (M0,N2,N1,N0,T4) های بدنگسترش یافته باشد یا نه. به سایر قسمت 

 

یا بیشتر غدد لنفاوی زیر بغل، غدد لنفاوی پستانی داخلی و/یا   ۱۰ای که به  تومور با هر اندازه :IIIC مرحله
سرایت  (T، N3، M0 های بدن )هر نوعیافته و به سایر قسمت غدد لنفاوی زیر استخوان ترقوه گسترش

 .نکرده است

ها،  ها مانند استخوان ای داشته باشد و به سایر اندام تواند هر اندازهک(: تومور میمتاستاتی) IV مرحله
یافته است. گسترش  (N، M1 هر ،T ها، مغز، کبد، غدد لنفاوی دوردست یا دیواره قفسه سینه )هرریه 

  درصد ۶شود، در حدود  بار تشخیص داده می سرطان سینه متاستاتیک که زمانی که سرطان برای اولین
نامیده شود. معمولًا سرطان  de novo دهد. این ممکن است سرطان سینه متاستاتیکموارد رخ می

شود. درباره  سینه متاستاتیک پس از تشخیص قبلی و درمان سرطان پستان در مراحل اولیه یافت می
 .بیشتر بدانید سرطان سینه متاستاتیک

از   پس  که  است  سرطانی  عودکننده  سرطان  میعودکننده:  و  است  کرده  عود  بهدرمان  صورت تواند 
ها برای اطلاع از  ای و/یا دور توصیف شود. اگر سرطان عود کند، دور دیگری از آزمایشموضعی، منطقه 

آزمایش این  آزمایش ها و اسکنمیزان عود وجود خواهد داشت.  هایی هستند که در ها اغلب مشابه 
 .شوندزمان تشخیص اولیه انجام می


