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Abstract 

Background: cancer is one of the most common causes of deaths in the world. Cancer 
incidence and prevalence is increasing in the world. There is no clear trend is available on incidence of 
these cancers in Iran, therefore, this study aimed to determine the incidence of 10 common cancers 
among Iranian women from 2003 to 2009. 

Materials and Methods: A cross-sectional study was conducted by analyzing existing data. 
Data from a national registry of cancer cases were received. Data included the records from the cancer 
registry system in Iranian women during 2003 to 2009. The incidence rates were then standardized 
using direct method. We used Cochrane Armitage Test for linear trend by Winpepi software to 
determine the variation in the incidence of cancers. 

Results: The results show that the proportion of all cancers is rising in women as compared to 
all population. Breast, skin, colorectal, gastric, esophageal, thyroid, leukemia, ovary, brain and uterus 
were the most common cancer among Iranian women. During the years of the survey, these cancers 
are significantly increased. 

Conclusion: The results of this study showed that the incidence of cancer in women is 
increased. screening programs can be useful in reducing the cancers. 
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  مقاله پژوهشی                                                                                                                  مجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی اراك
  17-1394،24، اردیبهشت )95شماره پیاپی (2، شماره 18                  سال                                                                                                       

  

 طی ایران در آن بروز تغییرات روند و زنان شایع هاي سرطان اپیدمیولوژي بررسی
 88 تا 82 هاي سال

  
 3دیزجی لوي فتحعلی مهري ،*2نیا صالحی حمید ،1راضی سعید

  
 تهران، سینا، ابن - دانشگاهی جهاد پزشکی علوم نوین آوریهاي فن پژوهشکده مثل، تولید بیوتکنولوژي تحقیقات مرکز پژوهشگر، -1

  ایران
  ایران ن،تهرا تهران، پزشکی علوم دانشگاه زیستی، آمار و اپیدمیولوژي اپیدمیولوژي،گروه دکتري دانشجوي -2
  ایران تهران، ی،تبهش شهید پزشکی علوم دانشگاه بخش، فیاض بیمارستان پرستاري، کارشناس -3
  

 26/9/93: تاریخ پذیرش 18/6/93: تاریخ دریافت
 

  چکیده
 یشافزا حال در آن شیوع و بروز میزان  وباشد می جهان در میر و مرگ علل ترین شایع از یکی سرطان :هدف و زمینه
 تعیین هدف با مطالعه این نگرفته، صورت ایرانی زنان در شایع هاي سرطان روي بر جامعی بررسی که این به باتوجه .است
  .است گرفتهانجام  1388 تا 1382 سال از ایرانی زنان بین در شایع سرطان 10 بروز روند

 يها داده از و گرفته صورت موجود هاي دهدا تحلیل از استفاده با و مقطعی صورت به حاضر مطالعه :ها روش و مواد
 سرطان کشوري شده ثبت موارد کلیه مطالعه این در .ه استگردید استفاده سرطان موارد کشوري ثبت سیستم شده منتشر

 با  موارد سنی گزارش شده بروز سرطانن میزا .گرفت قرار بررسی مورد کشور کل در 88 تا 82 هاي سال طی زنان در
- کوکران خطی روند آزمون .است شده محاسبه جهان استاندارد جمعیت از استفاده با و مستقیم سازي استاندارد روش

  .شد انجام Winpepi افزار نرم از استفاده با و بروز میزان روند تغییرات بررسی جهت نیز آرمیتاژ
 .است افزایش حال در یتجمع کل با مقایسه در زنان در ها سرطان کل نسبت که دهد می نشان ها یافته :ها یافته

 ها سرطان ترین شایع ترتیب به رحم و مغز تخمدان، لوکومیا، تیروئید، مري، معده، کولورکتال، پوست، پستان، هاي سرطان
  .است نمایان توجهی قابل طور به ها سرطان این افزایشی روند بررسی مورد هاي سال طول در .اند بوده ایرانی زنان بین در

 کارگیري به .است صعودي سیر داراي زنان در ها سرطان انواع بروز میزان مطالعه، این هاي یافته اساسبر :گیري نتیجه
  .باشد مفید تواند می ها بیماري این روند کاهش در گري غربال هاي برنامه

  زنان ایران، بروز، اپیدمیولوژي، سرطان، :کلیديواژگان 
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  مقدمه
 در میر و مرگ علل ترین شایع از یکی سرطان

 افزایش حال در آن شیوع و بروز میزان که است جهان
 در 2025 سال تا سرطان بروز که شود می برآورد .باشد می

 حال در هايکشور در و  درصد40 تا یافته توسعه کشورهاي
 خواهد افزایش 2000 سال با مقایسه در برابر 3 تا توسعه
 گذر حال در ایران در سرطان بیماري .)1(یافت

 هاي بیماري از بعد بیماري این و باشد می اپیدمیولوژیک
 .)2(دارد قرار سوم رتبه در حوادث و سوانح و عروقی -قلبی

 را خود نجا سرطان علت به جهان در نفر میلیون 6/7 سالانه
 در میر و مرگ این  درصد70 که دهند می دست از

 میزان .)3(افتد می اتفاق متوسط و پایین درآمد با کشورهاي
  .)4(باشد می 100000 در 100 تا 98 ایران در سرطان بروز

 توسعه حال در کشورهاي در سرطان بیماري میزان
 شهرنشینی، کشورها، سنی توزیع در اساسی تغییرات دلیل به
 زندگی سبک و زندگی به امید افزایش تکنولوژي، یشرفتپ

 چاقی تحرکی، کم سیگار، مصرف قبیل از سرطان با مرتبط
 به توجه با نیز ایران در .)6، 5(است افزایش حال در استرس و

 این گرفته صورت اخیر هاي دهه طی که اساسی تغییرات
 ایران در مرگ موارد تعداد که است بینی پیش قابل موضوع

 بار است لازم بنابراین .)7، 6(برسد 2020 سال تا نفر 62000 به
 قدم اولین .دهیم کاهشمداخله  با را بیماري این از ناشی
 سرطاندقیق  ثبت سیستم  ایجاد سرطان، کنترل براي

 در ثبت سیستم قوانین ایران، در 1984 سال در .باشد می
 وهعلا 2008 سال از .)6(گردید وضع اسلامی شوراي مجلس

 جمعیت پایه بر ثبت سیستم سرطان، پاتولوژي ثبت سیستم بر
  .)6(شد اضافه تدریج به نیز

 یا کاهش افزایش، دهنده نشان سرطان بروز روند
 از که باشد می جمعیت در ماندن وضعیت این بیماري ثابت
 تشخیص، براي ریزي برنامه منظور به بهداشتی مقامات سوي

 و ها برنامه ارزیابی جهت در چنین هم و مراقبت و درمان
 استفاده مورد سرطان کنترل به مربوط هاي استراتژي توسعه

 زنان، در  سرطان بالايشیوع  به توجه با .)3، 1(گیرد می قرار
 تحمیل خانواده و بهداشتنظام  دوش بر که هایی هزینه

 این سلامتی تأثیر بیماري، این بالاي میر و مرگ کند، می
 این گرفتن نظر در با و افراد سایر متسلا رب جامعه از قشر

 یک دیگر کشورهاي با مقایسه در ایرانی زنان که حقیقت
 وجود اهمیت و شوند می مبتلا بیماري این به زودتر دهه

 هدف با مطالعه این ریزي، برنامه در ها سرطان بروز از اطلاع
 1382 سال از ایرانی زنان بین در شایع سرطان ده روند تعیین

  .است گرفته صورت 1388 تا
  

  ها روش و مواد
 استفاده با و مقطعی صورت به حاضر مطالعه

 از بدین منظور .گرفت صورت موجود هاي داده ازتحلیل
 و سرطان موارد کشوري ثبت سیستم شده منتشر هاي داده

 و درمان بهداشت، وزارت هاي بیماري مدیریت مرکز
 ها اريبیم مدیریت مرکز .)8(شد استفاده پزشکی آموزش

 از را آنها کشور، پاتولوژي مراکز از ها داده دریافت از پس
 موارد و اطلاعات در موجود نواقص صحیح، کدگذاري نظر

 این در .نماید می بازبینی پارس افزار نرم از استفاده با تکراري
 طی زنان در سرطان کشوري شده ثبت موارد کلیه مطالعه

 گرفته قرار ررسیب مورد کشور کل در 88 تا 82 هاي سال
 تقیممس روش به ش شده بروز سرطانرموارد گزا میزان است

 ،جهانی بهداشت سازمان استاندارد جمعیت اساس بر و
 اپیدمیولوژي در شایع مشکلات از یکی .دباش می استاندارد
 دو بین خاص سرطان یک بروز  موارد میزان مقایسه سرطان،
 جمعیت یک در و )متفاوت سنی توزیع با( متفاوت جمعیت

 ساده خام  موارد میزان مقایسه .است متفاوت هاي زمان در
 به توجه بدون جمعیت کل در را سرطانی موارد مجموع که

 غلط تصورات ایجاد باعث گیرد در بر می سنی هاي گروه
 منطقه دو در سرطان سطوح مقایسه هنگام بنابراین .گردد می

 با منطقه یک در سرطان الگوي ارزیابی هنگام یا مختلف
حائز  جمعیت سنی ساختار تغییرات به توجه ،زمان گذشت
 سنی سازي استاندارد واسطه به مهم این و است اهمیت

 سنی گستره با جمعیت دو مقایسه بنابراین .گیرد می صورت
 سنی شده استاندارد بروز میزان که وقتی تنها متفاوت
 تطبیق روش مطالعه، این در که است میسر باشد مشخص
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 اطلاعات .به کار گرفته شد سازي استاندارد براي مستقیم
 میزان و موارد تعداد اساس بر کشور کل براي شده استخراج

 .است گرفته قرار مطالعه و بررسی مورد شده استاندارد بروز
 خطی روند آزمون از نیز بروز میزان روند بررسی براي

 شده دهاستفا Winpepi 2.1 افزار نرم و آرمیتاژ – کوکران
  .است

  ها یافته
 دهد می نشان )8(سرطان ثبت مرکز آمار بررسی

 روند ایران زنان در ها سرطان بروز میزان 88 تا 82 سال از که
  ).1 جدول( است داشته افزایشی

  
   1388 تا 1382 سال از ایران در مردان و زنان تفکیک به ها سرطان درصد و تعداد .1 جدول

  سال   1388  1387  1386  1385 1384  1383 1382
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد تعداد  درصد  تعداد   جنس

  41/44  32898  49/44  33880  19/44  27404  51/43  26016  4/43  24498  4/43  20474  8/43  16849  زن
  58/55  41169  51/55  42279  81/55  34636  49/56  33770  1/56  31355  6/56  26743  2/56  21620  مرد
  100  74067  100  76159  100  62040  100  59786  100  55853  100  47217  100  38469  کل
 

 این طول در پستان سرطان که دهد می نشان ها یافته
 بوده ایرانی زنان بین در سرطان ترین شایع عنوان به ها سال

 جدید مورد 43922 آمار این اساس بر که طوريه ب .است
 مورد بیشترین که است گردیده ثبت کشور کل در سرطان

 3946 ،82 سال در مورد کمترین و مورد 8424 ،86 سال در
 ایرانی زنان در شایع سرطان دومین .است شده گزارش مورد

 کمترینداراي  1388 سال در  کهباشد می پوست سرطان
 .است بوده میزان بیشترین داراي 1382 سال در و میزان

 سومین  واست دیگر شایع هاي سرطان از کولورکتال سرطان
 در سرطان این روند که .باشد می ایرانی زنان بین در سرطان
 کمترین 84 سال در که طوري به است افزایش به رو کشور

 چهارمین .است داشته را میزان بیشترین 1388 سال در و

 در که هبود معده سرطان ایرانی زنان بین در شایع سرطان
 را میزان بیشترین 1383 سال در  وانمیز کمترین 88 سال

 مري سرطان زنان، بین در شایع سرطان پنجمین .است داشته
 ایرانی زنان بین در سرطان نوع این کاهش به رو روند .بود

 در و کمترین 1388 سال در که طوري به ؛است مشاهده قابل
  .)2 جدول( است داشته را میزان بیشترین 1382 سال

 سال از که است مواردي از نیز تیروئید سرطان
ه ب ،شته استدا اي ملاحظه قابل یافزایش روند 1388 تا 1382

 مورد 566آن  جدید موارد تعداد 1382 سال در که طوري
 هاي سرطان .است رسیده ردوم 1360 به 1388 سال در و بوده

 صعودي روند نیز رحم و مغز تخمدان، لوکومیا،
  ).2 جدول(ندا داشته

  
  1388 تا 1382 سال از ایران در شایع هاي سرطان روند یبررس .2 جدول

  سال  1388  1387  1386  1385  1384  1383  1382
  ASR  تعداد  ASR  تعداد  ASR  تعداد  ASR  تعداد ASR  تعداد  ASR  تعداد  ASR  تعداد  سرطان
  25/28  7582  21/33  8424  15/27  6976  06/25  6456  16/23  5981  24/18  4557  96/15  3946  پستان

  09/13  3333  77/15  3696  51/14  3403  85/13  3290  16/13  3162  01/12  2279  05/10  2296  تپوس
  89/10  2783  12/11  2658  85/8  2127  17/8  1967  40/7  1801  64/6  1558  47/5  1269  کولورکتال

  78/7  1995  00/10  2353  38/7  1735  65/6  1603  74/6  1624  42/6  1439  20/5  1166  معده
  88/5  1449  17/7  1782  14/6  1412  07/6  1403  12/6  1429  41/5  1192  93/4  1093  مري

  20/4  1360  47/4  1314  40/3  1018  76/3  1135  47/3  1004  80/2  796  02/2  566  تیروئید
  1/1  1330  -  1693  -  1283  -  1263  -  1068  -  946  -  677  لوکومیا

  00/4  1077  25/4  1096  69/3  947  18/3  838  98/2  793  88/2  736  34/2  591  تخمدان
  21/3  938  09/3  894  17/2  629  04/2  602  67/1  496  64/1  476  26/1  365  مغز
  79/2  907  90/3  907  95/2  683  62/2  617  45/2  561  09/2  482  59/1  359  رحم
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  1388 تا 1382 سال از ایرانی زنان در شایع سرطان 10 روند .1 نمودار

  
  بحث

 در ها سرطان انواع افزایش به رو روند هب توجه با
 جهت ریزي برنامه به نیاز بیماري این از حاصل بار و کشور

 احساس کشور در سرطان شایع موارد کنترل و گیري پیش
 مقصود، این به رسیدن جهت مبرم و اصلی نیاز .شود می

  .است کشور در سرطانی موارد ثبت نظام استمرار و استقرار
 شناخت براي سرطان اريبیم روند بررسی

 از خطر معرض در افراد شناسایی و بیماري این وضعیت
 .است لازم فوق اهداف به رسیدن جهت که است مواردي

 افراد این سلامت اهمیت و جامعه در زنان نقش به توجه با
 نیاز بیماري، این افزایشی روند دیگر طرف از و  جامعه براي

 احساس زمانی هر از بیش بیماري این روند بررسی به
 در شایع سرطان 10 روند بررسی به مطالعه این در .شود می

 ترتیب به که است شده اختهدپر 1388 تا 1382 سال از کشور
 مري ،معده کولورکتال، پوست، پستان، سرطان شامل

  .است بودهتیروئید، خون، تخمدان، مغز و رحم 
 قرار اول رتبه در ایرانی زنان بین در پستان سرطان

 (ASR) سنی شده استاندارد بروز میزان به توجه با و دارد
 در .است پوست سرطان شده گزارش موارد از بالاتر ،25/28

 بروز میزان ،2002 سال در ،همکاران و سجادي مطالعه

 که آمد دسته ب 1/17 با برابر زنان در سنی شده استاندارد
 این بروز میزان .)9(بود جنسی گروه این سرطان اول رتبه

 ،است آسیایی کشورهاي همانندو  افزایش حال در بیماري
 پایین اروپا و شمالی آمریکاي  کشورهايبا مقایسه در اما

 براي خطري زنگ بیماري این بروز افزایش .)9(باشد می
 گیري پیش قابل به توجه با .است بهداشتی گذاران سیاست

 زودرس تشخیص صورت در چنین هم و سرطان بودن
 هاي برنامه دلیل همین به .است پذیر امکان آن درمان بیماري،

 میر و مرگ کاهش در مهمی نقش تواند می گري غربال
   .باشد داشته بیماري این از ناشی

 بین در شایع هاي سرطان دیگر از پوست سرطان
 بیماري، این کاهش به رو روند به توجه با  کهباشد می زنان
 ترین شایع پوست طانسر .دارد قرار دوم رتبه در چنان هم

 دنیا سراسر در آن شیوع و بوده پوستان سفید میان در سرطان
 گرفته صورت ایران در که مطالعاتی .)10(است افزایش روبه

 به ؛است جامعه افراد در پوست سرطان بالاي بروز از حاکی
 فراوانی لحاظ از کشور در ها سرطان رتبه دومین که طوري

 مطالعه در .)11(است داده تصاصاخ خود به 1386 سال در را
 نوع این که شد داده نشان ،نیز همکاران و ولوي احسان
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 بوده خوزستان استان در سرطان نوع ترین شایع سرطان
  .)12(است

 بین در شایع سرطان سومین کولورکتال سرطان
 افزایشی روند داراي 88 تا 82 سال از که باشد می ایرانی زنان
 برابر بیماري این سنی ختصاصیا بروز میزان .است بوده
 یکسانی نسبتاً پراکندگی نیز ها استان در و باشد می 12/11

 سومین عنوان به ،نیز همکاران و وکیلی مطالعه در .دارد
 نیز بیماري این افزایشی روند و بوده زنان در شایع سرطان

  .)13(نشان داده شده است
 معده سرطان ،زنان بین در شایع سرطان 5 بین در

 بروز میزان .است داده اختصاص خود به را چهارم رتبه
 در معده سرطان .است 78/7 زنان در آن سنی شده استاندارد

 که این به توجه با .دارد بیشتري بروز کشور شمالی حاشیه
 منطقی دارند قرار معده سرطان کمربند در شمالی هاي استان
 نشاناین  و باشد بالا مناطق این در بیماري این بروز که است

 ،سرطان ثبت مرکز در شده ثبت اطلاعات بودن دقیق دهنده
 عنوان به بیماري این نیز همکاران و رحیمی مطالعه در .است

 مطالعه درآن  صعودي روند و بوده شایع سرطان چهارمین
 و مرگ میزان به توجه با .)14(است نشان داده شده نیز اخیر

 و کنترل هاي مهبرنا است لازم معده، سرطان بالاي میر
  .گیرد قرار بررسی موردبه طور جدي  آن گیري پیش

 سرطان ایرانی زنان بین در شایع سرطان پنجمین
 ایران در مري سرطان .بود 88/5 آن بروز میزان که بود مري

 استان در که طوري به ،داشت توجه قابل استانی پراکندگی
 سرطان دومین عنوان به معدهسرطان  از پس مردان در اردبیل

 در لرستان هاي استان در و باشد می سرطان اولین زنان در و
 در و چهارم رتبه معده و پوست و سینهسرطان  از پس زنان

 گزارش در .دارد را پنجم رتبه گیلان و مازندران استان
مردان و  در مري سرطان شده استاندارد بروز میزان کشوري

 گلستان: بدین صورت بوده است شمالی هاي استانزنان 
 و 16/10 مردان( مازندران ،)79/11 زنان و 99/13 مردان(

 اردبیل و )79/5 زنان و 86/6 مردان( گیلان ،)68/8 زنان
 ،همکاران و وکیلی مطالعه در .)36/18 زنان و 07/12 مردان(

، علت نبود زنان در شایع سرطان پنج ءجز سرطان نوع این

 یزد استان فقط مطالعه این در این مسئله احتمالاً این است که
 کشور کل به تعمیم قابل  کهگرفت قرار بررسی مورد
  .)13(باشد نمی

 توجه قابل نیز تیروئید سرطان افزایش روبه روند
 از آن شده استاندارد سنی بروز میزان که طوري ؛ بهاست
 ،2006 سال در .است شده برابر دو تقریباً 88 سال تا 82 سال

 را تیروئید سرطان روند متحده تایالا در همکاران و لویس
 داد نشان آنها هاي یافته .کردند بررسی 2002 تا 1973 سال از

 افزایش به رو نیز متحده ایالات در بیماري این روند که
 روي که همکاران و بریسی مطالعه درچنین  هم .)15(است
 کرده کار گذشته سال 30 مدت در تیروئید سرطان روند

 قابل دنیا کشورهاي اکثر درن آ صعودي روند ند،دبو
  .)16(است مشاهده

 ایران و دنیا در دیگر شایع هاي سرطان از لوکمیا
 مطالعه در .باشد می زنان در صعودي سیر داراي که است

 حال در بیماري این بروز کهه شد داد نشان همکاران و یانگ
 توجه قابل سال 20 زیر افراد در افزایش این و است افزایش

 که دادند نشان خود مطالعه در ،همکاران و جمال .)17(است
 نیز مختلف نژادهاي در و متحده ایالات در بیماري این روند
  .)18(است افزایش رو به

  ایرانر دنیز تخمدان سرطان صعودي روند
 کهاین در حالی است  ؛شود می دیده کشورها سایر چون هم
 در اريبیم این نزولی سیر به ،همکاران و جمال مطالعه در

 و عرب مطالعه در .)18(است شده اشاره متحده ایالات
 نوع این شده استاندارد بروز میزان مقایسه به که ،همکاران

 دهد می نشان نتایج ،اند پرداخته پیشرفته کشورهاي با سرطان
 گروهاي تمامی در ایران در سنی شده استاندارد بروز میزان
 سبک تغییر .)19(است یافته توسعه کشورهاي از تر پایین سنی

 از گیري پیش هاي روش استفاده از و ایرانی زنان زندگی
 بیماري این صعودي روند دلایل از شاید هورمونی، بارداري

  .باشد ایرانی زنان در
 رو يروند داراي ایرانی زنان در نیز مغز سرطان

 روند ،همکاران و بهزاد سید مروري مطالعه در .بالا است به
 مطالعه در .)20(است مشاهده قابل سرطان نوع این صعودي
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 بوده شایع سرطان ده ءجزاین بیماري  ،نیز همکاران و یاوري
 خوانی هم بررسی این از حاصل هاي یافته با که )21(است
  .دارد

 زنان در شایع هاي سرطان  دیگراز نیز رحم سرطان
 از حاصل هاي یافته به توجه با آن بالاي به رو روند که است

 جهانی آمار بررسی در .است مشاهده قابل ررسیب این
  .)22(است مشاهده قابل سرطان نوع این افزایش ،سرطان

 در ایران در سرطان ثبت معمول کار گرچه
 دارا ولی ،است سرطان ثبتاساسی  و اصلی قوانین راستاي

 و اصول عمیق و قوي درك و آگاهی دانش، بودن
 و دهی گزارش ا،ه داده وري بهره ،سرطان ثبت عملکردهاي

 بهره و اعتبار درستی،( شده آوري جمع هاي داده کیفیت
 ارتباطات گسترش .بخشد می بهبودبه طور چشمگیر  را )وري

 مراکز اطلاعاتی منابع از استفاده و مشترك هاي همکاري و
 داخل در سرطان ثبت زمینه در فعال مراکز سایر و تحقیقاتی

 علم سازي غنی همم هاي راه از یکی کشور، از خارج و
  .است

  
  گیري نتیجه

 انواع بروز میزان مطالعه، این هاي یافته براساس
 کارگیري به .است صعودي روند داراي زنان در ها سرطان

 مفید تواند می بیماري این کاهش در گري غربال هاي برنامه
 خطر عوامل بررسی منظور به مطالعات انجام چنین هم .باشد

  .شود می نهادپیش زنان در ها سرطان
  

   و قدردانیتشکر
 ،محمدیان عبداالله آقاي از نویسندگان، لهیوس بدین

 تهران، پزشکی علوم دانشگاه اپیدمیولوژي دکتري دانشجوي
 تشکر و تقدیر مطالعه این اجراي در راهنمایی خاطره ب
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