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 لملخص العربىا

  :الʸقʗمة

السرطان ھو مجموعة من الأمراض التي تتمیز بالنمو غیر المنضبط والانتشار غیرالطبیعى 
ویعد سرطان الثدي مشكلة صحیة . للخلایا و إذا لم یتم التحكم في الإنتشار ، فقد یؤدي إلى الوفاة

سرطان . عامة ورئیسیة في جمیع أنحاء العالم وھو ثاني سبب رئیسي للوفاة بعد سرطان الرئة
سرطان . ثدي ھو أكثر أنواع السرطانات شیوعًا لدى النساء في كل من الدول المتطورة والنامیةال

  .الثدي ھو ورم خبیث في الثدي ، ویحدث بشكل شائع في شكل اورام الأقنیة أو الفصیص

یتلقى أكثر من نصف مرضى سرطان الثدي العلاج الكیمیائي الشامل كشكل من أشكال       
اًالعلاج لقتل الخ العلاج الكیمیائي ھو   .لایا السرطانیة ، لكنھا یمكن أن تضعف المناعة مؤقت

علاج جھازي قد ینتج عنھ العدید من الآثار الجانبیة المتنوعة ، طویلة وقصیرة المدى علي جمیع 
ًا للجرعات ومجموعات الأدویة الموصوفة. أعضاء الجسم بعض الآثار . تختلف ھذه التأثیرات تبع

الغثیان والقيء ، والإسھال ، والتھاب الفم ، وفقدان الشھیة ، وتثبیط نخاع : ھي لشائعةالجانبیة ا
العظام ، وخطر الإصابة بالعقم ، والثعلبة ، والتعب ، والتسمم الكلوي ، والتسمم القلبي ، 

لذلك من الضروري أن یكون . والتسرب فى الأنسجة ، وتسمم الجھاز العصبي المركزي



وعلى معرفة جیدة بالآثار الجانبیة المحتملة   الصحیة ذوي الصلة مع المریضأخصائي الرعایة 
    .للعلاج الكیمیائي ، الذي یتم تقدیمھ حتى یتمكنوا من ضمان إطلاع المریض بشكل كامل

    

 
 :الھدف من الدراسة

برنامج تعزیز الصحة المخصص على حدوث الآثار  تأثیر  كان الھدف من الدراسة ھو تقییم     
  :لجانبیة للعلاج الكیمیائي لدى مرضى سرطان الثدى من خلالا

  .سرطان الثدى الخاضعین للعلاج الكیمیائي تقییم الاحتیاجات الصحیة لمرضى) ١

تصمیم برنامج تعزیز الصحة المخصص لمرضى سرطان الثدى الخاضعین للعلاج . ٢
  .الكیمیائي

  .ثدى الخاضعین للعلاج الكیمیائيتنفیذ برنامج تعزیز الصحة المخصص لمرضى سرطان ال. ٣

تقییم أثر تنفیذ برنامج تعزیز الصحة المخصص على حدوث الآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي . ٤
  .لدى مرضى سرطان الثدى

  :سؤال البحث

ما ھو تأثیر برنامج تعزیز الصحة المخصص على حدوث الآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي لدى 
  مرضى سرطان الثدى ؟

  :رضیة البحثف

سرطان  بعد نھایة الدراسة ، ستكون نسبة حدوث الآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي لدى مرضى 
بالمرضى الذین   الثدى الذین سیحصلون على برنامج تعزیز الصحة المخصص أقل نسبھ مقارنة

  .لا یتلقون برنامج تعزیز الصحة المخصص

 

 تصمیم البحث
  .تم استخدام تصمیم بحث شبھ تجریبي في ھذه الدراسة

  مكان البحث

  .الفیوم الجامعي  في مستشفى العیادة الخارجیة للأورام   في أجریت ھذه الدراسة      

  عینة البحث

 نوع العینة:  

مریض بالغ من السیدات من مرضى سرطان الثدى  ٦٠شملت الدراسة عینة ھادفھ من 
ائي من المكان السابق ذكره موافقون على الاشتراك في ھذه الذین یخضعون للعلاج الكیمی

  ).مریض لكل مجموعة٣٠(الدراسة، وتم تقسیمھم عشوائیا إلى مجموعتین متساویتین 
 حجم العینة  



ً على معادلة حساب حجم العینة ، شارك في ھذه الدراسة  مریض من مرضى سرطان  ٦٠بناء
تم حساب حجم العینة عن طریق تعدیل قوة الاختبار إلى . الثدى الخاضعین للعلاج الكیمیائي

  .٪٥٪ مع قبول ھامش الخطأ ، وضبطھ إلى  ٩٥٪ وفاصل الثقة إلى٨٠

  :معاییر الاختیار
 المرضى البالغین الموافقین على المشاركة في الدراسة.  
 مرضى سرطان الثدى الخاضعین للعلاج الكیمیائي قبل وبعد الجراحة.  
 المرضى القادرون على التواصل اللفظي.  

  :أدوات جمع البیانات

  .تم استخدام أربعة أدوات لجمع البیانات أثناء الدراسة 

    :استمارة استبیان للمرضى :الأداة الأولى

ً على الدراسات ال   محلیة والدولیة الحالیة ذات الصلةتم تطویرھا من قبل الباحث بناء
    :ویشمل الأجزاء التالیة

 الدیموغرافي، والتي تشمل العمر والمھنة -استمارة التقییم الاجتماعي  :الجزء الأول
  .والتعلیم ومحل الإقامة والحالة الاجتماعیة والوضع الاقتصادي

 عناصر التالیةتشمل ال   یشمل المعلومات المتعلقة بالصحة ، والتى: الجزء الثاني: 
التشخیص الطبي ، ومرحلة السرطان ، وإجمالي دورات العلاج الكیمیائي ، ودورة 
العلاج الحدیثة ، ونظام العلاج الكیمیائي الذي تم تلقیھ حالیاً ، والتاریخ الطبي والجراحي 

   .السابق ، والتاریخ العائلي
  :استمارة استبیان معلومات المریض :الأداة الثانیة

ً على الدراسات المحلیة والدولیة الحالیة ذات تم تطو یر ھذه الأداة من قبل الباحث بناء
  :الصلة وتشمل الاجزاء الآتیة

  ،معلومات المرضى عن السرطان ،سرطان الثدى وعلامات وأعراض سرطان الثدى
الخطورة للإصابة بسرطان الثدى ، وعلاج السرطان ، والعلاج الكیمیائي    وعوامل

  .نبیة والآثار الجا
  :استبیان ممارسات الرعایة الذاتیة للمرضى :الأداة الثالثة

ً على الدراسات المحلیة والدولیة الحالیة ذات  تم تطویر ھذه الأداة من قبل الباحث بناء
الصلة ، لتقییم ممارسات الرعایة الذاتیة لتقییم ممارسات الرعایة الذاتیة لمرضى سرطان الثدى 

ة أسلوب الحیاة ، السلوك الصحي ، الأنشطة البدنی: الخاضعین للعلاج الكیمیائي متضمنًا ما یلي
  .والدور الاجتماعي   ،التغذیة

 
 :استبیان لتقییم الآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي: الاداة الرابعة

ً على الدراسات المحلیة والدولیة الحالیة ذات الصلة      تم تطویر ھذه الأداة من قبل الباحث بناء
كیمیائي مثل الغثیان، سرطان الثدى الخاضعین للعلاج ال لتقییم الآثار الجانبیة المتوقعة لمرضى

القيء، تغیر في الشھیة، تساقط الشعر، الإسھال، الإمساك، الألم، تغیرات في درجة الحرارة، 
ضیق في التنفس، نزیف أو كدمات، مشاكل في الجلد أو الأظافر، مشاكل في الفم أو الحلق، فقدان 

الشعور بالتعب غیر أو زیادة الوزن، مشاكل في العین، الشعور بالضعف، صعوبة في النوم، 
  .المعتاد، الصداع، الشعور بالقلق أو القلق، الشعور بالاكتئاب



  :الʹʯائج

  أوضحت الدراسة الحالیة ان متوسط عمر المرضى الذین شملتھم الدراسة في كل من مجموعة
  .٩.٧٢±٤٤.٦٠ -  ١٥.٦± ٤٣.٨٠كان   الدراسة والمجموعة الضابطة

 ي كل من مجموعتي الدراسة و الضابطة ھم من الإناث جمیع المرضى الذین شملتھم الدراسة ف
    .وأغلبھم متزوجات ، ولا یستطیعون القراءة ولا الكتابة

غالبیة المرضى الذین شملتھم الدراسة في كلا من مجموعتي الدراسة والضابطة لا یعملون  -
  .ویعیشون في مناطق ریفیة ووضعھم الاقتصادي غیر كافى

  لا یوجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین مجموعة الدراسة والمجموعة الضابطة فیما یتعلق
  .ممارسات الرعایة الذاتیة لدى المرضى قبل تطبیق برنامج تعزیز الصحة بمستوى المعلومات و

كانت ھناك فروق ذات أھمیة احصائیة بین مجموعة الدراسة والمجموعة الضابطة فیما یتعلق  -
  .وممارسات الرعایة الذاتیة للمرضى بعد تنفیذ برنامج تعزیز الصحة لمرضىبمعلومات ا

لا یوجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین مجموعة الدراسة والمجموعة الضابطة فیما یتعلق بالآثار  -
  .الجانبیة للعلاج الكیمیائي قبل تنفیذ برنامج تعزیز الصحة المعین

ین مجموعة الدراسة والمجموعة الضابطة فیما یتعلق كانت ھناك فروق ذات أھمیة احصائیة ب -
  بالآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي بعد تنفیذ برنامج تعزیز الصحة المعین

  ،توجد علاقة ذات دلالة إحصائیة بین دورة العلاج الحدیثة وممارسة الرعایة الذاتیة للمریض  -
الفترة الزمنیة منذ التشخیص ، ومرحلة بینما لم یكن ھناك ارتباط ذي دلالة إحصائیة بین طول 

    المرض واسم العلاج الكیمیائي وممارسة الرعایة الذاتیة للمریض
 -  بینما كانت ھناك ، توجد علاقة سلبیة بین العمر والحالة الاجتماعیة والمھنة ومعرفة المریض

   .بین ممارسة الرعایة الذاتیة والمعرفة الكلیة للمرضى   علاقة ایجابیة
  توجد علاقة ایجابیة بین مستوى التعلیم والمعرفة الكلیة للمریض.  

  .توجد علاقة سلبیة بین الآثار الجانبیة للعلاج الكیمیائي ومعرفة المریض  -
  تʦصॻة

ً على نتائج الدراسة الحالیة تم اقتراح التوصیات الأتیة   :بناء

ʞȂʙʸل للʷائج أفʯʹات لॻصʦت:  

 ق ʧضى مʛʺاجات الॽʱاح ʦॽʽتق ʖʳǽيʳȄرʙوت ʛʺʱʶل مȞʷǼ ضاتʛʺʺل الʰ.  
تʦॽʺʸ بʛنامج مʻهʳي والʴʱقȘʽ مع الʺʛضى قʰل مغادرة الʺॽɿʷʱʶات للʱأكʙ مʧ تلॽʰة هʚه  -

  .الاحॽʱاجات الأساسॽة وحʨʸل الʺʛضى على بʛامج الʛعاǽة الʚاتॽة اللازمة

- ʽس ʧیʚضى الʛʺع الॽʺʳاحاً لʱن مʨȞǽ ةॽȃʛاللغة العǼ بʨʱȞي مʺॽتعل ʖʽʱؗ ʛȄʨʢن تʨلقʱ
ا جʺॽع الʺعلʨمات الʺʢلȃʨة ً ʻʺʹʱائي مॽʺॽؔالعلاج ال.  

إقامة فʨʸل تعلॽʺॽة في وحʙة الأورام لإثʛاء الʺʛضى Ǽالʺعلʨمات الȄʛʤʻة والعʺلॽة ॽɾʺا  -
  .یʱعلǼ Șالآثار الʳانॽʰة للعلاج الॽʺॽؔائي ومʺارسة الʛعاǽة الʚاتॽة أثʻاء العلاج الॽʺॽؔائي

  .لʺʟʸʵ لॽʺʳع الʺʛضى الʚیʵǽ ʧʹعʨن للعلاج الॽʺॽؔائيتȘʽʰʢ بʛنامج تعʜȄʜ الʴʸة ا -

الإدارة الʶلॽʺة والʺʱاǼعة لʺʛضى سʡʛان الȑʙʲ الʚیʧ یʱلقʨن العلاج الॽʺॽؔائي لʹʺان  -
  .الالʜʱام وȃالʱالي نʱائج العلاج الʙʽʳة



 Ȏʙاث أخʲǺات لأॻصʦت:  

  ائج علىʱʻال ʙʽأكʱة لॽمʨʺع ʛʲوأك ʛʰة أكʻʽام عʙʵʱاسǼ راسةʙار الʛؔام تʙʵʱاق أوسع واسʢن
  .بʯʽات سȄʛȄʛة ومʨاقع جغʛاॽɾة مʱʵلفة لʱعʜȄʜ تعʺʦॽ الʱʻائج

إشʛاك الʺʺʛضات أو الʺʧʽȃʛ الʺʳʶلʧʽ في بʛامج حʨل الʨقاǽة مʧ الآثار الʳانॽʰة للعلاج  -
  .الॽʺॽؔائي ومعالʱʳها ؗʺا ʖʳǽ أن ʛʱʶǽشʙ الʻʱفǼ ʚʽأخʸائي رعاǽة صॽʴة مʟʱʵ ومʙرب

یॼʻغي أن تʛاعي الʺʷارȄع الʺʱʶقʰلॽة مʱاǼعة وتقʦॽʽ ؗفاءة الʺʺʛضات عʙʻ تقʦǽʙ تʅॽʁʲ صʴي  -
ʠȄʛʺʱال ʦاقʡ ʧنه مʨلقʱی ȑʚال ʦॽعلʱال ʧضى عʛʺرضا ال ʦॽʽتق ʥا في ذلʺǼ ،ʠȄʛʺلل.  

   

 

 
 


