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 الملخص

خصوص النوع الحساس يأتي سرطان الثدي في المرتبة الثانية كأكثر أنواع السرطانات انتشارا بعد سرطان الرئة و على وجه ال

 %57المصابة بالنسبة لكبار السن و من الحالات  % 57حيث يمثل سرطان الثدي إيجابي الأستروجين حوالي منه للهرمونات، 

م نة ،وتمتاز خلايا هذا النوع بامتلاكها مستقبلات على سطحها تسمح لها باستخداس 75من الحالات عند الأعمار أقل من 

و تم توظيف هذه الخاصية في المعالجة التي أطلق عليها "العلاج الهرموني بتقليل  هرمون الأستروجين لزيادة نموها،

و من هذه الآليات آلية  ،ة على الشفاءالأستروجين " و ذلك بآليات متعددة تكون على التوازي مع العلاج الكيميائي للمساعد

في الثدي و بالتالي يحد من تنامي الحصار الأستروجيني كدواء التاموكسفين الذي يقوم بتغيير بنية مستقبلات الأستروجين 

عافيات و الأورام المعتمدة عليه ، كما استخدم التاموكسفين كآلية وقائية أيضا و ذلك للتقليل من خطورة النكس لدى الإناث المت

كحاصر للأستروجين في  لسرطان الثدي. و يعمل التاموكسفين إنقاص احتمالية الإصابة لدى الإناث اللاتي لديهنّ تاريخ عائلي

الثدي إلا أنه يعمل كمقلّد أستروجيني في الأنسجة الأخرى مثل الرحم و لذلك فإن من أخطر تأثيراته الجانبية زيادته خطورة 

 الرحم. الإصابة بسرطان بطانة

 مقدمة

 Breast Cancer   سرطان الثدي

هو مرض تنمو فيه خلايا اني السرطانات انتشارا عالميا و ع السرطانات شيوعا بين النساء و ثيعتبر سرطان الثدي أكثر أنوا

و هناك  الجسمالثدي غير الطبيعية بشكل خارج عن السيطرة فتشكل أوراما و يمكن لهذه الأورام أن تنتشر إلى أماكن مختلفة من 

  [1]الكثير من الأدلة التي تظهر تأثير كلا من نمط الحياة و العوامل البيئية على تطور سرطان الثدي

 سرطان الثدي الهرموني 

وجود بعض الهرمونات  ثدي التي تكون حساسة للهرمونات حيث يحفزسرطان الثدي الهرموني أحد أنواع سرطانات ال إن 

  [2]نمو الورم و يشكل هذا النوع من سرطانات الثدي ثلثي حالات الإصابة المسجلة تقريبا نكالأستروجين و البروجسترو

 ) الحساس لهرمون الأستروجين (سرطان الثدي إيجابي الأستروجين 

يحتوي السطح تتمتع خلايا هذا النوع من سرطان الثدي بمستقبلات تسمح لها باستخدام هرمون الأستروجين للنمو حيث  

فيز الخلايا للخلايا السرطانية الموجودة في الثدي مستقبلات يمكنها التقاط هذه الهرمونات و التي بدورها تساهم في تحالخارجي 

من الحالات المسجلة  % 57ة بالنسبة لكبار السن و حوالي من الحالات المسجل % 57حوالي ثل و يم السرطانية و تكاثرها

  3][سنة  75بالنسبة للأعمار أقل من 

 هرمون الأستروجين

 

 ( الصيغة الكيميائية لهرمون الأستروجين1)الشكل

الجهاز التناسلي الأنثوي و يتكون الأستروجين من ستيروئيد يحوي هو هرمون أنثوي يفرزه المبيض و يؤثر في تطور وظيفة 

 كربون مرتبطة بمجموعة هدروكسيل بشكل حلقة عطرية.ذرة  81



خصاب و نضوج يلعب هذا الهرمون دورا مهما في تطور الخصائص الجنسية للأنثى و يحفز تطور بطانة الرحم و عملية الإ

 . يحفز نمو نسيج الثدي و وجوده في الثديخصاب البويضات قبل الإ

                                                                                         ERالاستروجين  تمستقبلا

نوع متخصص من البروتين يسمح للخلية بالاستجابة لهرمون الأستروجين و حالما يتم  يههي مستقبلات خارج خلوية و 

لتنظيم نشاط  DNAتنشيطها فإن هذه المستقبلات تكون لها القدرة على الانتقال لداخل النواة و الارتباط بالحمض النووي 

) نسيج الرحم، عنق الرحم، المبيض،......( و في  المستقبلات في أنسجة الجهاز التناسلي الأنثوي توجد هذه الجينات المختلفة.

       [4]ةالثدي بشكل أساسي و أيضا في أنسجة متنوعة مثل العظام و الدماغ و الكبد و القولون و الجلد و الغدد اللعابي

 لتقليل الأستروجين :آليات العلاج الهرموني 

 GnRHباستعمال شادات    Ovarian Function Supressionتثبيط وظيفة المبيض  -8

 سفين و التوريميفين و الفوليسترانتمثل التاموك SERMsمعدلّات مستقبلات الأستروجين الاصطفائية  -2

( بتثبيط أنزيم الأروماتاز الضروري لتحويل الأندروجينات  AIs)  Aromatase Inhibitorsمثبطات الآروماتاز  -3

  ][5إلى أستروجين

 حاصرات مستقبلات هرمون الأستروجين في علاج سرطان الثدي: لأثر العلاجي لا

تقوم حاصرات الأستروجين بتغيير البنية الكيميائية لمستقبلات الاستروجين على سطح الورم مما يعيق ارتباط الأستروجين بها 

 ج الكيميائي.مما يساعد على الشفاء إلى جانب العلا و بالتالي تلافي زيادة حجم الورم المسببة بالأستروجين

 التاموكسفين

 

 ( الصيغة الكيميائية لعقار التاموكسفين2) الشكل

 

الانتقائي لمستقبلات الأستروجين  يعرف بالمعدلّهو العقار الرئيسي المستخدم في علاج سرطان الثدي إيجابي الأستروجين و 

يتواجد  الأنسجة الأخرى كالرحم و العظام و لأستروجين فيتروجين في الثدي إلا أنه يعمل كشادّ لأي أنه يعمل كمضاد للأس

ملغ يوميا و نفس الجرعة لكبار  25ملغ، الجرعة البدئية للإناث البالغات هي  25ملغ و مضغوطات  85بشكل مضغوطات 

 [6]. السن

 الأثر الوقائي لحاصرات الأستروجين

عوامل الخطورة قة و تعافوا منها و الإناث ذوات تشمل الوقاية من الإصابة بسرطان الثدي الإناث اللاتي كانت لديهن إصابة ساب

سنوات بعد  7حيث يتم إعطاء التاموكسفين لمدة . لسرطان الثدي عند أفراد العائلة  قوي العائلية العالية أي وجود تاريخ مرضي

 ني في الثدي الآخر.تطور ورم سرطا خطر من لل من خطر العودة و يقللانتهاء العلاج الكيميائي إذ يق

كما يتم إعطاء التاموكسفين لدى الإناث ذوات السوابق العائلية بدءا من عمر محدد و بجرعات محددة يقررها الطبيب تبعا لنسبة 

عاما  37اللاتي تبلغ أعمارهن  خطرلعرضة لالإصابة بسرطان الثدي الغزوي لدى السيدات الأكثر خطر حيث يقلل  ،الخطورة

 [6] ء انقطع طمثهنّ أم لافأكثر سوا



                                                                                                           : لجانبيةالتأثيرات ا
 زيادته خطورة الإصابة بسرطان الرحم كونه يعمل كحاصر أستروجيني في هيمن أخطر التأثيرات الجانبية لعقار التاموكسفين 

زيد من احتمالية تشكل أورام بطانة للأستروجين فيزيد من سماكة بطانة الرحم و بالتالي ي مقلّداالثدي أما في الرحم فيعمل 

 [7]الرحم

بالتاموكسفين قبل انقطاع الطمث بسرطان بطانة لتقييم خطر إصابة الإناث المعالجات  2525و في دراسة أجريت مؤخرا عام  

الرحم  تمت مراجعة السجلات الطبية للمريضات قبل انقطاع الطمث المعالجات باستخدام التاموكسفين و أخذ خزعة من بطانة 

 مريضة و كانت النتائج كالنتالي: 212الرحم و تمت الدراسة على 

( و تم تشخيص سرطان بطانة  %2.7مريضات )  5بطانة الرحم لدى  خزعة من بطانة الرحم تم تشخيص تضخم 212بين  من

( كما لوحظت سليلة بطانة  %78.2مريضة )  825( و لوحظ وجود أنسجة رحم طبيعية لدى  %8.1مريضات )  7الرحم لدى 

 8][( %25.8مريضة )  882الرحم )أورام حميدة( لدى 

 تأثيرات جانبية أخرى:

 :9] [انقطاع الحيض و تتمثل بمجموعة أعراض محتملة ، أكثرها شيوعا مشابهة لتظاهراتتكون تأثيراته بشكل عام 

 الهبّات الساخنة 

 تقلبّات المزاج 

 صداع

 ألم في الصدر أو عدم ارتياح

 آلام عظمية 

 تورم ناتج عن احتباس السوائل

 تساقط الشعر

 طفح أو جفاف جلدي
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