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  مقاله پژوهشي 

 يرهاينوم داکتال پستان و ارتباط آن با متغيدر کارس Cyclin-D1, P27  يومارکرهايبروز ب يفراوان يبررس
  يديياسترو هاي يرندهگو بروز  يکيو پاتولوژ ينيبال

  
  ٥فرد يعباس صفار، ٤کتايزهرا دکتر ، ٣يليدکتر عارفه اسماع، *٢زاده يلخانيدکتر بهروز ا، ١اين يدکتر فرحناز نوروز

 
  18/07/1391رش: یخ پذیتار 25/05/1391: یافتدریخ تار

 
 يدهچک

ز اک دهـه زودتـر   يشروع سرطان پستان حداقل  رانيدر او طبق مطالعات انجام شده  باشد يمسرطان در زنان  ترين يعشاسرطان پستان : هدف و پيش زمينه
  . ماران شده استيپاسخ به درمان و پروگنوز ب ييشگويومارکرها در پياز ببه استفاده  يادير توجه زياخ يها سالدر . شرفته استيپ يشروع آن در کشورها

ه تحـت  ي ـاروم ين ـيمارستان امام خمينوم داکتال پستان در بيص کارسيمار که با تشخيب ۳۸تعداد  ۱۳۸۷تا بهمن  ۱۳۸۳ن ماه سال ياز فرورد: ها روشمواد و 
 H&E يزيو تحت رنگ آم يجمع آور ينيمارستان امام خميب يژو پاتولويموجود در آرش ينيپاراف يها بلوکدند و ين مطالعه گرديقرار گرفتند وارد ا يماستکتوم

 ين ـيمارسـتان امـام خم  يو بيمـاران و آرش ـ يق پرونده بيز از طرين ينيبال يها داده يجمع آور. قرار گرفتند ER/PR و Cyclin-D1, P27 ييايميستوشيمنوهيو ا
  . ه صورت گرفته شدياروم

 ER%) ۸/۳۶نفر( ۱۴ ياستروژن هاي يرندهگان يدر خصوص  ب. مثبت  بودند Cyclin-D1ز از نظر ين%) ۷/۲۳( ماريب ۹مثبت و  p27) %۴/۴۷مار (يب ۱۸ :ها يافته
  . داشتند يمنف PR%) ۲/۶۳نفر (  ۲۴مثبت و  PR%) ۸/۳۶نفر(  ۱۴ز ين يپروژسترون هاي يرندهگان يدر خصوص ب. داشتند يمنف ER%) ۲/۶۳نفر(  ۲۴مثبت و 
سرطان پسـتان  ماننـد سـن     يکيو پاتولوژ ينيبال يرهايبا متغ Cyclin-D1و  P27ان ين بيب يدار يمده ارتباط معنآج بدست يطبق نتا: يريجه گينتبحث و 

 يقبل از مطالعات يشد که در برخمشاهده ن يديياسترو يان رسپتورهايز بيو سايز تومور و ن يکيستولوژي)هgradeدرجه (، ر زير بغليتعداد غدد لنفي درگ، ماريب
  . به دست آمده است اي يجهنتن يز چنين

  يديياسترو هاي يرندهگ، Cyclin-D1, P27، مهاجم پستان سرطان: واژگان ديکل
  

  ١٣٩١ يآذر و د، ٥٥٦-٥٦٢ ص، مپنج شماره، مسويست و بدوره ، يهارومي پزشکمجله 
  

  ٠٩١٤٣٤١٩١٩٤، تلفن: اروميه ي، دانشگاه علوم پزشکاروميه: آدرس مکاتبه
Email: ilkhanib@gmail.com 

  

                                                
  هياروم يدانشگاه علوم پزشک ،يب شناسيار گروه آسياستاد ١
  )(نويسنده مسئول، اروميه، ايران  هياروم يدانشگاه علوم پزشکمرکز تحقيقات بهداشت باروری،  ،يب شناسيار گروه آسيدانش ٢
  دانشگاه علوم پزشکي اروميهي، نيکال و باليسرج يساب شنيمتخصص آس ٣
  ايران  اروميه ،  اروميه ،دانشگاه علوم پزشکی  ، مرکز تحقيقات بهداشت باروری ، ياجتماع يپزشکگروه  اريدانش ٤
  دانشگاه علوم پزشکي اروميهي، نيبال کال ويسرج يب شناسيآس يار تخصصيدست ٥

  مقدمه
و  باشد يمسرطان در زنان  نيتر عيشاسرطان پستان 

نفر زن به سرطان  ۲۱۶۰۰۰ حدود ۲۰۰۴براساس آمار سال 
نفر جان خود را از دست  ۴۰۰۰۰۰ش از يپستان مبتلا شده و ب

تو کانسر يستيز براساس مطالعه انيدر کشور ما ن. )۱(اند داده
ل يران تشکيرا در ا ها سرطاناز کل  درصد ۸/۱۰سرطان پستان 

شروع سرطان  رانيدر اطبق مطالعات انجام شده . )۲(دهد يم
 يز شروع آن در کشورهااک دهه زودتر يپستان حداقل 

 يسک فاکتورهاير. )۲ساله ) ( ۳۵ -۴۴است (حدود  شرفتهيپ

 يقاعدگ، مانين زايمهم سرطان پستان شامل سن بالا در اول
از  يکي. )۴،۳(باشد يم يليررس و سابقه فاميد يائسگي، زودرس

و  يمارير بيمسائل مهم در انتخاب درمان مشخص نمودن س
ل اندازه ياز قب يمتنوع يفاکتورها. است يگهش آين پييتع

وجود ي، ميدرجه بدخ، ر بغليز يلنفاو يها گروه يريدرگ، تومور
دور دست و سن به عنوان عوامل موثر در  يمتاستاز به نواح

ن يينقش تع. )۵(اند شدهماران مطرح يدراز مدت ب يش آگهيپ
رال در بافت تومو يو پروژسترون يرنده استروژنيکننده حضور گ

 و  يدرمانبا پاسخ به هورمون  ها رندهيگن يپستان و ارتباط ا
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 ۱۳۹۱ يآذر و د، ۵، شماره ۲۳دوره   مجله پزشکي اروميه
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از آن جا که  .)۶،۵( ز کاملاً شناخته شده استين يدرمان يميش
ان ير مبتلايمار متفاوت از سايسرطان پستان در هر ب ينيبال ريس

م ير مستقيا غيم يکه بتوانند به طور مستق ياست شناخت عوامل
، ينيبال يريم گيند در تصمک ينيش بيماران را پيب ييسرنوشت نها

ر ياخ يها سالدر . د استيو انتخاب درمان مف يش آگهين پييتع
پاسخ به درمان  ييشگويومارکرها در پيبه استفاده از ب ياديتوجه ز

  Bcl-2ومارکرهاين بياز جمله ا. )۶ماران شده است (يو پروگنوز ب
طان م کننده آپوپتوز است و در سريتنظ يها نيپروتئاز خانواده 

 يدياستروئ يها رندهيگان يومارکر با بين بين بروز ايپستان ارتباط ب
 يدر مورد بعض. )۵( اثبات شده است يو پاسخ به هورمون تراپ

هنوز ادامه دارد و به طور قطع  ها يبررسومارکرها ين بيگر از ايد
 ينسبت به پارامترها  ها آنک از يمشخص نشده است که کدام 

متاستاز به لنف نود و درجه ، يستولوژيپ هيت، زيمعمول مثل سا
 نيتر مهم. کند يمن پروگنوز ييبه تع يشتريکمک ب، يکيستولوژيه
 : باشد يمر يبه شرح ز اند گرفتهکه مورد مطالعه  قرار  ييومارکرهايب

 Her-2/neu : و  ۱۷کروموزوم  يک پروتوانکوزن رويکه
  طالعات در م. عامل رشد است يها رندهيگمتعلق به خانواده 

  ن ژن در سرطان پستان يت ايتقو زانيران ميانجام شده در ا
ن ژن با يمطالعات ثابت شده ارتباط ا. )۲بوده است ( درصد۵۰- ۶۰

بالا و عدم  يکيستولوژيه درجه اندک با زيتما، تومور يرفتار تهاجم
  . )۷، ۶(اند دادهرا نشان  يهورمون يوجود رسپتورها

P27 :و جز مهار  يکل سلوليدگان سم کننيجزو خانواده تنظ
جاد کمپلکس يباشد و با اين ميکليناز وابسته به سيکنندگان ک

در مطالعات . کند يمرا مهار  يکل سلوليس، ها نيپروتئن يدار با ايپا
پستان و بروز  يتومورها ير ارتباط آن با رفتار تهاجمياخ

 . )۸،۶مد نظر قرار گرفته است ( يدياستروئ يرسپتورها
Cyclin-D1 :۳۰- ۷۰نقش دارد در  يکل سلوليدر توقف س 

ن ژن با يا ينيمحصول پروتئ، پستان يها سرطاناز  درصد
و در خصوص ارتباط آن . )۷شده است ( يابيرد  يميستوشيمنوهيا

انجام شده است که  يقات مختلفيک تحقيپروگنوست يبا فاکتورها
 . )۹،۱۰(. اند کردهارائه  يضيج ضد و نقينتا

ن تر در يين پاين سرطان در سنيا توجه به بروز ات بيدر نها
ر هنگام يدر مراحل زودرس و مراجعه د يعدم غربالگر، رانيا
ن افراد يدر ا يمارير بين سييدر درمان و تع يماران مشکلاتيب

محدود  يها شاخصبسياري از اين بيماران با توجه به . وجود دارد
رند ولي با گذشت ) بدخيمي قرار داgradeقبلي در يك درجه (يا 

زمان روند پيشرفت بيماري در هر فرد سير بسيار متفاوتي را در بر 
 توان يم، اين بيوماركرها يكه به طور يقين با تاكيد بر رو رديگ يم

در مورد رفتار تومور هر  يبه پيش بيني عيني و منحصر به فرد

پروتكل درماني را بر اساس مشخصات  يافت و حتيمار دست يب
 . غيير دادتومور ت
  
  هاروش و مواد

 يمارانيتمام ب. باشد يم يليتحل- يک مطالعه مقطعيمطالعه ما 
 - ۱۳۸۷ يها سال ينوم داکتال پستان در طيص کارسيکه با تشخ

ه تحت يشهرستان اروم ينيمارستان امام خميدر ب ۱۳۸۳
انتخاب و مجدداً از  يبه صورت سرشمار اند گرفتهقرار  يماستکتوم

مارستان يب يو پاتولوژيماران که در آرشيب ينيافپار يها بلوک
اندازه تومور ، ن سنييتع يبرا. ه شديته ييها برششده بود  يگانيبا

ج ثبت شده اطلاعات ير بغل به نتاير زيدرگ يو تعداد لنف نودها
مارستان يب يو بخش پاتولوژيمندرج در گزارشات موجود در آرش

  . ديمراجعه گرد ينيامام خم
ه شد که يکرون  تهيم ۴برش به قطر  ۵ ينيپاراف هر بلوکاز 

ه ياز بق  ن وين و ائوزيليهماتوکس يزيرنگ آم يبرا ها برشاز  يکي
 يمارکرها يبرا يميستوشيمنوهيا يزيجهت انجام رنگ آم

Cyclin-D1, ER, PR, P-27  به روشAvidin-biotin 

peroxidase استفاده شد .  
 يابيارز ين برايو ائوز نيليشده هماتوکس يزيرنگ آم يهالام

grade  يستم درجه بنديتومور براساس س  يستولوژيه  
Nottingham modification of the bloom- Richardson 

ستم که ين سيا يارهايقرار گرفتند و براساس مع يمورد بررس
ل يسم هسته و تشکيپلئومورف، توزيم يشامل سه شاخص اصل

م ي) تقسgrade )I , II, IIIشده و به سه  يتوبول است نمره ده
  . شدند

 يميستوشيمنوهيا يزيرنگ آم يه شده برايته يها برشر يسا
ن يبراساس ا. استفاده شدAvidin-biotin peroxidase به روش  

 نه و سپس با الکل آبيلول دپارافيابتدا توسط گز ها برشستم يس

 target و داخل محلول يقه در  ماکروويدق ۱۵آنگاه . شد يده

retrieval اتاق خنک شده و بعد  يقرار گرفت  و سپس در دما
شستشو داده شدند و به آن  PH=7. 2با  BPSس يبافر تر توسط
س بافر يتر قه بايدق ۵اضافه و بعد از  درصد۳دروژن يدهيپراکس

منوکلونال مورد  يباد يآنت يدر مرحله بعد. شستشو داده شدند
س بافر شستشو يبا تر قه مجدداًيدق ۳۰نظر افزوده شد و بعد از 

اضافه و بعد از  )Envisionنوژن (يمحلول ا ها آنداده شدند و به 
 سپس محلول کروموژن، س  بافر شستشو داده شديقه با تريدق ۳۰

)Chromogen(ن يلينه از رنگ هماتوکسيرنگ زم ياضافه و برا
هسته در  يريرنگ پذ p27و Cyclin-D1مورد  در . استفاده شد

 يزيرنگ آم  PRو  ERو در مورد  ها سلول درصد۵ش از يب
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 و همکاران ناز نوروزي نيادکتر فرح  ...  نوميدر کارس Cyclin-D1, P27  يومارکرهايبروز ب يفراوان يبررس
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مثبت در نظر  به عنوان موارد ها سلول درصد۱ش از يدر ب يا هسته
  . گرفته شد

وارد  SPSSج در نرم افزار ينتا، اطلاعات يپس از جمع آور
جداول فراواني و نمودار ارائه  به صورتكيفي  يرهايمتغنتايج . شد

. استفاده شد χ2ز آزمون ا رهايمتغشد و جهت بررسي ارتباط بين 
 يجهت بررس. دار بودمعني ۰۵/۰سطح اطمينان كمتر از 

  . استفاده شددو  يخز از آزمون ين  يفيک يرهايمتغ
  
  ها يافته

مار با يب ۳۸تعداد  ۱۳۸۷تا بهمن  ۱۳۸۳ن ماه سال ياز فرورد
 ينيمارستان امام خمينوم داکتال پستان در بيص کارسيتشخ
 ۲۹سن افراد مورد مطالعه از . قرار گرفتند يه تحت ماستکتومياروم

سال  ۳۵ يمورد کمتر و مساو ۶ر بود و يسال متغ ۸۶سال تا 
  . %) سن داشتند۲/۸۴سال ( ۳۵ش از يمورد ب ۳۲%) و ۸/۱۵(

ن ير بود که از ايمتغ cm ۱۰تا  cm ۵/۱اندازه تومورها از 
مورد  cm۲ )۱/۱۳(% ،۲۴ يا مساويمورد کمتر و  ۵تعداد 

5≤T<۲ )۱/۶۳ و (%مورد > ۹cm ۵  ) بودند تعداد ۶/۲۳بالاتر (%
 ۱۲%) ۱/۲۱( يريمورد در حد عدم درگ ۸ر يدرگ يلنف نودها

لنف نود و  ۴ يريمورد  درگ ۱۸%) و ۶/۳۱لنف نود ( ۱-۳ن يمورد ب
  . %) داشتند۴/۴۷شتر (يب

 ER%)  ۸/۳۶نفر( ۱۴ ياستروژن يها رندهيگان يدر خصوص  ب
ان يدر خصوص ب. داشتند يمنف ER%) ۲/۶۳نفر(  ۲۴مثبت و 

نفر  ۲۴مثبت و  PR%) ۸/۳۶نفر(  ۱۴ز ين يپروژسترون يها رندهيگ
 )۲/۶۳ (%PR داشتند يمنف .  

 gradeمورد از تومورها  ۴مار مطالعه شده يب ۳۸از 
مورد  ۹%) و ۸/۶۵( grade IIمورد  %۲۵) I )۵/۱۰ يکيستولوژيه

grade III  )۷/۲۳داشتند (% .    
 Cyclin-D1ز يمار نيب ۹و  )%۴/۴۷(  مثبت P27ر مايب ۱۸
  )۲و  ۱(شکل . %) بودند۷/۲۳مثبت (

 
  باليني يرهايبا متغو ارتباط آن  P27توزيع فراواني بروز  :)۱شماره ( جدول

 
P27  expression 

positive negative Total 

Age 
35 years old or less 3 )16. 7(% 3  )15(% 6 )15. 8(% 

Above 35 years old 15  )83. 3(% 17 )85(% 32 )84. 2(% 

Tumor size 

≥ 2cm 4 )22(% 1)5(% 5 )13. 8(% 

5≤ T <2cm 11 )61. 1(% 13  )65(% 24  )63. 1(% 

5 cm< 3 )16. 6(% 6 )30 (% 8 )23. 6(% 

Number of involvEd 

lymph nodes 

0 4  )22. 2(% 4  )20(% 8  )47. 4(% 

1-3 6 )33. 3(% 6)30(% 12 )31. 6(% 

≤ 4 8  )44. 4(% 10  )50(% 18  )21. 1(% 

Estrogens 

receptors(ER) 

expression 

Positive (38. 9%) 7 (35%) 11 (36. 8%) 14 

Negative (61. 1%) 11 (65%) 13 (63. 2%) 24 

Progesterone 

receptors(PR) 

expression 

Positive (44. 4%) 8 (30%) 6 (36. 8%) 14 

Negative (55. 6%) 10 (70%) 14 (63. 2%) 24 

Histologic grade 

I (16. 7%) 3 (5%) 1 (10. 5%) 4 

II (66. 7%) 12 (65%) 13 (65. 8%) 25 

III (16. 6%) 3 (30%) 6 (23. 7%) 9 
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  و ارتباط آن با متغيرهاي باليني P27توزيع فراواني بروز  :)۲شماره ( جدول

 
Cyclin D1 expression 

Positive Negative Total 

Age 
35 years old or less (22. 2%) 2 (13. 8%) 4 (15. 8%) 6 

Above 35 years old (77. 8%) 7 (86. 2%) 25 (84. 2%) 32 

Tumor size 

≥ 2cm (22. 2%) 2 (10. 3%) 3 (13. 1%) 5 

5≤ T <2cm (66. 7%) 6 (62%) 18 (93. 1%) 24 

5 cm< (11. 1%) 1 (27. 5%) 8 (23. 6%) 9 

Number of involvEd 

lymph nodes 

0 0 (27. 6%) 8 (21. 1%) 8 

1-3 (33. 3%) 3 (31%) 9 (31. 6%) 12 

≤ 4 (66. 7%) 6 (41. 4%) 12 (47. 4%) 18 

Estrogens 

receptors(ER) 

expression 

positive (44. 4%) 4 (34. 5%) 10 (36. 8%) 14 

Negative (55. 6%) 5 (65. 5%) 19 (63. 2%) 24 

Progesterone 

receptors(PR) 

expression 

Positive (44. 4%) 4 (34. 5%) 10 (36. 8%) 14 

Negative (55. 6%) 5 (65. 5%) 19 (63. 2%) 24 

Histologic grade 

I 0 (13. 8%) 4 (10. 5%) 4 

II (77. 8%) 7 (62. 1%) 18 (65. 8%) 25 

III (22. 2%) 2 (24. 1%) 7 (23. 7%) 9 

 p27رنگ آميزي  :)۱شماره (شکل 
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٥٦٠  

 

  Cyclin-D1رنگ آميزي  ):۲شکل شماره (
  

  يريجه گيبحث و نت
و  P27ان ين بيب يدار يج بدست آمده ارتباط معنيطبق نتا
Cyclin-D1 سرطان پستان  يکيو پاتولوژ ينيبال يرهايبا متغ
 grade، ر زير بغليتعداد غدد لنفي درگ، ماريمانند سن ب

 يديياسترو يان رسپتورهايز بيو سايز تومور و ن يکيستولوژيه
به  يا جهينتن يز چنين ياز مطالعات قبل يمشاهده نشد که در برخ

  . دست آورده شده است
 ۲۰۰۱و همکاران در سال  Oh’ylکه توسط  يا مطالعهدر 

ارتباط ، نوم داکتال پستانيمار دچار کارسيب ۴۹ يصورت گرفت رو
P21  وP27 و Cyclin-D1 يکيو پاتولوژ يکينيشخصات کلبا م 

پ يت، يمشخصات ماکروسکوپ، ز توموريسا، ماريتومور مانند سن ب
 ينکروز و بروز رسپتورها، يميدرجه بدخ، تومور يکيستولوژيه

 درصد۲/۵۹در  Cyclin-D1ان يد و بيگرد ياستروژن بررس
ن يدر ا. تومورها مشاهده شد درصد۹/۴۶در  P27ان يتومورها و ب

با  P27و  Cyclin-D1ن بروز يد که بيگرد مطالعه مشخص
  . )۸وجود ندارد( يذکر شده ارتباط ياز پارامترها کدام چيه

و همکاران در سال   Enginگر که توسط يد يا مطالعهدر 
 يبا پارامترها P27و  Cyclin-D1انجام گرفت ارتباط بروز  ۲۰۰۶
 P27ن بروز يد که بيشد و مشخص گرد يبررس ينيک و باليپاتولوژ

ن يب يول، وجود ندارد يارتباط ينيک و باليپاتولوژ يو پارامترها

آن ارتباط  يستولوژيز تومور و درجه  هيو سا Cyclin-D1بروز 
ک يت پروگنوستيد اهميد شده است که بايالبته تاک ، وجود دارد

  . )۱۱رد(يقرار گ يشتر مورد بررسيب Cyclin-D1ان يب
 ۲۰۰۷ران در سال و همکا Milarکه توسط  يا مطالعهدر 

در سرطان پستان و ارتباط  Cyclin-D1و  P27صورت گرفت بروز 
با  P27شد و مشخص شد که  يبررس يهورمون يآن با رسپتورها
با درجه  يارتباط مثبت دارد  ول يهورمون يبروز رسپتورها

چ يه Cyclin-D1در مورد . ندارد يتومور ارتباط يستولوژيه
 يميدرجه بدخ، يهورمون يرسپتورها ن بروز آن و بروزيب يارتباط
  . )۱۲افت نشد(يماران يب يو بقا

 ۱۹۹۶و همکاران در سال  Pelsion P. که توسط يا مطالعهدر 
مار دچار سرطان پستان يب ۱۸۰ يا رويتاليلان ايدر دانشگاه م

ماران دچار يدر ب Cyclin-D1ان يب ينيت باليصورت گرفت اهم
شد و  يبررس يانت کموتراپسرطان  پستان درمان شده با ادجو

پاسخ ، بدون عود يبا بقا  Cyclin-D1د که بروز يمشخص گرد
ماران دچار يبهتر در ب ينيفن و سرانجام باليبهتر به درمان تاموکس

 يماران از درمان کمونراپين بيلنف نودها همراه است و ا يريدرگ
  . )۱۳(برند يمشتر سود يب يادجوانت بعد از جراح

  ۲۰۰۱و همکاران در سال  Chiarleکه توسط  يا مطالعهدر 
کا صورت گرفت نقش يورک آمريوين يدر دپارتمان پاتولوژ
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 ۱۳۹۱ يآذر و د، ۵، شماره ۲۳دوره   مجله پزشکي اروميه
  

٥٦١  

در سرطان  پستان مورد مطالعه گرفت و نشان  P27ک يپروگنوست
مرتبط  Cyclin-D1و  ياستروژن يها رندهيگبا بروز  P27 داد که 

بقاء  يکه پارامترها ييدر تومورها P27جه گرفتند که ياست و  نت
کوچک و بدون  يست (مثل تومورهايد نيمف ها آنمعمول در 

  . )۱۴کننده است( ينيش بيارزش پ يمتاستازبه لنف نودها) دارا
 و همکاران Nicholas P Tobinانجام شده توسط  در مطالعه

ن يب يدر دانشگاه منچستر صورت گرفت همراه ۲۰۱۱در سال 
ر يدر انواع ز يهاجمت يوجود پارامترهاو  Cyclin-D1ن ييبروز پا

  . )۱۵سرطان پستان مطرح شد ( يها گروه
و همکاران در  Nehad MRدر مطالعه انجام گرفته توسط 

با   Cyclin-D1ارتباط بروز ، در مصر  اينيدر دانشگاه م ۲۰۱۰سال 
 يديياسترو يو بروز رسپتورها يکيو پاتولوژ ينيبال يپارامترها

 Cyclin-D1روز ن بيم بيد و ارتباط مستقيگرد يبررس
و    Low histologic gradeنيوهمچن يديياسترو يورسپتورها

  . )۱۶تومور نشان داده شد ( تر کوچک اندازه
بود که با مطالعه انجام  درصدP27 ۴/۴۷ان يدر مطالعه ما ب

رنده يان گيب. داشت يخوان هم%) Oh’yl)۹/۴۶شده توسط 
قش وار %) با مطالعه انجام شده توسط ن۷. ۳۵پروژسترون (

 چيبا ه Cyclin-D1و  P27ان يدر مطالعه ما ب. داشت يخوان هم
نوم داکتال يدر کارس يکيستولوژيو ه ينيبال يک از پارامترهاي

مطالعه ، و همکارانش oh’ ylپستان ارتباط نداشت که با مطالعات 
Engin ن مطالعه يو همکارانش و همچنMillar داشت يهماهنگ .

و Cyclin-D1 و  P27ان ين بيب يدار يدر مطالعه ما ارتباط معن
 Enginمشاهده نشد که با مطالعه  يدياستروئ يبروز رسپتورها

  . دارد يخوان هم
و  P27ان ين بيب يهمراه گونه چيهدر مطالعه ما ، بين ترتيبد

Cyclin-D1 سرطان پستان  يکيو پاتولوژ ينيبال يرهايبا متغ
ن دو مارکرها ياده از ان مطالعه استفين طبق ايمشاهده نشد و بنابرا

د ينوم داکتال پستان مفيکارس ينيرفتار بال ييشگويدر پ تواند ينم
ج ضد ينتا ين که در مطالعات انجام شده قبليبا توجه به ا يباشد ول

و  يو نژاد يمياقل يها تفاوتد يگزارش شده است شا يضيو نق
نان چ. گذار باشند ريتأثتومور پستان  يکيولوژيدر رفتار ب يکيژنت

 يدياستروئ ين سرطان و بروز رسپتورهايدر سن بروز ا يکه حت
همچنان که  . در مناطق مختلف گزارش شده است ييها تفاوت

در دانشگاه  ۲۰۱۰در سال Kakarala مطالعه انجام شده توسط 
 يوع سرطان پستان در زنان هنديکا نشان داد که شيگان امريشيم

بودن  يزان منفيو ماست  يشتر از زنان قفقازيب يپاکستان
  . )۱۷( شتر استيب  ها آنز در ين يديياسترو يرسپتورها

  
 شنهاداتيپ

ج يگردد تا نتا يبررس يشتريب يها نمونهکه  شود يمه يتوص
ز به ين يگريد ين مارکرهايحاصل گردد و همچن يقابل اعتمادتر

ج ين مارکرها بتوانند نتايامکان ا در صورتمطالعات اضافه شوند تا 
 . ماران بدست آورنديب يش آگهين پييتع يبرا يترثابت 
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