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مصرف روزانه دز پایین آسپرین متواند خطر بازگشت سرطان روده بزرگ را در بیماران که جهش

ژنتی خاص دارند به میزان چشمیری کاهش دهد.

متخصصان سوئدی ط ی مطالعه وسیع دریافتند که مصرف روزانه دز پایین آسپرین خطر بازگشت
توده سرطان را در مبتلایان به سرطان روده بزرگ که جهش ژن خاص داشتهاند تا ۵۵ درصد کاهش

مدهد.

ــار از ۳۳ ــش از ۳۵۰۰ بیم ــاه کارولینســا، بی ا و بیمارســتان دانشــزارش موسســه کارولینســ ــه گ ب
بیمارستان در سوئد، نروژ، دانمارک و فنلاند در این پژوهش شرکت کردند و توده سرطان تمام آنها با

جراح خارج شده بود.

نیم از بیماران که تغییر ژن در مسیر سینالده «پآیک۳» (PIK ۳) داشتند، روزانه ۱۶۰ میلگرم
آسپرین مصرف کردند و برای نیم دیر دارونما تجویز شد. پس از سه سال، خطر عود سرطان در

گروه که آسپرین مخوردند، ۵۵ درصد کمتر از گروه دارونما بود.

«آنا مارتلین»، استاد جراح در دانشاه کارولینسا و نویسنده اصل مقاله گفت: این پژوهش برای
نخستین بار در کارآزمای تصادف نشان داد مصرف آسپرین با دز پایین خطر عود سرطان روده بزرگ

را در بیماران که تغییرات ژن داشتهاند به میزان قابلتوجه کاهش مدهد.

به گفته او، این اثر در زنان بارزتر بود که البته نیاز به بررسهای بیشتر دارد. نتایج این پژوهش که با
New) «لندنیوان حمایت شورای پژوهش سوئد و انجمن سرطان سوئد انجام شد، در «نشریه پزش

England Journal of Medicine) منتشر شد.

به گزارش نیویورکپست، آسپرین در سراسر جهان ارزان و در دسترس است و علاوه بر کاهش درد و
تب، دز کم آن برای جلوگیری از لخته شدن خون تجویز مشود.

https://madarandokhtaran.ir/%da%a9%d8%a7%d9%87%d8%b4-%d8%ae%d8%b7%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d8%b2%da%af%d8%b4%d8%aa-%d8%b3%d8%b1%d8%b7%d8%a7%d9%86-%d8%b1%d9%88%d8%af%d9%87-%d8%a8%d8%b2%d8%b1%da%af-%d8%a8%d8%a7-%d9%85%d8%b5%d8%b1%d9%81/
https://madarandokhtaran.ir/%da%a9%d8%a7%d9%87%d8%b4-%d8%ae%d8%b7%d8%b1-%d8%a8%d8%a7%d8%b2%da%af%d8%b4%d8%aa-%d8%b3%d8%b1%d8%b7%d8%a7%d9%86-%d8%b1%d9%88%d8%af%d9%87-%d8%a8%d8%b2%d8%b1%da%af-%d8%a8%d8%a7-%d9%85%d8%b5%d8%b1%d9%81/


«مـارک سـیل»، تحلیلـر ارشـد پزشـ فـاکسنیوز کـه در ایـن تحقیـق نقشـ نـداشت، گفـت: آسـپرین
ضدالتهاب است و رشد عوامل سلول را مهار مکند. پژوهشهای بسیار نشان دادند که مصرف منظم
داروهـای ضـدالتهاب غیراسـتروئیدی خطـر ابتلا و مـرگ نـاش از سـرطان روده را کـم مکنـد. او افـزود
جهـش «پآیک۳سـای» (PIK ۳ CA) در ۵۵ درصـد سـرطان پسـتان و حـدود ۳۰ درصـد سـرطانهای

روده دیده مشود.

مارتلین تاکید کرد: بهرغم محدودیتهای این پژوهش، پزشان و تدوینکنندگان راهنما متوانند نتایج
،از آن بهره ببرند. همچنین بهتر است پس از جراح آن را مد نظر قرار دهند و در تصمیمگیریهای بالین
شوند. با این حال، آسپرین نباید بدون نظارت پزش ۳ بررسآیکبیماران از نظر تغییرات مسیر پ

مصرف شود.

به گفته متخصصان، این کارآزمای نمونهای برجسته از پزش دقیق است، جای که فناوری پیشرفته با
داروی شناختهشده و ارزان ترکیب شده است. آنها مگویند اگر این روش بهطور گسترده اجرا شود،
متواند از بازگشت سرطان پیشیری کند و جان بسیاری را نجات دهد، بهویژه در کشورهای که به

داروهای گران دسترس ندارند.

در عین حال پزشان یادآوری مکنند که مشلات معده و افزایش احتمال خونریزی از عوارض شایع
آسپرین است. افراد مبتلا به زخم معده، اختلالات خونریزی یا آسم نباید بدون مشورت پزش از آن
استفاده کنند. کسان که داروهای رقیقکننده خون مصرف مکنند نیز باید با احتیاط آن را مصرف

کنند.


