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 ياصکل   يک به عنوان دل يماريب ني. اکنند يبدن شروع به رشد م

 رمکرگ د   يک دل نيو دومک  افتکه ي توسکهه  يمرگ در کشکورها 

مکرگ   ونيليم 6/7 حال توسهه با برآورد سالانه در يکشورها

کشور در  کيبه عنوان  راني[. در ا3] شود يدر جهان شناخته م

 نيتکر  عيسرطان پستان بهد از سرطان پوست شکا ، حال توسهه

 مکار يب 1090سکالانه   نيانگيک به طکور م  باشد، ينوع سرطان م

مرگ بکه   1300از  شيو ب شوند يمبتلا م يماريب نيبه ا ديجد

 ي. درمان اصکل دهد يسرطان پستان رخ م يماريعلت ابتلا به ب

با حفک  پسکتان و    ياست که شام  جراح يجراح يماريب نيا

 ،يا دوره نکات ي. مهاباشکد  يبه همراه برداشتن پستان م يجراح

زودهنگکام عامک     صيو تشکخ  ييخودآزما يها آموزش روش

 باشکند  يمک  يمکار يب نيک و کنترل موثر از ا يريشگيدر پ يمهم

به کنترل و  تواند يمنظم م يها يانجام غربالگر نيچن [. هم4،5]

[. از تهکداد  6کمکک کنکد ]   يمکار يب نيک زودهنگکام ا  صيتشخ

توان به عنوان عوامک    يتومور م زيو سا ريدرگ يلنفاو يها گره

[. 7نام برد ] کنند، يرا مشخص م ماريب تيکه وضه يمهم ينيبال

و عوام  موثر بر آن  مارانيب يبقا يکه هدف بررس يطيدر شرا

 يپکارامتر  مکه ين يهکا  مختلف بقا از جمله مدل يها باشد، مدل

 ،يپکارامتر  يها مدل افته،ي و کاکس توسهه يمهمول مانند کاکس

[. 1شکوند ]  يمطرح مک  يو مدل خطر رقابت يمدل خطر بازگشت

رخکداد،   نيذککر شکده پکس از وقکوع اولک      يها مدل ي در همه

ککه   ي. در حکال شکود  يمتوقکف مک   ماريبه ب وطمرب يها يريگيپ

وجکود دارد   ياني( ميرخداد)ها ،يماريب نديدر طول فرآ يگاه

[. 9] شکود  يدر نظر گرفتکه نمک   يي( نهايکه به عنوان رخداد)ها

 يتصادف يندهايفرآ يمبنا بر ييها مدل يا چندمرحله يها مدل

(Stochastic processes)  اتفاقککات  تواننککد يهسککتند کککه مکک

 نيک ا دهند، حيفرد را توض هر يمشاهده شده برا يا چندمرحله

ماننکد   ييهکا  يماريب شرفتيپ نديفرآ يساز مدل ييها توانا مدل

 يهکا  يمکار يب گکر يو د يابتيد ينوپاتيرت دز،يها، ا انواع سرطان

 يا مرحله چند يها مدل نيتر جياز را يکي[. 10مزمن را دارند ]

مبکتلا بکه    مکاران يب ياطلاعکات بقکا    يک مورد اسکتفاده در تحل 

نکوع از   نيک [. ا13-11اسکت ]  يمزمن، مدل ناتوان يها يماريب

 يرقکابت  سکک ير يهکا  از مدل يميتهم يا چندمرحله يها مدل

 يدر بررسک  ي[. به عنوان مثال، کاربرد مکدل نکاتوان  14هستند ]

وجکود   دهکد،  يسرطان پستان نشان مک  يماريب شرفتيپ نديفرآ

 ياديک ز ريعود، تاث نيپس از وقوع اول ماريمتاستاز در سوابق ب

 يا چندمرحلکه  يها [. با استفاده از مدل15بر خطر مرگ دارد ]

وارد  يمکار يمرحله از ب کيرا به عنوان  يانيتوان رخداد م يم

[. بکا  9ککرد ]  يمکار يب نيمبتلا به ا مارانيب يبقا يبررس نديفرآ

 يمکار يب شکرفت يپ يسکاز  مدل نديروش در فرآ نياستفاده از ا

 شکرفت يماننکد زمکان پ   يتکوان اثکر عکوامل    يسرطان پستان مک 

 شرفتيپ يهيرا بر روند طب ماريب ينيو بال يعوام  فرد ،يماريب

 [.2مشاهده کرد ] يماريب

اثکر عوامک  مکرتبا بکا      يمطالهه، بررس نياز انجام ا هدف

 يهکا  بکرازش مکدل   لهيسرطان پستان به وسک  يماريب شرفتيپ

از بکروز   يريشکگ يو پ يمکار يبقا به جهکت کنتکرل ب   يپارامتر

 .باشد يچون مرگ و برداشتن پستان م يمشکلات

 

 ها‌مواد و روش
 نيک باشد. در ا يم يخيتار يگروه مطالهه حاضر از نوع هم

کننده به مرکز  زن مراجهه ماريب 564مطالهه اطلاعات مربوط به 

 هيک اول صيهمکدان بکا تشکخ    هيمهد تاميدارالا يدرمان يصيتشخ

استفاده شده است.  1391-1373 يها سال يسرطان پستان ط

تومکور، نکوع    زيسکا  ص،يشام  سن در زمان تشکخ  ياطلاعات

[ از 16] ريک درگ يلنفکاو  يهکا  و تهداد گره يتومور، نوع جراح

 يدرمکان  يصک يبا مراجهه به مرکز تشخ مارانيب يپرونده پزشک

 سکت يل چکک  لهيشده و به وسک  افتيهمدان در هيمهد تاميدارالا

شده است. پس از حذف اطلاعات ناقص، اطلاعات  يآور جمع

ورود بکه   يهکا  اريک زن مورد مطالهه قرار گرفت. مه ماريب 527

و  يدرمکان  يميشک  مکار يزن باشکد، ب  مکار يمطالهه عبارتنکد از: ب 

 (Histology) يستولوژيکرده باشد، نوع ه افتيدر يوتراپيراد

از  يکک يتحکت   مارياثبات شده باشد، ب يمي( بدخيشناس )بافت

سکاده   ي(، ماسکتکتوم BCTبا حف  پستان ) يجراح يها عم 

پسکتان( و   1/4برداشتن ساده ) ي(، کوادرکتوم)برداشتن تومور

( قکرار گرفتکه   MRM) ريک درگ يبرداشت پستان و غدد لنفکاو 



 و همکاران حسيني مرتضي حاجي              

 

 

منتشکر   گکر يد يها در جا باشد. اطلاعات کام  مربوط به داده

 [.17شده است ]

مبکتلا بکه    مکاران يبقکا ب  يکه به منظور بررسک  يناتوان مدل

صکورت   هرود، بک  يکار م هآن ب سرطان پستان و عوام  موثر بر

نککوع از  نيککداده شکده اسککت. ا  شينمککا 1در شککک  کيشکمات 

 يرقکابت  سکک ير يهکا  از مدل يميتهم يا چندمرحله يها مدل

 نيچکه بهکد از اولک    آن يتا حد بررسک  زيها آنال هستند که در آن

 سکک ير يهکا  در مکدل  ابکد، ي يافتد توسهه مک  يرخداد اتفاق م

 که هر ميدار گريمرحله د نيو چند ييمرحله ابتدا کي يرقابت

 يمکار يب نکد يفرآ يباشند اما گکاه  ييمرحله نها توانند يکدام م

تکوان آن را بکه عنکوان     ياست که نمک  يانيرخداد م کي يدارا

ککه   يفراد[. ا14در نظر گرفت ] ييمرحله نها اي ييمرحله ابتدا

بهکد از عمک    "انکد در مرحلکه    را تجربکه ککرده   يعم  جراحک 

 نياولک  يکه پس از عمک  جراحک   ي(، افراد1)مرحله  "يجراح

 "تومور نيرخداد اول"اند در مرحله  را تجربه کرده يماريعود ب

انکد در مرحلکه    که مرگ را تجربه ککرده  ي( و  افراد2)مرحله 

در  که نياند. با توجه به ا ( قرار گرفته3)مرحله  "مرگ"جاذب 

-يمکار ي)ب يندر ساختار ناتوا يپارامتر يها مورد برازش مدل

 رسکد  يشد، به نظر م افتي ياندک اريمرگ( مطالهات مشابه بس

حکائز   يسکاختار  نيدر چنک  يپکارامتر  يهکا  که توجه به مدل

بر هکر   رگذارياثر عوام  تاث يباشد. لذا به منظور بررس تياهم

 يهککا تومککور ابتککدا مککدل عککودمککرگ و  ياز رخککدادها کيکک

نرمال را بکه  -و لوگ کيلجست-لوگ ب ،يوا ،يينما کيپارامتر

اطلاعات مربوط بکه هکر گکذر بکرازش داده و  بکا اسکتفاده از       

. ميا کرده يابيبرازش داده شده را ارز يها مدل کيشاخص آکائ

بکا   يسپس اثر عوام  را در هر گذر با استفاده از مدل پارامتر

مکدل   کيآکائ اري. بر اساس مهميکرد مشخص کيآکائ نيتر کم

بکرازش را بکر اطلاعکات دارد     نيتکر بهتکر   کم کيبا مقدار آکائ

[11 .] 

 يهکا  عيک از توز کيک هکر   يينمکا  محاسبه تابع درست يبرا

 يخاصک  ايشکرا  يبه برقرار ازين ،يبقا در مدل ناتوان يپارامتر

برقکرار باشکد،    يسکت يکه با يخاص اياز شرا يکيوجود دارد. 

کامک ( در هکر    اي ي)جزئ يينما بودن نوع توابع درست کساني

 هبک  نيچن است. هم يناتوان يا مدل چندمرحله يگذرهااز  کي

مکدل   ،يمدل نکاتوان  يينما منظور به دست آوردن مقدار درست

گکذرها فکر     گکر يبرازش داده شده در هر گذر مسکتق  از د 

بالا نحوه محاسکبه مقکدار    ايشرا يشود. در صورت برقرار يم

 يدر حالکت کلک   ينکاتوان  يا مدل چندمرحله يبرا يينما درست

 صورت خواهد بود: هب

 (   )  ∏ ∏( (       ))
 

(   (       ))
   

 

            
   

 

 ينيو بکال  يفرد يها يژگيشام  و Xعبارت بالا، بردار  در

 فيک تهر X3و  X1 ،X2بردار با سه عنصر  نيباشد. ا يهر فرد م

از سه  کي مدل در هر يرهايمربوط به متغ بيترت هشود که ب يم

 يمکدل نکاتوان   يها يژگياز و يکيباشند.  يم يگذر مدل ناتوان

به هکر گکذر    ربوطاست که عوام  مورد استفاده در مدل م نيا

نشانگر رخکداد   δ ريگذرها باشد. متغ گريتواند متفاوت از د يم

مکورد نظکر رخ دهکد،      چه حادثه حادثه مورد نظر است. چنان

 خواهد بود. کيهر فرد برابر  يبرا δمقدار 

تا فوت  صيزمان تشخ نيب يمطالهه حاضر فاصله زمان در

تکا   صيزمان تشخ نيب يبه عنوان زمان بقا و فاصله زمان ماريب

در نظر گرفته شده است.  ماريبه عنوان زمان عود ب يماريعود ب

ککه تکا    يمکاران يهر دو فاصله بر حسب روز محاسبه شکده و ب 

ان سانسکور راسکت در نظکر    اند به عنو مطالهه زنده مانده انيپا

. در موارد عدم ثبت زمکان عکود، زمکان بقکا بکه      اند گرفته شده

اطلاعات  رايدر نظر گرفته شده، ز ماريب يعنوان زمان عود برا

 تا آن زمان ثبت شده است. ماريب تيمربوط به وضه

نرمکال   -لکوگ  يانتخاب شکده مکدل پکارامتر    ييمدل نها 

محاسبه شده و  ريصورت ز هآن ب يينما که تابع درست باشد يم

از آماره آزمون والکد   رهاياز متغ کيهر  يآزمون مهنادار يبرا

 استفاده خواهد شد.

 يهکا  جيمطالهکه از پکک   نيک ا يهکا  داده  يک منظکور تحل  به 

Survival ،msm  وmstate افکککزار  در نکککرمR  3.1.1نسکککخه 

 يهکا  آزمون يسطح مهنادار نيچن [. هم19استفاده شده است ]

 در نظر گرفته شده است. 05/0 يآمار
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سرطان  يماريند بيمربوط به فرآ يک مدل ناتوانيش شماتينما .1شک  

 پستان

 

 نتايج
بکه علکت    ماري%( ب4/36) 192رد مطالهه مو ماريب 527از 

در  صيدر زمان تشکخ  مارانيسرطان پستان فوت کردند. سن ب

در زمکان   يسکن  نيانگيک سال قرار داشکت و م  10تا  23دامنه 

 مکار ي%( ب7/66) 352 نيچنک  ( بود. هم7/10) 2/47 صيتشخ

 319تومور  زياند. علاوه بر آن، سا سال داشته 50تر از  سن کم

 461و نکوع تومکور    متکر  يسکانت  2تکر از   ککم  ماري%( ب5/60)

 از نوع داکتال بود.  ماري%( ب1/11)

نرمال و لوگ -لوگ ،يينما ب ،يوا يبقا يپارامتر يها مدل

شکدند. جهکت   ها اعمکال   در مراح  گوناگون بر داده کيلجست

مختلف در هر ککدام   يپارامتر يها برازش مدل ييکوين يبررس

بخش  يآگاه ارياز مه 3به  2و  3به  1، 2به  1از مراح  گذار 

-لکوگ  دلمک  1جدول  جياستفاده شد که بر اساس نتا کيآکائ

مراح  انتخاب شکد،   يدر تمام کيمقدار آکائ نيتر نرمال با کم

، 1537.59برابکر   2به  1له در مرح کيمقدار آکائ که يبه طور

برابکر   3بکه   2و در مرحلکه   1943.02برابر  3به  1در مرحله 

 بود. 701.93

سکال(،   50)با نقطه برش  صيسن در زمان تشخ يرهايمتغ

 5-2 نيو بک  5تر از  ، بزرگ2تر از  کم يها اندازه تومور )با رده

داکتال، لبولار و مکدولار(   يها ( و نوع تومور )با ردهمتر يسانت

در نظر گرفته شکدند ککه    ينيو بال کيبه عنوان عوام  دموگراف

رخکداد مخکتص    طرهمخا يابيدر هر کدام از مراح  جهت ارز

نرمکال شکدند. بکر    -لکوگ  يپارامتر يهر مرحله وارد مدل بقا

ککدام از   چي، ه2به  1در گذر از مرحله  2جدول  جياساس نتا

مخکاطره   يابيک ود شناخته نشدند. در ارزعوام ، موثر بر ع نيا

 ي، مخاطره مرگ در افراد بکالا 3به  1مرگ در گذر از مرحله 

 جهيسال نت 50 رياز افراد ز تر شيب يسال به شک  مهنادار 50

نتوانسکتند   ياز لحکا  آمکار   رهايمتغ ريو سا (P=010/0)شد 

، 3بکه   2مخاطره مرگ باشند. در گذر از مرحلکه   زانيم انگريب

بر مخاطره نداشکتند، اگرچکه انکدازه     يريسن و نوع تومور تاث

 يبه عنوان فاکتور خطر مرگ در افکراد  متر يسانت 5-2تومور 

 (.P=010/0) کرده بودند، شناخته شد بهکه عود را تجر

 ( در هر گذرAICک )يار آکائيک بقا با استفاده از مهيپارامتر يها ج برازش مدلينتا:  1جدول 

  3به  2مرحله  3به  1مرحله  2به  1مرحله  مدل

 94/710 00/1951 94/1544 ب يوا
 62/711 10/1972 37/1544 يينما
 93/701 02/1943 59/1537 نرمال-لوگ
 41/711 16/1950 01/1543 کيلجست-لوگ

 
 بر مخاطره مرگ ينيک و بالي: اثر عوام  دموگراف2جدول 

 گروه مدل
 3به  2مرحله  3به  1مرحله  2به  1مرحله 

β P β P β P 

 53/0 -31/0 *01/0 -31/0 91/0 -03/0 50< ص )سال(يسن در زمان تشخ

 متر( يز تومور )سانتيسا
2-5 15/0 61/0 05/0- 73/0 21/1- 01/0* 

>5 11/0- 14/0 07/0- 13/0 16/1- 12/0 

 نوع تومور
 36/0 -05/1 93/0 02/0 47/0 46/0 لبولار
 99/0 93/9 53/0 -19/0 30/0 -59/0 مدولار

 *<001/0 50/0 24/0 01/0 *<001/0 69/0 -- اس(يلوگ )مق
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 گيري‌بحث و نتيجه
 ايکک) ينککاتوان يا مطالهککه از سککاختار چندمرحلککه نيککدر ا

سکرطان   يماريب يواقه نديفرآ يساز مدل يمرگ( برا-يماريب

اثکر عوامک     يپستان اسکتفاده شکده اسکت. بکه منظکور بررسک      

مرگ و عکود تومکور ابتکدا     ياز رخدادها کيبر هر  رگذاريتاث

-و لکوگ  کيلجسکت -لوگ ب ،يوا ،يينما کيپارامتر يها مدل

بکا  ت مربوط بکه هکر گکذر بکرازش داده و     اطلاعابه  رانرمال 

بکرازش داده شکده را    يهکا  مکدل  کيک استفاده از شاخص آکائ

نرمکال بکا   -با استفاده از مدل لوگ ت،ي. در نهاميا کرده يابيارز

عوام  موثر بر  ييبه برآورد پارامترها و شناسا کيآکائ نيتر کم

 ستنيمطالهه رو. در ميا گذرها پرداخته کيدر هر  مارانيب يبقا

مناسب جهکت   ينرمال به عنوان مدل-مدل لوگ زيو همکاران ن

شکده   يمهرفک  يسکرطان  مارانيب يعوام  موثر بر بقا ييشناسا

 [.20است ]

( اريک )انحکراف مه  نيانگيکه م دهد ينشان م يفيتوص جينتا

( سال بوده اسکت.  7/10) 1/47حدود  صيسن در زمان تشخ

سکال( و   4/47) ر کشور ککره د يسن نيانگيمقدار مشابه م نيا

[. بککر اسککاس 21،22] باشکد  يسکال( مکک  5/47) نيجنکوب چکک 

نرخ مرگ افراد مبکتلا   کايانجمن سرطان آمر يتيمطالهات جمه

طکور   ه[. ب23] شود يم تر شيسن ب شيپستان با افزا طانبه سر

 يبکرا  يمنظمک  يکه از برنامه غربکالگر  ييمهمول، در کشورها

 کننکد،  ينمک  يرويک موارد مشکوک به سرطان پستان پ ييشناسا

 جي[. نتکا 23] شکود  يم تر ميسن وخ شيبا افزا يماريب تيوضه

 لسکا  50از  شيککه بک   يمارانينشان داد، ب مارانيب يبقا  يتحل

از  ياز جوانان در مهر  خطر مکرگ ناشک   تر شيعمر دارند، ب

سرطان پستان قرار دارند. در مقاب ، مطالهه جکاو و همککاران   

مبکتلا بکه    مارانيبر خطر مرگ ب ينشان داد که سن اثر مهنادار

زاده و  که در مطالهه فکلاح  يحال [. در24سرطان پستان ندارد ]

 50از  شيکه بک  يمارانيمشخص شد، ب زديهمکاران در استان 

در مهر  خطر مرگ  تر شيسال سن دارند نسبت به جوانان ب

و  بکوک ي[. در مطالهکه د 25از سرطان پستان قرار دارند ] يناش

مشکخص   يناتوان يا همکاران با استفاده از ساختار چندمرحله

ککه   يمکاران يبر خطر مکرگ در ب  صيشد که سن در زمان تشخ

[. در 26داشکت ]  ينکادار عود را تجربه نککرده بودنکد، اثکر مه   

اسکتفاده   يا ز سکاختار چندمرحلکه  مطالهه پاتر و همکاران که ا

 50 يبکالا  مکاران يب يخطر مرگ بدون عود برا زيشده است، ن

تر از  کم صياست که در زمان تشخ يمارانيبرابر ب 2سال حدود 

پککژوهش  نيککحاصکک  از ا جي[. نتککا2سککال سککن داشککتند ] 50

باعک  ککاهش    متکر  يسانت 5-2مشخص کرد که اندازه تومور 

 ي. در حکال شود يعود م نيپس از تجربه اول مارانيب يزمان بقا

و همکککاران بککا اسککتفاده از سککاختار  بککوکيکککه، در مطالهککه د

مشکخص شکد ککه انکدازه تومکور اثکر        ينکاتوان  يا چندمرحله

 [. 26عود ندارد ] نيبهد از تجربه اول مارانيبر مرگ ب يمهنادار

از  کيک  چيعود هک  نيعوام  موثر بر رخداد اول يبررس در

ککه، در   يبر رخداد عود نداشتند. در حال ياثر مهنادار رهايمتغ

 يا مطالهه پاتر و همکاران با اسکتفاده از سکاختار چندمرحلکه   

متکر   يسکانت  5از  شيکه اندازه تومور بک  يمارانيمشخص شد، ب

 2تککر از  کککه انککدازه تومککور کککم يمککارانيبرابککر ب 2/1داشککتند 

ان پسکتان  سرط يماريمتر داشتند، در مهر  خطر عود ب يسانت

و همککاران بکا    بکوک يدر مطالهکه د  نيچن [ و هم2قرار دارند ]

مشخص شد که اندازه  يناتوان يا استفاده از ساختار چندمرحله

 [.26نداشت ] يعود اثر مهنادار نيتومور بر رخداد اول

از جملکه اطلاعکات نکاقص،     ييها تيمطالهه با محدود نيا

نبکود مطالهکه مشکابه و عکدم      ،ينبود اطلاعات هورمون درمان

از  يکک يهمکراه بکود. در    گکر يبه اطلاعکات مراککز د   يدسترس

فکوت   يپس از انجام عم  جراح ماريب يمدل ناتوان يرهايمس

سرطان پسکتان پکس از    يماريمسئله در مورد ب نيکه ا کند، يم

مطالهکات   ياريکه در بسک  يدادن عود خواهد بود. در حال رخ

در  يداديرو نيبدون عود مشاهده شده است که چن ماريمرگ ب

در مشکاهدات   تيمحکدود  نيا  ي. دلستين ريپذ امکان تيواقه

توسا پزشک  يمارياست که قب  مشاهده عود ب ماريب يا دوره

 سکت، يعکود در دسکترس ن   قيو لذا زمان دق کند يفوت م ماريب

. باشکد  يمطالهه مک  نيا يها تياز محدود گريد يکيمسئله  نيا

 يافزار نرم يها که در بسته ييها تيبا توجه به محدود نيچن هم

 نيانتقال بک  سياستفاده شده، وجود داشت امکان محاسبه ماتر

 مراح  نبود.
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 گککريپککژوهش حاضککر بککه د يهککا تياسککاس محککدود بککر

ماننکد   يدر مکورد موضکوعات   شکود،  يمک  شنهاديپژوهشگران پ

مشک  عدم مشاهده عود قب  از مرگ و در نظر گرفتن  يبررس

 يهکا  در مدل برازش داده شکده، بکرازش مکدل    يرخداد نيچن

 يبنکد  و کاکس طبقه افتهي ميکاکس مانند کاکس تهم افتهي توسهه

 ،يا مختلککف مککدل چندمرحلککه يهککا در گککذرها هشکده بککر داد 

مراح  و توسهه مدل  نيب يهمبستگ يمختلف بررس يها روش

 مطالهه شود. تر شيمرگ( ب-يماري)ب ينناتوا

اثکر   صيدست آمده، سن در زمان تشکخ  هب جياساس نتا بر

عکود داشکته و    نيبر خطر مرگ قبک  از تجربکه اولک    يمهنادار

عود موثر  نيبر خطر مرگ بهد از تجربه اول زيتومور ن ي اندازه

نرمال با توجه به شکاخص  -بوده است. علاوه بر آن، مدل لوگ

مبکتلا بکه    مکاران يب يبقکا  يهکا  بکر داده  يبرازش خوب کيآکائ

 -يمکار يب يا سرطان پستان داشته و به همراه مدل چندمرحلکه 

عوامک  مکوثر بکر     ييشناسا يبرا ي( ابزار مناسبيمرگ )ناتوان

 .باشد يمبتلا به سرطان پستان م مارانيب يبقا

 

 تشكر و قدردانی
مصکوب   9403121237مقاله حاص  طرح با شماره  نيا

همدان است. حمايکت   يدانشگاه علوم پزشک يپژوهش يشورا

و  انيي مرککز پکژوهش دانشکجو    مالي اين پژوهش بکر عهکده  

دانشگاه علوم پزشکي همدان بوده  يو فناور قاتيمهاونت تحق

اسککت کککه بککه ايککن وسککيله از همکککاران محتککرم ايککن مراکککز  

 يصک ياز کارکنکان مرککز تشخ   نيچنک  . همشود يم يگزار سپاس

کننکده   شکرکت  مارانيب ي  همدان و همه هيمهد تاميدارالا يدرمان

 .آوريم در اين پژوهش تشکر و قدرداني به عم  مي
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Introduction: Determining disease progression process and its affecting factors are of the most 

important issues in controlling the disease. This study aimed to predict the breast cancer progression as well 

as assessing the relationship between demographical and clinical factors.  

Materials and Methods: This retrospective cohort study was conducted on 527 Iranian females with 

breast cancer who underwent surgery, from 1995 to 2013 using checklists. The effect of the factors on death 

and tumor recurrence was assessed by log-normal model fitted into each transition of illness-death model 

which were used to investigate the relationship between demographic and clinical factors and survival time. 

Data analysis was performed using statistical R software version 3.1.1. The significance level of 0.05 was 

considered.  

Results: Evaluating the hazard of death without recurrence, the risk of death in patients over 50 years 

were higher than those under 50 (P=0.01). A tumor size of 2-5 cm was introduced as a death factor in 

recurrent patients (P=0.01).Age and type of tumor did not impact the hazard. Log-normal distribution was 

chosen for downtime between steps.  

Conclusion: Based on the results, age at diagnosis had significant impact on the risk of death before the 

first recurrence. Tumor size had a significant effect on death after tumor recurrence. In addition, Log-

normal and disability models are appropriate tools to identify the factors influencing survival of patients 

with breast cancer. 

 

Keywords: Survival Analysis, Breast Neoplasms, Neoplasm Metastasis, Statistical Models, Disability 

Structure 
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