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3. المواقع  الرئيسية للسرطان في لبنان والولايات المتحدة الأمريكية
الرجال

الولايات المتحدة الاميركية  2010
البروستات

الرئة والقصبات الهوائية
القولون

المثانة البولية 
سرطان الجلد

سرطان الغدد الليمفاوية

النساء

2010 USA
الثدي

الرئة والقصبات الهوائية
القولون

الرحم
الغدة الدرقية

سرطان الغدد الليمفاوية

3. مؤشرات السرطان غير المتوافرة في لبنان

I- انتشار: فقط من خلال بيانات جزئية متوافرة  في وزارة الصحة العامة
II- معدلات وفيات محددة من السرطان 

III- معدلات البقاء على قيد الحياة
IV- مراحل المرض

ثانيا: الوقاية:
1. تعزيز الصحة السليمة: إعلام وتثقيف وتمكين الناس من البقاء في

صحة جيدة
من الوقاية  بين  المشتركة  القواسم  إقرار  ضرورة  الأولية:  الوقاية   .2

السرطان والعديد من الأمراض غير المعدية الأخرى 
3. عوامل الخطر ذات الصلة بنمط الحياة و الأمراض غير المعدية الأخرى

يرتكز نهج الصحة العامة الشامل لمكافحة السرطان على ثلاث ركائز:
1. مراقبة: مراقبة السرطان ومسبباته

2. الوقاية: الحد من الاصابة وتفاقم السرطان
أمراض يعانون من  الذين  الصحية للأشخاص  الرعاية  تعزيز  الإدارة:   .3

السرطان

أولاً:  مراقبة: تستند البيانات الخاصة بالسرطان في لبنان الى الفترة ما 
بين عام 1960 - 1970 وذلك بسبب الحرب الأهليّة.

• منذ العام 1993، قامت وزارة الصحة العامة بجهود كبيرة  لتسجيل
حالات السرطان في مختلف المستشفيات تحت اسم السجل الوطني 

للسرطان.
• وقد ادّى ذلك الى صدور التقرير السنوي الأول للسرطان في لبنان عام

العام   تقرير  إن  الأعوام 2007-2003.  اخرى تغطي  تقارير  تبعته   2002
الوصول  ويمكن  للسجل.  الإنترنت  على صفحات  متاحاً  أصبح   2008

)www.moph.gov.lb( إليها من خلال موقع وزارة الصحة العامة

البيانات المتوفرة للسرطان في لبنان

موقع خلال  من  والجنس،  العمر  بحسب  الشاملة،  الإصابة  الإصابة:   •
الإصابة  الجسدي.

الأكثر السرطان  التشخيص،  عند  العمر  متوسط  النسبية:  أبعاد   •
  شيوعاً واوصاف مرض السرطان.

1. التغيرات في معدلات الإصابة في لبنان

2007  2004  1998  1966  ASR

201.4  179.3  154.2  102.8 الرجال 

199.0  180.3  134.8  104.1 النساء 

لبنان 2007
البروستات

الرئة
المثانة

القولون
سرطان غير هودجكينز

الحنجرة

التدخل

التدخل  على أساس السكان يطال عوامل خطر 
الأمراض غير المعدية 

التدخل يطال عوامل خطر الأمراض غير المعدية 

التدخل يطال عوامل خطر الأمراض غير المعدية 

التدخل المبني على اساس الفرد والمتعلق بالأمراض 
غير معدية  

تدابير الحد 

1. رصد تعاطي التبغ ومعايير الوقاية

2. حماية الناس من دخان التبغ

3. عرض المساعدة للاقلاع عن تعاطي التبغ

4. التحذير من أخطار التبغ

5. فرض حظر الإعلان عن التبغ، الترويج له ورعايته

6. رفع الضرائب على التبغ

نفذت جزئيا

لم يبدأ تنفيذ هذه التدابير بعد 

لم يبدأ تنفيذ هذه التدابير بعد

تم تنفيذ  هذه التدابير بالكامل

تم تنفيذ  هذه التدابير بالكامل

لم يبدأ تنفيذ هذه التدابير بعد

أفضل ما يمكن شراؤه

زيادة الضرائب 
منع التدخين في الأماكن العامّة 

المعلومات الصحية 
تحذيرات حول التبغ

حظر الإعلان والترويج

زيادة الضرائب على المشروبات الروحيّة 
 فرض قيود شاملة على عرض الكحول   

وفرض حظر على تسويق الكحول

الحد من استعمال الملح 
التوعية من  خلال مجموعة  حملات اعلامية

تخفيض محتوى الملح في الأغذية المصنّعة
استبدال الدهون المشبعّة بالدهون غير المشبّعة

اقامة برامج توعية حول النظام الغذائي والنشاط البدني

ضد  التحصين  خلال  من  الكبد  سرطان  من  الوقاية 
B التهاب الكبد

الوقاية من سرطان عنق الرحم من خلال الفحص والعلاج 
من الآفات السابقة للتسرطن

عامل  الخطر

تعاطي التبغ

الإفراط في تعاطي الكحول  

النظام الغذائي غير الصحي 
وقلة النشاط البدني 

السرطان

لبنان 2010
الثدي

القولون
المبيض

سرطان الغدد الليمفاوية
الرئة

المثانة

جوانب الصحة العامة من مرض السرطان في لبنان

موضوع العدد

الدكتور سليم أديب 
شارك في عدد من النشاطات الاكاديمية 

والابحاث المختلفة في خدمة المجتمع 
وفي عدد من الاستشارات

في الولايات المتحدة الأمريكية

4. الحلول ذات التكلفة المنخفضة »أفضل ما يمكن شراؤه« )خطة العمل الشاملة  لمنظمة الصحة العالمية - حول الامراض غير المعدية(

أمراض القلب
والسكتة الدماغية

السكري
السرطان

COPD المرض الرئوي المزمن

استخدام التبغ

X

X
X

قلة النشاط الجسدي
 

X

X
X

النظام الصحي غير السليم 

X

X
X

مساوئ الكحول

X

X
X

5. التقدم المحرز في مكافحة التبغ في لبنان
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6. الوقاية الأولية المحددة لنوع السرطان 
،benzidines، naphtylamine( المواد المسرطنة المتعلّقة بنوع العمل  •

  والهيدروكربونات العطرية، الخ ..( وهي تمثّل نسبة قليلة في لبنان
والزرنيخ، الحشرات،  ومبيدات  )الإشعاعات،  البيئية  المسرطنة  المواد   •
في  كبير  قلق  وتمثّل   )trichloromethanes والأسبستوس،  والرصاص، 

لبنان.

ثالثا: إدارة
1. الوقاية الثانويّة: الفحص والكشف المبكر

2. الوصول إلى الجودة والرعاية الصحية بأسعار معقولة
3. ضمان الجودة في رعاية مرضى السرطان

4. الرعاية الملطفّة

1. الوقاية الثانويةّ: الفحص والكشف المبكر
سرطان الثدي: يتم عرض بعض البيانات من الحملات السنوية المبيّنة 

أدناه
-  سرطان العنق

- سرطان القولون
-  سرطان البروستات )اختيارية(

- سرطان الجلد )مؤشرات خاصة(
-  سرطان الرئة لدى المدخنين بكثرة

نسبة الحصول على الصورة الشعاعية ولو لمرة واحدة:

نسبة الحصول على الصورة الشعاعية لأكثر من مرّة 

2. التأكد من إمكانية الوصول إلى الخدمات الصحية
 إن وزارة الصحة تغطي  عدة بنود من رعاية مرضى السرطان من الأموال 

العامة:
- الفحوصات المدعومة جزئيا

المدعوم الإشعاعي  العلاج  وبعض  الجراحية  العمليات  الإستشفاء،   -
   )< 7000 قبول / سنة(

- العلاج الكيميائي المجاني )< 5000 وصفات طبية / سنة( 

3. ضمان جودة رعاية مرضى السرطان
• المبادئ التوجيهية للتشخيص، متابعة العمل والعلاج التي تم تحديثها

  مؤخرا في عام 2014
•  استخراج معايير مراقبة الكلفة: ما زال معلقاً.

 • دمج إدارة السرطان على مستوى الرعاية الصحية الأولية؟

4. الرعاية الملطفة
•  يحسّن نوعية الحياة

•  تقديم  استشارة لنهاية الحياة
. الدعم العاطفي والروحي للمرضى والأسر، وفريق الرعاية

• هل هنالك من حاجة  لدور العجزة ؟

5. الاستراتيجية الوطنية للوقاية من السرطان ومكافحته
•  وثيقة عمل جاهزة )2015(؛ تبنى على المشروع السابق )2007(

• لوحة تحت 5 عناوين
1. مراقبة ورصد

2. الوقاية الأولية
3. الفحص والكشف المبكر

4. إدارة الحالات 
5. وسائل الابحاث   

موضوع العدد


