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 المستخمص 

الوفاة( لمرضى سرطاف الثدي في حتمالات إالعوامل المؤثرة في )معرفة تحميل و  فيت ىذه الدراسة مثمت
وتحديد أىـ المتغيرات المؤثرة في منسوب المخاطرة وذلؾ عف  التعميمي مستشفى العلاج بالأشعة )الذرة(

 (.Coxنموذج انحدار) أحد نماذج الانحدار المتعدد وىو طريق

لممرضى المصابيف بسرطاف  ىدفت ىذه الدراسة لمعرفة النموذج المناسب لوصف احتمالية البقاءحيث 
ستخداـ بيانات المرضى المصابيف إدار كوكس للأخطار النسبية وذلؾ بنحإستخداـ نموذج إوذلؾ ب الثدي

حيث أَخذت عينة بحجـ  التعميميفي مستشفى العلاج بالأشعة )الذرة(  (ـ(2012بسرطاف الثدي لسنة 
 .مصاب ((140

لغدد الميمفاوية التي تتبع مف قبل وجود السرطاف في اات معنوية ىنالؾ تأثير إلي أف وخمصت الدراسة 
، خطر الوفاةعمى حجـ الورـ بالسنتمتر الأستروجيف و  ىرموف حالة مستقبلات ،خطورة الورـ ى مستو ، للإبط
 .معنوي نموذج كوكس للأخطار النسبية المتعدد وأف 

ب دالة المخاطرة عند المتعدد في حسا مكانية استخداـ نموذج كوكس للأخطار النسبيةإوصت الدراسة بأو 
 لمتنبؤ بخطر الوفاة لممرضى المصابيف بسرطاف الثدي. وستخدام، وكذلؾ إاي وقت معيف

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Abstract 

 

This study was based on analyzing a knowing the factors that have a 

major effect on (Death possibilities) for Breast Cancer patients in (Atom 

educational hospital) and also rescheduling most important variables that have 

effect on the hazard ratio by using Cox regression model. 

This study aimed for knowing the most accurate model for describing the 

survival  possibility for breast cancer patients using Cox regression model of 

percentages risk by using data of the patients of breast cancer in year 2012 in 

(Atom educational hospital ) where a sample of (140) patients was taken this 

study reached to the result that there is confidence effect from the existence of 

breast cancer in lymph nodes under arm , disease risk level , the status of  the 

estrogen hormone receivers and the size of the tumour in (cm) on the death risk 

, and the Cox model multi of re percentages risk is confidents . 

The study prescribed that the Cox model of multi percentages risk can be used 

for calculating appointed time and also forecasting the death risk for patients of 

breast cancer.      
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 تمييد: 1-1
ستراتيجية التنمية الاقتصادية والاجتماعية لإحد الأركاف الأساسية أيعد تطوير وتوسيع الخدمات الصحية 

والتي تستيدؼ تطويق الأوبئة والأمراض والاىتماـ بتطوير الموارد البشرية،  كما أنيا تأتي استجابة 
في مرحمة التحولات والتغيرات الجذرية الواسعة  لاسيمالممشكلات الاجتماعية والبيئية التي يواجييا الفرد،و 

ف المعالجة الطبية الفعالة لمكثير مف الامراض مف شأنيا أف ترفد المجتمع التي يشيدىا المجتمع  وا 
تسيـ في تطور الناتج القومي والحركة التنموية في المجتمع، فضلًا عف توفير أفضل  منتجةبعناصر 

استمرار الحياة بشكل أفضل حاجة الإنساف إلى  الخدمات لكافة طبقات الشعب، ومف ىنا يرى الباحث أف
( Survival Timeالدافع والأساس لبداية الدراسات والبحوث التي تتعمق بزمف البقاء أو الحياة )كانت 

 والتي أىتمت بمعرفة مدة البقاء للإنساف عند إصابتو بمرض معيف.
ولأىمية موضوع زمف البقاء و تأثره بعوامل متعددة، فقد ظيرت الحاجة الماسة لتطوير الأساليب والوسائل 

يادة الدقة والمعرفة الشاممة والواسعة بالعوامل المؤثرة عمى بقاء المصاب حياً أو ميتاً ضمف الإحصائية لز 
نما بشكل مطور بحيث  فترة الدراسة ومف ىذه الأساليب نماذج الانحدار ولكف ليس بشكميا التقميدي، وا 

ثرىا استخداماً ىو نموذج تلائـ حالة المتغير التابع الذي يكوف ثنائي الاستجابة، وأف أحد ىذه النماذج وأك
ـ؛فيو يعتبر مف النماذج 1972( عاـDived Cox( الذى اقترحو العالـ الإنجميزي )Coxانحدار )

المناسبة لمبيانات الثنائية والذي مف خلالو يتـ دراسة زمف البقاء لممصاب والعوامل المؤثرة عمى زمف 
الخطورة التي تؤثر بشكل معنوي عمى دالة البقاء لممصاب، حيث ييدؼ ىذا النموذج إلى معرفة عوامل 
دراسة الوقت مُنذ دخوؿ المصاب  Cox))الخطورة خلاؿ مدة الزمف ويتضمف تحميل البقاء لنموذج انحدار

 .إلى فترة الدراسة حتى ظيور الحدث )الوفاة(  أو المراقبة

 مشكمو البحث: 1-0

مة التي يكوف فييا المتغير التابع ىو الوقت يعتبر تحميل البقاء عمى قيد الحياة ضروري عند دراسة الأنظ
حتى حدوث حدث معيف ويتـ تطبيق تحميل البقاء بكثرة في الدراسات الطبية والحيوية حيث أف تطبيق 
مثل ىذه النماذج عمى الأمراض المختمفة يساعد في التعرؼ عمى الظروؼ والخصائص التي تؤدي إلى 

( أحد  Breast Cancerالمؤثرة عميو، ويعتبر سرطاف الثدي )زيادة أو نقصاف احتماؿ البقاء والعوامل 
ىذه الدراسة تتمثل في أىـ الأمراض انتشاراً والذي يؤدي إلى وفاة الألاؼ مف النساء ، وعميو فإف مشكمة 



العوامل المؤثرة في )احتمالات الوفاة( لمرضى سرطاف الثدي في مستشفى العلاج بالأشعة )الذرة( معرفة 
 (.Coxالمتغيرات المؤثرة في منسوب المخاطرة وذلؾ عف طريق نموذج انحدار)وتحديد أىـ 

 ىمية البحث:أ 1-8
بحسب -تأتي أىمية ىذه الدراسة في كونو مف البحوث القلائل في مجاؿ الإحصاء الحيوي والتي تعتبر

ه الأىمية في ("وتتمثل ىذCoxالأولى مف نوعيا في تحميل البقاء باستخداـ "نموذج انحدار ) -عمـ الباحث
( مما يجعل ىذه الدراسة نقطة Coxتسميط الضوء عمى نماذج تحميل البقاء وبالذات نموذج انحدار)

انطلاؽ لدراسات أخرى،وكذلؾ في تناوليالأحد أكثر الأمراض انتشاراً)السرطاف( والذي يؤدي إلى وفاة 
 لوفاة لمرضى سرطاف الثدي.الألاؼ مف البشر والتعرؼ عمى أىـ العوامل التي تؤثر عمى احتمالات ا

 ىداف البحث:أ 1-3
تحميل البقاء بدراسة إحدى المشكلات الثلاث وىي تقدير دواؿ البقاء والخطورة ، مقارنة المعالجات ييتـ 

ف ىذه الدراسة تيدؼ إأو دواؿ البقاء واعتماد وقت الفشل عمى المتغيرات التفسيرية، وانطلاقاً مف ذلؾ ف
 إلى الآتي:

 ( في تحميل البقاء.Coxومناقشة الأىمية النظرية والتطبيقيةلنموذج انحدار )دراسة  -1
دراسة واقع مرض السرطاف في السوداف )حسب إحصائيات مستشفى العلاج بالأشعة )الذرة( لمرضى  2-

 سرطاف الثدي(.
   لمرضى سرطاف الثدي في       )احتمالات الوفاة( حديد وقياس أىـ العوامل المؤثرة عمى ت -3

نموذج  مستشفى العلاج بالأشعة )الذرة( التعميمي, ومعرفو الأسباب المؤثرة في زمف البقاء باستخداـ
(Cox.) 
 تقدير نموذج كوكس لممخاطرة النسبية والتنبؤ بو. -4

 بيانات البحث: 1-4
( مصاب بسػػرطاف 140حيث كاف ىنالؾ )، تـ استخداـ اسموب الحصر الشامل لجمع وحدات الدراسة

ـ وحتى ديسمبر 2000الثدي مف الذيف تـ فحصيـ بمسػتشفى العلاج بالأشػػعة )الػذرة( في الفترة مف يناير
 ـ، وتتمثل ىذه البيانات في المتغيرات المستقمة.2012

 فروض البحث: 1-5



 positive axillary)سرطاف في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط الوجود تأثير مف قبم لايوجد -1
lymph nodes ) خطر الوفاةعمي . 

 .خطر الوفاةعمى  ( (histologic gradeالورـخطورة  اتتصنيفمستوىتأثير مف قبل  لايوجد-2
 .خطر الوفاةعمى(Estrogen receptor statusحالة مستقبلات اليرموف )تأثير مف قبل  لايوجد -3
 .خطر الوفاةعمى ( (Lymph nodesانشار الورـ في الغدد الميمفاوية  تأثير مف قبل لايوجد -4
 .خطر الوفاةعمى(Pathologic tumor size (cm))حجـ الورـ بالسنتمتر  تأثير مف قبل لايوجد -5
 نموذج كوكس غير معنوي. -6

 منيجية البحث: 1-6
الجداوؿ والرسوـ البيانية التي  الوصفي المتمثل في وصف بيانات الدراسة  باستخداـتـ استخداـ المنيج 

وايضا تـ استخداـ المنيج التحميمي الاستنتاجي ،تساعد في التوصل إلى الخصائص العامة لبيانات الدراسة
مع التركيز عمى كيفية تقدير  ((Coxالذي يتمثل في دراسة تحميل البقاء عف طريق نموذج انحدار

ى سرطاف الثدي ومعرفو تأثير كل متغير عمى معالمو،وبناء نموذج كوكس لمخطورة النسبية لمرض
 الخطورة النسبية 

 البحوث والدراسات السابقة: 1-7
 (:Coxسوؼ نستعرض فيما يمي بعض البحوث والدراسات السابقة والتي تـ فييا استخداـ نموذج  )

طارؽ اسماعيل بدراسة و تحميل نموذج انحدار كوكس حيث  الباحثة يسرى ( قامت 1999في عاـ ) -1
قامت بتطبيقو عمى المريضات المصابات بسرطاف الثدي المأخوذة مف المركز العراقي لتسجيل السرطاف, 

و باختباره, وقد بينت في دراستيا باف متغير المعالجة ىو المتغير ( (Coxوقامت بتقدير انحدار نموذج
اء في النموذج بينما لـ تظير تأثير معنوي لجميع المتغيرات الاخرى وىي الوحيد الذي يرشح لمبق

 العمر,جية الاصابة, المنطقة والتشخيص النسيجي لمخلايا.
( قاـ الباحث اكرـ عزيز بإعداد رسالة ماجستير 31/12الي1/9( في الفترة مف )2010في عاـ ) -2

لمرضى سرطاف الدـ في مستشفى )نانكمي اربيل( في تحميل البقاء  (Coxبعنواف استخداـ نموذج انحدار )
استخداـ نموذج ( مصاباً, وىدفت ىذه الدراسة الى )165،استخدمت ىذه الدراسة عينة بحجـ )

وتحديد المتغيرات المؤثرة في اوقات البقاء  ( لأوقات البقاء لممرضى المصابيف بسرطاف الدـ((Coxانحدار
 لما يتمتع بو ىذا النموذج مف أىمية في مجاؿ تحميل بيانات الحياة المراقبة.



(قاـ الباحث )رعد فاضل حسف( بإعداد بحث بعنواف )استخداـ نموذج انحدار 2010في عاـ ) -3
Cox))وىدفت ىذه الدراسة الى بناء  ( لأوقات البقاء لممرضى المصابيف بسرطاف الدماغ في العراؽ

نموذج انحدار كوكس لأوقات البقاء لممرضى المصابيف بسرطاف الدماغ والتوصل الى معدؿ الخطورة 
 ليذا المرض وتحديد قابمية تطوره.

( قاـ الباحث السمؤاؿ  محمد كرتكيلا بإعداد رسالة ماجستير بعنواف تقدير وتحميل 2011في عاـ ) -4
ف تاريخ التشخيص وحتى الوفاة بإستخداـ نموذج كوكس بالمركز القومي لمعلاج مرضى سرطاف الثدي م

( مصابا، وىدفت ىذه الدراسة 120بالأشعة والطب النووي الخرطوـ،إستخدمت ىذه الدراسة عينة بحجـ )
لبناء نموذج مناسب لوصف الفرؽ في خطر الوفاة لمرضى سرطاف الثدي لمذيف تـ إعطاءىـ العلاج 

الذيف لـ يتـ إعطاءىـ العلاج الكيميائي وذلؾ بإستخداـ نموذج كوكس للأخطار النسبية ،وقد الكيميائي و 
توصمت الدراسة الى أف ىنالؾ إختلاؼ معنوي في منسوب المخاطرة بيف الذيف تـ إعطاءىـ العلاج 

طرة بيف الكيميائي والذيف لـ يتـ إعطاءىـ العلاج الكيميائي,واف ىنالؾ اختلاؼ معنوي في منسوب المخا
مراحل المرض, واف ىنالؾ إختلاؼ معنوي في منسوب المخاطرة بيف الذيف تـ إعطاءىـ العلاج 
الإشعاعي والذيف لـ يتـ إعطائـ العلاج الإشعاعي,واف ىنالؾ معنوي في منسوب المخاطرة بيف الذيف تـ 

ختلاؼ معنوي في إعطاءىـ العلاج اليرموني والذيف لـ يتـ إعطاءىـ العلاج اليرموني,واف ىنالؾ ا
 منسوب المخاطرة بيف الذيف خضعوا لعممية جراحية والذيف لـ يخضعوا لعممية جراحية.

واوصت الدراسة بإمكانية استخداـ نموذج كوكس للاخطار النسبية المتعدد في حساب قيمة دالة المخاطرة 
 دراسة.عند اي وقت معيف,استخداـ نماذج إنحدار البقاء المعممية في تحميل بيانات ال

 ىيكمية البحث: 1-8
يحتوي ىذا البحث عمى خمسة فصوؿ، الفصل الأوؿ يضـ مشكمة وأىمية وأىداؼ وبيانات وفروض 
ومنيجية البحث والبحوث والدراسات السابقة بالإضافة الى ىيكمية البحث . اما الفصل الثاني يتضمف 

يحتوي عمى الإطار النظري لمبحث تعريف ومفاىيـ عامو حوؿ مرض سرطاف الثدي ، والفصل الثالث 
،  بينما يحتوى الفصل الرابع عمى الجانب التطبيقي لمبحث، اما الفصل الخامس  (Cox)ويشمل انحدار

 يضـ الاستنتاجات التي تـ التوصل الييا والتوصيات المقترحة .

 



 

 

 الفصل الثاني

 مفاىيم اساسية لمرض سرطان الثدي 

 :  تمييد0 -              2
 :  الأعراض والعلامات لمرض سرطان الثدي 0              2-
 : العوامل المؤثره عمى سرطان الثدي 8-              2

 التشخيص : 3-       2 
 : العلاج 4-              2

 : إحصائيات حول سرطان الثدي 2-5          
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 }0{تمييد: 2-1

يعتبر مرض سرطاف الثدي مف أكثر أنواع السرطاف عمي مستوي العالـ إنتشارا بيف النساء تحت 
ومف  World Health Organization (WHO)إحصائيات عالميو مف قبل منظمو الصحة العالمية 

 .Breast Cancer) )αقبل منظمة سرطاف الثدي في بريطانيا
 الجيتيف مكوف مف عده مناطق وأجزاء أساسيو: الثدي ىو عضو متركز في منطقة الصدر في كلا

 .Axilla relation)منطقو خارجيو متصمة بالإبط ) -1
(:وىي عباره عف أنسجو مغطيو لمنطقو الضموع Fat tissueمنطقو الدىوف المكوف لأساس الثدي) -2

 والصدر.
 (Areola) .منطقو سمراء الموف تختمف عف باقي الجمد في لونيا -3
(:وىي المنطقو التي يتـ خلاليا إخراج الحميب الي خارج الجسـ في (Nippleمنطقو الحممو لمثدي  -4

 فتره الرضاعو للأـ.
يعتبر سرطاف الثدي مف أكثر أنواع السرطاف إنتشارا لدي النساء في مختمف الأعمار ولكف فيما يزيد عف 

 عاما مف العمر ىو الأكثر شيوعا. (40)
 مف سرطاف الثدي: يوجد نوعاف أساسياف

 (.(Benign Breast Cancerأوراـ حميدة  -1
 . (Malignant Breast Cancer)أوراـ خبيثة -2

 }0{الأعراض والعلامات لمرض سرطان الثدي: 2-0

 في العوامل الأولى مف المرض: -1
 . كتمو متحجره في منطقو الثدي )قد تكوف بحجـ صغير جدا( ثـ تبدا بالتزايد في الحجـ.1
 زياده في حجـ الثدي مقارنو بالأخر.. 2
ويمكف اف تكوف بيا نتوءات او  –. إختلاؼ في إتجاىاتالحممو في الثدي إما للاسفل او الي الأعمي 3

 تقرحات.
. بروز في احد الحممات مع مادة صديد او ماده ذات لوف مختمف، ويوجد ايضا إختلاؼ في لوف الجمد 4

 في منطقو ما.
 ضعف وقمو الوزف. -2



 نقصاف الشييو. -3

 }0{العوامل المؤثره عمي سرطان الثدي: 2-8

 Age).العمر ) -1
 (.(Genetic Problemsعوامل جينيو وراثيو -2
 (Radiation).التعرض لحالات إشعاعيو -3
 (.HistoryPast Medicalوجود تاريخ مرضي سابق ) -4
 (Postive Familyالحالة...(–الأخت –وجود المرض عند اقرب الأقربيف في العائمة )كالأـ  -5

History of Breast Cancer...). 

 }0{التشخيص:2-3

ذا كاف ىنالؾ أي عوامل مسببة لممرض مف إشعاعات ،  -1 أخذ تاريخ مرضي كامل عف الحالة وا 
بما في ذلؾ السف ،النظاـ الغذائي ، ، ل خراجات متكررة ، ورـ صغير سابقحالات متعمقو بالثدي مث

 كالتدخيف وأمراض مزمنة.عادات معينو 
عمل فحوصات كاممو وفحوصات متضمنو لصور إشعاعات سينيو وموجات صوتيو لمثدي وعمل  -2

 صوره مقطعيو ورنيف مغنطيسي.
 لممنطقة المراد الفحص عمييا. ةخذ عينأكذلؾ لابد مف  -3
او  حميد كاف ورـ ما إذاتحديد نوع اليمكف مف خلاؿ الفحوصات تحديد مدي خطورة المرض وكذلؾ  -4

 خبيث.
طريقو أخذ العينة: يتـ اخذخزعو اوعينو مف المنطقة مسبوقا بذلؾ لابد مف إعطاء المريضة مسكناً  -5

 موضعياً ثـ أخذ قطعو صغيره مف النسيج بغرض الفحص المجيري لتقصي وجود )الخلايا السرطانية(.

 }0{العلاج:2-4

 اولا: العلاج الجراحي:
 :ودرجو الورـ كالأتي ىتركز عمي مدوىذا ي

 الورـ إذا كاف سطحي او داخمي. -1
2- .  حجـ الورـ



 نوع الأنسجة السرطانية. -3
 عمر المريضة: وىذا ميـ بالنسبة إذا كاف ىنالؾ حوجو لإستئصاؿ الثدي أـ لا. -4
 إذا كاف ىناؾ أي علاقو لمورـ بالأعضاء الداخمية لمصدر. -5

ؽ العلاجية المستخدمة لعلاج سرطاف الثدي يتـ إستئصاؿ الثدي يعتبر العلاج الجراحي مف أكثر الطر 
وينصح بإجراء العمميات الجراحيو في المراحل الأولي لممرض بإستئصاؿ الجزء المحتوي عمي الورـ 

 والأجزاء المحيطة بو.

 ثانيا: العلاج الكيميائي:
يقاؼ نمؤىا   عباره عف مواد كيماويو مضادة لمسرطاف والقضاء عمي الخلايا السرطانية سريعة النمو وا 

 بطرؽ مختمفة :
 .إستئصاؿ الورـ قبل إجراء العلاج الكيميائي -1
يتـ إستخدامو بجانب العلاج الإشعاعي )عباره عف أشعو ذات طاقو عالية لمقضاء عمي الخلايا  -2

 السرطانية ومنعيا مف النمو ويستخدـ كعلاج أولي في بعض الحالات(.

 }0{إحصائيات حول سرطان الثدي: 2-5

 :الثدي في الدوؿ العربية  والعالـإحصائيات حوؿ سرطاف 
( في كل 22سرطاف الثدي ىو أكثر أنواع السرطانات انتشاراً في العالـ عند النساء وذلؾ بنسبة )%

 .الحالات
بمعدؿ ( حالة في البمداف المتقدمة أي (1,050.346( قدر عدد الحالات 2000في سنة ) -1
(55.2%.) 
( مف السرطاف عند %19.9( حالة حوالي )2741أما في السعودية فعدد حالات السرطاف الجديدة ) -2

النساء ىو سرطاف الثدي وىو يحتل المرتبة الأولى فالأرقاـ ليست بعيدة ولكف الإختلاؼ بيف الدوؿ 
 مرحمة المرض عند إكتشافو.العربية بما فييـ السعودية والولايات المتحدة مف حيث عمر المريضة و 

( 65( مف حالات )سرطاف الثدي( الجديدة عند السيدات فوؽ سف الػػػػ )%50في الولايات المتحدة ) -3
أما مف ناحية مرحمة , ( سنة52سنة مف العمر بينما في الدوؿ العربية بما فييـ السعودية تحدث في سف )



بينما في البمداف النامية مازالت مراحل مبكرة أكثر  كتشاؼ المرض فيالمرض ففي البمداف المتطورة يتـ إ
 أعداد كبيرة تشخص في مراحل متأخرة.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 الفصل الثالث
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 تمييد: 3-1

( يمثل دراسة توزيع متغير اوقات الحياة ،وىذا يعني دراسة survival analysis) ف تحميل بيانات البقاءإ
( مثل الولادة ،بداية المعالجة وقت تشخيص start eventالوقت المنقضي ما بيف وقوع حدث البداية )

( مثل الموت terminal eventالمرض ،او بداية متابعة حالة ماكينة معينة ،حتى وقوع حدث النياية )
( اما mixtureنقضاء فترة العلاج، الشفاء ، فشل الماكينة .عند ذلؾ فإف بيانات البقاء تكوف مختمطة )،ا

( لمحالة المتابعة ،او بيانات غير terminal eventبيانات كاممة والتي تشير الى وقوع حدث النياية )
 not occurred terminal(، وتعني عدـ وقوع حدث النياية ) censored data occurredكاممة )
event .عند انتياء فترة الملاحظة ) 

البقاء والذي يمكننا مف الإجابة عمى خصائص فإف المحمل الإحصائي يصيغ توزيعومف قيـ بيانات البقاء 
البقاء مثل فترة  وزمف البقاء المتوقع  لمظاىرة  الملاحظة بالإضافة إلى حساب المؤشرات الإحصائية 

 ( .h(t)لحيف وقوع الحدث ودالة الفشل )الإخفاؽ  ومنيا متوسط وقت البقاء
ستجابة عبارة عف ( فمتغير الإelapsed timerلذلؾ فإف تحميل البقاء يعود إلى تحميل الوقت المنقضى )

ف وقت نياية الحدث إما اف يكوف وقت وقوع الحدث أما بيف بداية الحدث ونيايتو حيث الوقت النسبي 
وقات المنقضية يمتمؾ ف دراسة متغير الأإ الفشل او نياية متابعة المفردة .تحت الدراسة مثل الوفاة او 

تحميل التبايف ونماذج الانحدار تكوف (، tخاصيتيف الأولى إف الطرؽ الإحصائية التقميدية مثل اختبار )
 يغمب البيانات تتركز فأ ف أي ألتواء الأوقات المنقضية تكوف موجبة  الإغير ملائمة لمتحميل لأف كل 
لطرؽ الإحصائية تتطمب بيانات تتوزع توزيع طبيعي وىذا غير متوفر اف ا  الجانب الأيمف مف التوزيع. و 

( عند وقوع censoredفي بيانات البقاء ، والثانية تلازـ بيانات البقاء، إف ىذه البيانات غير كاممة )
حدث النياية وىي عمى عدة انواع مختمفة ، وعندما ينصب الاىتماـ عمى دراسة متغيرالوفاة، العمر، فترة 
الاختبار وكذلؾ متغير وقت البقاء يحسب بعد اف تـ تشخيص الحالة بتشخيص مريض بمرض معيف 

تي تيتـ بدراسة العلاقة ما مثل السرطاف وتحت الظروؼ الطبيعية لمعلاج، ومف بيف الطرؽ الإحصائية وال
تتمثل في نموذج انحدار بيف متغير الاستجابة المتمثل بوقت البقاء ومجموعة مف المتغيرات التوضيحية  

لسوء الحظ وبسبب الطبيعة الخاصة ببيانات البقاء لنموذج الانحدار لا يكوف ملائـ حيث اف متعدد ، و 



( وبعدة انواع ، بالإضافة إلى اف توزيع censored dataبيانات البقاء تحتوي عمى بيانات غير كاممة )
 (.high skewedاوقات البقاء غالبا ما يكوف عالي الالتواء )

إف ىاتيف المشكمتيف تكوف مقبولتاف وبالتالي لا يمكف استخداـ نماذج الانحدار المتعدد ، عند ذلؾ تـ 
ج انحدار لبيانات البقاء تتمثل في نموذج اقتراح عدة طرؽ لمدراسة الا اف اشير وانسب طريقة لبناء نماذ

(في Cox( والذي وضع مف قبل )the proportional hazard regressionالاخفاؽ )انحدار 
 .ـ1972عاـ

 تعريف تحميل البقاء: 3-0
( مف اصل الوقت timesىو العبارة التي تستخدـ لوصف تحميل البيانات التي تكوف في شكل اوقات )

(time origin وحتى )( حدوث حدث معيف او نقطة نياية معينةend point.) 

 :(Time origin)اصل الوقت 3-0-1
( مف حيث يبدأ قياس الوقت مثلا في تجارب الدواء يكوف اصل الوقت time 0ويعرؼ بالوقت صفر )

( لا يجب اف يكوف متطابقا و ىو عادة time 0ىو تاريخ بداية اخذ العلاج . ونلاحظ اف اصل الوقت )
 يكوف متطابقا لجميع المفردات في الدراسة.لا 

 :(Time scale)فترة الوقت  3-0-2
 ( .real time( او الوقت الحقيقي )clock timeغالبا ما تقاس فترة الوقت بالوقت )

  Event): )الحدث  3-0-3
سبب ( مف deathيختمف الحدث باختلاؼ الدراسة ففي الدراسات والبحوث الطبية الحدث يعني الوفاة )

 معيف مثلا سرطاف الثدي ، ويمكف اف يكوف الحدث ىو ظيور المرض وتطوره ، انتكاس المريض .

 :(Censoring)المراقبة3-8
تعتبر المراقبة مصدر لمصعوبة في تحميل بيانات البقاء وىي اف بعض المفردات لا يتـ مشاىدتيا او 

اختبار الحياة في تجارب الثقة الصناعية  ملاحظتيا لموقت الكامل وحتي الحدث فمثلا عند انتياء دراسة
بعض المكونات لـ تفشل ، وكذلؾ في التجارب الطبية ىنالؾ بعض المرضي الذيف لا زالوا عمي قيد 

 الحياة في نياية الدراسة .
 



 

 :(patient time and study timeض)وقت الدراسة ووقت المري 3-3
الوقت بالضبط ، ولكف عمي مدي شيور او في بعض نلاحظ اف المرضي لا يدخموف الدراسة في نفس 

الاحياف سنوات ، وبعد ذلؾ تتـ متابعو المرضي حتي الوفاة او حتي انتياء الدراسة عند تحميل البيانات 
عمي الرغـ مف اف اوقات البقاء ستلاحظ لبعض المرضي ، واف البعض الاخر قد يفقد المتابعة واف 

ة عند نياية الدراسة ، الفترة الزمنية لممفردة  تعرؼ بوقت الدراسة أي البعض الاخر مازاؿ عمي قيد الحيا
 ( عند الوقت صفر ويكوف صفر عند ما لانياية.1اف احتماؿ البقاء ىو عمي الاقل )

 دالة المخاطرة: 3-4
تعطي نسبة الفشل  و  ((Tلوقت البقاء  h(t)التي يرمز ليا بالرمز وىي الدالة دالو المخاطرة 

(conditional failure rate , والذي يعرؼ بانو احتماؿ الفشل خلاؿ فتره صغيره جدا مف الوقت )
بافتراض اف المفردة قد ظمت عمي قيد الحياة  حتي  بداية الفترة , وكذلؾ اخذ النياية لاحتماؿ اف المفردة  

ردة قد ظمت عمي قيد الحياة ( لكل وحدة زمنية , مع العمـ باف المفtتفشل في فترة صغيرة جدا مف الوقت )
 (:tحتى الزمف )
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     -كالاتي : f(t)ودالو كثافة الاحتماؿ  F(t)والتي يمكف اف تعطى مف خلاؿ دالو التوزيع التراكمي 
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اف , واف المخاطرة ايضا تعرؼ نسبة الخطر الفوري , او نسبة الوفاة الشرطية ونسبة الفشل لعمر محدد 
دالة المخاطرة تعطي خطر الفشل لكل وحدة زمنية خلاؿ العممية العمرية والتي تمعب دورا ىاما في 

نسبة المرضى ىي ف دالة المخاطرة إي عندما لاتوجد مشاىدات مراقبة فبيانات البقاء , في الواقع العمم
 الذيف يتوفوف فيالفترة لكل وحدة زمنية , مع العمـ بانيـ ظموا عمي قيد الحياة حتي بداية الفترة :

 

(3-3).......... … ( )  
خلالزمنيةوحدةلكمتوفواالذينالمرضىعددالفترة

( ) عندالحياةقيدعمىظموالذينالمرضىعددالوقت
 

 ونلاحظ اف لمدالة الخصائص الاتية :



). دائما غير سالبة )موجبة(,1 ) 0h t  . 
 . ليس ليا حد اعمي.2

بالنسبة لمدالتيف السابقتيف )دالة البقاء , دالة المخاطرة ( فاف دالة البقاء ىي الاكثر طبيعة عند تحميل 
البيانات  وذلؾ لأنيا تصف مباشرة تطور البقاء لمجموعة مف البيانات ولكف مع ذلؾ فاف دالة الخطر ليا 

 الميزات الاتية : 
 الة البقاء مقياس تراكمي مع الوقت.تية )الفورية( حيث اف دمكانية الأتقيس الإ 1.
, (weibull)( ويبل exponentialسي )ل النموذج المعيف مثل النموذج الأَ . تستخدـ لمتعرؼ عمي شك2

 ( والذي يوفق لمبيانات.log-normalوالموغاريثـ الطبيعي )
البقاء, ولذلؾ فاف . واف دالة الخطر ىي الوسيمة التي تساعدنا عمي ايجاد النموذج الرياضي لبيانات 3

 .نموذج البقاء يكتب في شكل حدود لدالة الخطر

 : Estimation of Hazard Functionتقدير دالة المخاطرة   3-4-1
 مايير.-ىنالؾ العديد مف الطرؽ لتقدير دالة المخاطرة لكف اكثرىا استخداما تقدير كابلاف 

 :مايير لدالة المخاطرة-تقدير كابلان -1

المخاطرة ميمة عند تعريف نماذج انحدار بيانات البقاء ، وكممة خطر تشير لوصف مفيوـ تعتبر دالة 
( ويتـ ايجاد مقدر tبشرط اف المفردة ظمت عمى قيد الحياة حتى الوقت ) (tالوفاة في فترة بعد الوقت )

المفردات في مايير لدالة المخاطرة بأخذ منسوب عدد الوفيات عند وقت وفاة محدد الى عدد -كابلاف
ف إالمخاطرة  ستكوف ثابتة بيف وقتي وفاة متتالييف، فلة االخطر عند ذلؾ الوقت . وبافتراض اف د

( id)المخاطرة لكل وحدة زمنية  يمكف ايجادىا بالقسمة عمى الفترة الزمنية ، وبالتالي اذا افترضنا أف 
تشير الى عدد المفردات في الخطر ( jr, واف )r,...2,1=it( وأف jر لعدد الوفيات عند وقت الوفاة )يشي

1jt( الى )jtفإف دالة المخاطرة لمفترة مف) ( ,jtعند الوقت )  خلاؿ الصيغة:( يمكف تقديرىا مف 
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For : 1j jt t t            , 1j j jT t t  

)ˆوأف الخطأ المعياري المقرب لمدالة  )h t  يمكف ايجاده مف تبايفid  وبافتراض انيا تتبع توزيع ذو ،
i,الحديف بالمعممات ) ip r)  بحيث اف،(ip( ىي احتماؿ الوفاة في الفترة التي طوليا )T : وبالتالي فإف ) 
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Collett (2003) p(31) 

 :(Log-rank Test)ختبار لوغاريثم الرتبإ -2
 ، نبدأ اولا بأخذ اوقات البقاء لكل مجموعة بصورة منفصمو . Log-rankمف اجل انشاء اختبار 

1ولنأخذ مجموعتيف عمى سبيل المثاؿ ونفرض اف :) 2 ... kt t t   ىي اوقات الوفاه المرتبة بيف )
( مف المفردات تواجو خطر jr( واف)jtىي الوفيات التي تحدث عند ) jdالمجموعتيف ونفرض اف 
i( والأف لنفترض )(jt ,j=1,2,…kالوفاه مباشرة قبل الوقت  jd(و )i jrلمقابمة في ( ىي الأعداد ا

 ( .i=1,2المجموعتيف )
 group( iيقارف عدد الوفيات المشاىدة مع عدد الوفيات المتوقعة لممجموعة ) Log-rankاف اختبار 

 واذا افترضنا اف فرضية العدـ:

0 1( ) 2( )t th s s   . 
 أي انو لا توجد فروقات بيف منحنيات البقاء في مجموعتيف .

المفردات لموفيات في المجموعة ختلاؼ بيف المجموع المشاىد المتوقع لعدد واف الاختبار يعطى بالإ
 ولى .الأ
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iوبما اف  jd فوؽ اليندسي ، فاف تبايف لو توزيعi jd : يمكف اف يعطى مف خلاؿ 
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 ىو:   LUوبالتالي فإف تبايف 
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تحت فرضية العدـ ،فإف الاحصاء 
1

( )
( )LU

v
U

يمكف تقريبيما لمتوزيع الطبيعي بمتوسط صفر وتبايف  

 ( وأف الصيغة الأتية  تتبع توزيع كاي بدرجة حرية واحدة وأف :1)

(3-11...).......      ..............................................
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Collett (2003).,Mantel(1966) 

 :(the regression model)نحدارنماذج الِ 3-5

كما ىو معموـ اف نماذج الانحدار ىي تمؾ النماذج التي تدرس العلاقة بيف المتغير التابع  
(Dependent variable  وعدة متغيرات اخري ىي متغيرات مستقمة )(In Dependent variable )

 عنيا رياضيا:ويمكف التعبير 

(3-11).....     .................................................ˆY Bx e  

 :Coxإنحدارنموذج  3-5-1

والذي يحدد   Coxنموذج الخطورة النسبية او ما يسمى بنموذج انحدار  Coxقدر العالـ  1972في عاـ 
 العلاقة بيف بعض المتغيرات التفسيرية المتوافرة بالمفردة المدروس وقت البقاء ليا.

ىو النموذج الاكثر شيوعا في تحميل بيانات البقاء وخاصو عند استخدامو في بيانات     Coxواف نموذج
معدؿ الخطورة اف شكل النموذج يعتمد عمى   Cox( وقد افترضcensored survival timeالمراقبة )

(hazard rate( عند الوقت )t: ويمكف التعبير عف معدؿ المخاطرة عندما يكوف الوقت مستمر كالاتي ) 
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 حيث اف :
 0 t تمثل دالو الخطورة الاولية عندما يكوف جميع قيـ :(z=0)  وىي دالة غير سالبة وغير معمومة. 
B (لمعممات الانحدار غير المعمومة .6*1: تمثل متجو صفي ) 
Z( مف المتغيرات التوضيحية .1*6: تمثل متجو عمودي ) 

 ويمكف التعبير عف الصيغة السابقة عمى شكل دالو البقاء وكما يأتي :
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 حيث:
 exp B Z. ىي دالو المخاطرة النسبية ويمكف استبداليا بأي دالو معرفة غير سالبة : 

 :Coxفروض نموذج 3-5-2

 وىي كما يأتي :  Coxىنالؾ بعض الفروض لنموذج 
تفترض  ( والتي(proportionalHazardىـ فروض النموذج ىي فرضية المخاطرة النسبية أ اف  -1

 خر ضمف الدراسة ولا تعتمد عمى الوقت.أعدؿ الخطورة ىو ثابت مف شخص الى بأف م
)  ف أدالة مف المتغيرات التوضيحية. و  وىي (t)تمثل دالة المخاطرة عند الزمف ג((t|zاف  -2  ג(   

 ىي دالة خطية مف المتغيرات التوضيحية.
عتماد عمى وقت ساسية ويتـ تقديرىا فقط بالإيفترض عدـ ثبات دالة المخاطرة الأCoxف نموذج إ -3

 وبقية النماذج. Coxختلاؼ بيف نموذج دث )وقت حصوؿ الوفاة( وىذا ىو الإوقوع الح
 تتغير مع مرور الزمف.ف تكوف المتغيرات المستقمة ثابتة مع الوقت اي لا أيجب  -4
ويبل لأنو يعتمد عمى شكل ولي لمبيانات عمى عكس نماذج البقاء الاخرى مثل ألا يفترض توزيع  -5

 التوزيعات لبيانات البقاء اصلا.
 يفترض اف معدؿ الخطورة يزداد بشكل خطي مع الزمف. -6
 .الخطورةيفترض اف المتغيرات التوضيحية ترتبط بشكل خطي مع لوغاريثـ دالة  -7

 طرق تقدير معممات نموذج كوكس:3 -3-5

مكاف ىي عبارة وف التوزيع معموـ حيث اف دالة الإبشكل عاـ لإيجاد دالة الامكاف الاعظـ يجب اف يك
عف حاصل ضرب دالة لجميع المشاىدات داخل العينة تحت فرضية معينة اي لإيجاد دالة مشتركة 

يكوف غير معموـ لذلؾ لا يمكف ايجاد  tفإف توزيع  Coxلجميع المشاىدات وفي حالة استخداـ نموذج 
الشبو معممي نقوـ Coxوذج كما كنا نستخدمو في النماذج المعممية اما في نم L(B)دالة الامكاف الاعظـ 

بإيجاد دالة الامكاف بالاعتماد عمى ترتيب الحدث )الوفاة( بدلا مف توزيع الحدث )الوفاة( و ىنالؾ عدة 
 طرؽ لتقدير معممات النموذج :

 .(Marginal likelihood)عظـ الحدي مكاف الأطريقة الإ -1
 .(Partial likelihood)مكاف الجزئيطريقو الإ -2



 :The Tests))ختبارات الِ 3-5-4

 الى قسميف : Coxختبارات لنموذج تقسـ الإ
 النسبية. ةختبار فروض المخاطر إ -1
 ختبار معممات النموذج.إ -2

 :ختبارات فرض المخاطرة النسبيةإ : اولا  
 Coxىي عباره عف اختبار اعتماديو نسبو الخطورة عمى الوقت وانو اختبار الفرض الاوؿ مف فروض 

 المشار الييا سابقا يمكف اختبار فروض المخاطرة النسبية بطريقتيف :
 اختبار فرض النسبية بطريقة الرسـ. -1
 طريقة الاختبار العددي بفرض المخاطرة النسبية. -2

 : اختبار معممات النموذج : ثانيا  

 :(Wald testإختبار والد ) -0
بعد اجراء اختبار فروض المخاطرة النسبية لمنموذج نحتاج الى اختبار معممات  النموذج المقدرة  ويتـ  

( ىو احد الطرؽ التي تستخدـ لاختبار تأثير متغير مستقل معيف داخل Wald testىذا مف خلاؿ )
 النموذج الاحصائي .

ير مستقل واحد اوعدة متغيرات مستقمة، للانحدار ىنالؾ متغير ثنائي تابع واحد مع متغ Coxوفي نموذج 
يضع فرضية العدـ القائمة اف المعممات  Waldختبار إل متغير مستقل معممة واحده. واف ويرافق ك

 ة الأتية: مساويةلمصفر كما في الصيغ

0
: 0iH B  

 ختبار تأثير المتغيرات المستقمة لوقت البقاء في النموذج .إوىذا يعني 
( ويمكف وضع صيغة اختبار t()t-test( ىي عبارة عف مربع قيمة اختبار )Waldقيمة اختبار )اف 
(Wald:كما يمي ) 
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 واحده.ختبار تتوزع حسب توزيع مربع كاي بدرجة حرية حصائية الإإساس فإف وعمى ىذا الأ



عند عممية بناء النموذج فإف ىذا الاختبار يقودنا لمعرفة المتغيرات الغير معنوية والتي يجب استبعادىا 
ـ الحصوؿ عميو مف خلاؿ الصيغة مف النموذج ، واف فترات الثقة لممعامل المقدر لنموذج كوكس يت

 تية:الأ
(3-15..)     ............................................ 
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 :(Likelihood ratio test)مكانختبار نسبة دالة الِإ -8
ختبار النموذج الملائـ ىو مف الاختبارات الميمة حيث اف تعدد النماذج يؤدي بالضرورة لأىمية إف إ

معرفة أي النماذج اكثر ملائمة لمبيانات المدروسة،ويمكف معرفة أي نموذج ملائـ باستخداـ 
(Likelihood ratio test) حيث يتـ تنفيذ ىذا الاختبار مف بتقدير نموذجيف لمبيانات ، ثـ مقارنة النموذج

الاوؿ مع النموذج الثاني مف خلاؿ لوغاريثـ دالة الامكاف لمنموذجيف .واف النموذج الذي لو اقل قيمة 
بار باستخداـ الصيغة يكوف ىو الافضل ولكف يجب معرفة اف ىذا الفرؽ ىو معنوي ويتـ ىذا الاخت

 الرياضية ليذا الاختبار ويمكف كتابتيا كالاتي :
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(0L ىو دالة الامكاف الاعظـ عندما تكوف دالة المخاطر :)الاساسية فقط موجودة داخل النموذج . ة 
(Lm) دالة الامكاف الاعظـ عند وجود :m) مف المتغيرات داخل النموذج. واف نتيجة احصائية )

الاختبار ليا تتوزع حسب توزيع مربع كاي بدرجة حرية مساوِ إلى عدد المعممات الموجودة داخل 
 النموذج.
 :Model Interpretation of multiple covariate )) تفسير معممات النموذج المتعدد 6-3

في حالة النموذج المتعدد فإنو يحتوي عمى العديد مف الحدود بعدد المتغيرات المستقمة التي يمكف اف 
مخاطرة عندما يحتوي النموذج تكوف مصنفة او مستمرة ، واف المعممات المقدرة يمكف تفسيرىا كمناسيب لم

خرى فإنيا تكوف مع ثبات المتغيرات الأمعممة المقدرة المرتبطة بتأثير معيف كثر مف متغير فإف الاعمى 
ستخداميا في تقدير مناسيب المخاطرة . عند إإف نماذج المخاطرة النسبية يمكف في النموذج ، وبالتالي ف

تويات توفيق النموذج فإف مناسيب المخاطرة المقدرة لمتغير مصنف ستختمف تبعا لأي مستوى مف مس
ف تكوف واضحة عند تقدير مناسيب أمتغير المصنف يجب ي مستوي لمأامل ، وفي ىذه فإف قيـ الع

 المخاطرة لممتغير المصنف
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 تمييد: 4-0

الفصل التطبيق العممي لما تـ توضيحو في الإطار النظري  لمبحث وسيتـ تقييـ متغيرات يتضمف ىذا 
الدراسة لتوضيح أي المتغيرات  ذات تأثير عمى وقت البقاء وذلؾ مف خلاؿ استخداـ لوغاريثـ الرتب 

(Log –rank ومف ثـ تقدير نموذج )انحدار(Cox. للأخطار النسبية ) 

 بيانات البحث: 4-0

البيانات مف سجل المرضى بمستشفى العلاج بالأشعة )الذرة( ، ومجتمع البحث يتمثل في تـ اخذ 
ـ وحتى 2000المرضى المصابيف بسرطاف الثدي والذيف تـ تشخيص المرض لدييـ في الفترة مف يناير

ـ . واستخدـ اسموب الحصر الشامل أي جميع المرضي المصابيف بسرطاف الثدي وفي 2012ديسمبر 
 مريضا . 140بمغ العدد الكمي لممصابيف  حيث ـ2012ـ وحتى ديسمبر 2000يناير الفترة مف

بيانات ىذه الدراسة عباره عف تواريخ تشخيص المرض وحتى تاريخ الوفاة او تاريخ اخر متابعة لممريض 
ل )في فترة الدراسة( واف الفترة بالشيور مف تاريخ تشخيص المرض وحتى الوفاة او تاريخ اخر متابعو تمث

 ( .Survival timeوقت البقاء )
ستخداـ متغير مؤشر يشير لوضع المريض يأخذ القيمة واحد عند وفاة المريض ويأخذ القيمة إوكذلؾ تـ 

صفر اذا كاف المريض عمى قيد الحياة او فقد المتابعة . وكذلؾ تـ اخذ بيانات اخرى مف سجلات 
الغدد الميمفاوية ، تصنيف مستوى الخطورة ، حالة المرضى وتتمثل ىذه البيانات في وجود السرطاف في 

 .غدد الميمفاوية ، الحالة ، العمرنتشار المرض في الإجـ الورـ بالسنتمتر ، معرفة مدى اليرموف ، ح

 التحميل الوصفي لمتغيرات الدراسة: 8 -4

 :(Histologic Grade)مستوى خطورة الورم 4-8-1
 الورـفيما يمي وصف لمتغير مستوى خطورة 

 

 

 



 :مستوى خطورة الورـمتغير  :(1-4الجدول )

 مستوى خطورة الورم  العدد النسبة
 المستوي الاوؿ 17 %12.1
 المستوى الثاني 54 %38.6
 المستوى الثالث 31 %22.1
 المستوى الرابع 38 %27.1
 المجموع 140 %100.0

 SPSS,2015.المصدر : أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 

ف غالبية أفراد الدراسةفي المستوى الثاني حيث بمغ عددىـ  أ(، 1-4الشكل )و (1-4الجدوؿ ) يتضح مف
، يمييـ الذيف في %(27.1( وبنسبة )38%(،يمييـ الذيف في المستوى الرابع بعدد)38.6( بنسبة)54)

( وبنسبة 17%(،واخيرا يمييـ الذيف في المستوى الأوؿ وبعدد)22.1( وبنسبة )31المستوى الثالث وبعدد )
(12.1)%. 

 (: التوزيع التكراري لمستوى خطورة الورم:1-4الشكل )

 
 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 (:(Estrogenالأستروجين4-8-2
 .يمي وصف لمتغير ىرموف الأستروجيففيما 
 :ىرموف الأستروجيف :(2-4الجدول )

 وضع ىرمون الأستروجين العدد النسبة
 ناقص عف الطبيعي 28 %20.0
 زائد عف الطبيعي 38 %27.1
 طبيعي 74 %52.9
 المجموع 140 %100.0

 .SPSS،2015اؿ  المصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج

أف غالبية أفراد الدراسةفي حالة اليرموف الطبيعية حيث بمغ ،(2-4الشكل)و  (2-4يتضح مف الجدوؿ )
( وبنسبة 38حالة اليرموف لدييـ أكثر مف الطبيعي بعدد) %(،يمييـ الذيف52.9( وبنسبة )74عددىـ )

 .%(20.0( وبنسبة )28%(، يمييـ الذيف حالة اليرموف لدييـ اقل مف الطبيعي بعدد)27.1)

 :(: التوزيع التكراري ليرمون الأستروجين2-4الشكل )

 
 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 :((Statusالحالة 4-8-3
 .يمي وصف لمتغير الحالةفيما 
 :الحالة(:3-4الجدول )

عددال النسبة  الحالة 
 عمى قيد الحياة 120 %85.7
 متوفي 20 %14.3
 المجموع 140 %100.0

 .SPSS،2015المصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 

بمغ عددىـ  ف غالبية أفراد الدراسة كانوا عمى قيد الحياة حيث،أ(3-4)الشكلو  (3-4يتضح مف الجدوؿ )
 .%(14.3(وبنسبة )20%(،ويمييـ الوفيات بعدد)85.7( بنسبة )120)

 :(: التوزيع التكراري لمحالة3-4الشكل)
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 Exceالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 :((Lymph Nodes:انتشار الورم في الغدد الميمفاوية4-8-4
 .انتشار الورـ في الغدد الميمفاوية فيما يمي وصف لمتغير

 :انتشار الورـ في الغدد الميمفاوية (:4-4الجدول )

عددال النسبة  انتشار الورم في الغدد الميمفاوية 
 غير منتشر 119 %85.0
 منتشر 21 %15.0
 المجموع 140 %100.0

 .SPSS ،2015المصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج

ف غالبية أفراد الدراسة تتمثل في عدـ انتشار الورـ في الغدد ،أ(4-4) شكلالو  (4-4يتضح مف الجدوؿ )
( 21%(، يمييـ الذيف انتشر المرض لدييـ  بعدد)85.0(وبنسبة )119الميمفاوية حيث بمغ عددىـ )

 %(.15.0وبنسبة )

 نتشار الورم في الغدد الميمفاوية:لا (: التوزيع التكراري 4-4الشكل)

 
 

 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 :حجم الورم بالسنتمتر4-8-5
 .حجـ الورـ بالسنتمترفيما يمي وصف لمتغير 

 :حجـ الورـ بالسنتمتر  (:5-4)الجدول

 حجم الورم بالسنتمتر العدد النسبة
%10.7 15 0.30 أقل مف   
 0.60واقل مف0.30اكبر مف  56 %40.0
 0.60اكبر مف 69 %49.3
عالمجمو  140 %100.0  

 .SPSS،2015لمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامجا

ف غالبية أفراد الدراسة تتمثل في الذيف كاف حجـ انتشار الورـ ،أ(5-4الشكل)و  (5-4)جدوؿ اليتضح مف 
%(،يمييـ الذيف كاف حجـ انتشار الورـ 49.3( وبنسبة)69)حيث بمغ عددىـ 0.60cmلدييـ اكبر مف 
%(، يمييـ الذيف كاف حجـ 40.0( ،وبنسبة)56بعدد )  0.60cmوأقل مف  0.30cmلدييـ اكبر مف 

 %(.10.7( وبنسبة )15بعدد)  0.30cm انتشار الورـ لدييـ أقل مف

 :حجم الورم بالسنتمترل(: التوزيع التكراري 5-4الشكل)

 
 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 :(Age): العمر4-8-6
 .العمرفيما يمي وصف لمتغير 

 العمر:(:6-4الجدول)

 الفئات العمرية العدد             النسبة
 40اقل مف  8 %5.7
 60واقل مف  40مف اكبر  69 %49.3
 60اكبر مف  63 %45.0
 المجموع 140 %100.0

 .SPSS،2015الباحثوف بواسطة برنامجالمصدر: أعداد 

مف ف غالبية افراد الدراسة تتمثل في الذيف كانت اعمارىـ ،أ(6-4الشكل )و  (6-4يتضح مف الجدوؿ )
%( ، يمييـ الذيف كانت اعمارىـ اكبر مف 49.3( وبنسبة )69حيث بمغ عددىـ) 60واقل مف  40
 %( 5.70( وبنسبة )8بعدد) 40%( ،يمييـ الذيف كانت اعمارىـ اقل مف 45.00( وبنسبة )63بعدد)60

. 

 :مفئات العمريةم(: التوزيع التكراري6-4الشكل)

 
 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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 positive axillary lymph)للإبطوجود السرطان في الغدد الميمفاوية التي تتبع 4-8-7
nodes): وجود الخلايا السرطانية في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبطفيما يمي وصف لمتغيرحالة . 
 :غدد الميمفاوية التي تتبع للإبطوجود الخلايا السرطانية في الحالة (:7-4الجدول )

وجود الخلايا السرطانية في الغدد  العدد النسبة
 الميمفاوية التي تتبع للإبط

 لا 119 %85.0
 نعـ 21 %15.0
 المجموع 140 %100.0

 SPSS ،     .2015المصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج

وجود لمخلايا السرطانية  غالبية أفراد الدراسة ليس لدييـف ،أ(7-4الشكل )و  (7-4يتضح مف الجدوؿ )
وجود %( ، يمييـ الذيف لدييـ 85.0(وبنسبة )119)في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط حيث بمغ عددىـ 

 %(.15.0( وبنسبة )21)لمخلايا السرطانية في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط بعدد 
 بط:وجود السرطان في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإل التكراري ع (: التوزي7-4الشكل )

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 Excelالمصدر: أعداد الباحثوف بواسطة برنامج 
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3مايير لدالة المخاطرة ،الخطأ المعياري وحدود الثقة عند مستوى  –تقدير كابلان  -4 
 معنوية %5: 

:(8-4 )الجدول   

:%5ود الثقة عند مستوى معنوية مايير لدالة المخاطرة ،الخطأة المعياري وحد –تقدير كابلاف   

 الحد
 الأعمى

الحد 
 الأدنى

 الخطأ
 المعياري 

 دالة
 المخاطرة

 عدد المفردات
 المراقبة

 عدد
 الوفيات

 عدد
 الأحياء

 الوقت
 )شير(

. 
 

. . 0 1 0 140 5 

. . . 0 3 0 139 7 

. . . 0 5 0 136 9 

. . . 0 3 0 131 10 

. . . 0 2 0 128 11 

. . . 0 2 0 126 12 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 3 2 124 13 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 1 0 119 15 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 3 0 118 16 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 1 0 115 17 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 4 0 114 18 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 3 0 110 19 
0.0629 0.0041 0.0113 0.0161 1 0 107 20 
0.0769 0.0082 0.0145 0.0254 1 1 106 21 
0.0769 0.0082 0.0145 0.0254 1 0 104 22 
0.0769 0.0082 0.0145 0.0254 1 0 103 23 
0.0769 0.0082 0.0145 0.0254 2 0 102 25 
0.0913 0.0133 0.0173 0.0352 3 1 100 26 
0.0913 0.0133 0.0173 0.0352 1 0 96 27 
0.0913 0.0133 0.0173 0.0352 3 0 95 28 



 الحد
 الأعمى

الحد 
 الأدنى

 الخطأ
 المعياري 

 دالة
 المخاطرة

 عدد المفردات
 المراقبة

 عدد
 الوفيات

 عدد
 الأحياء

 الوقت
 )شير(

0.1068 0.0191 0.0201 0.0456 2 1 92 29 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 3 2 89 30 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 1 0 84 31 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 2 0 83 32 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 1 0 81 34 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 3 0 80 37 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 2 0 77 38 
0.1364 0.0324 0.0247 0.0671 2 0 75 40 
0.1722 0.0488 0.0299 0.0926 0 2 73 41 
0.2053 0.0666 0.0341 0.1182 3 2 71 42 
0.2053 0.0666 0.0341 0.1182 1 0 66 45 
0.2053 0.0666 0.0341 0.1182 1 0 65 47 
0.223 0.0763 0.0362 0.132 2 1 64 48 
0.223 0.0763 0.0362 0.132 1 0 61 49 
0.223 0.0763 0.0362 0.132 3 0 60 51 
0.223 0.0763 0.0362 0.132 1 0 57 52 
0.2434 0.0872 0.0388 0.1475 2 1 56 53 
0.2642 0.0988 0.0412 0.1636 1 1 53 54 
0.2849 0.1108 0.0436 0.18 1 1 51 55 
0.2849 0.1108 0.0436 0.18 1 0 49 56 
0.2849 0.1108 0.0436 0.18 2 0 48 58 
0.2849 0.1108 0.0436 0.18 1 0 46 59 
0.2849 0.1108 0.0436 0.18 1 0 45 62 
0.309 0.1242 0.0464 0.1986 2 1 44 63 
0.309 0.1242 0.0464 0.1986 1 0 41 64 
0.309 0.1242 0.0464 0.1986 2 0 40 65 



 الحد
 الأعمى

الحد 
 الأدنى

 الخطأ
 المعياري 

 دالة
 المخاطرة

 عدد المفردات
 المراقبة

 عدد
 الوفيات

 عدد
 الأحياء

 الوقت
 )شير(

0.3367 0.1392 0.0497 0.2197 1 1 38 66 
0.3642 0.1551 0.0529 0.2414 1 1 36 67 
0.3642 0.1551 0.0529 0.2414 5 0 34 68 
0.3642 0.1551 0.0529 0.2414 1 0 29 69 
0.3642 0.1551 0.0529 0.2414 1 0 28 71 
0.4025 0.1742 0.0579 0.2695 1 1 27 73 
0.4025 0.1742 0.0579 0.2695 1 0 25 77 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 0 1 24 80 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 23 81 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 22 83 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 20 84 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 19 87 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 18 88 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 17 89 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 16 90 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 14 92 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 13 93 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 11 94 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 10 95 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 8 96 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 7 99 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 6 100 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 2 0 4 109 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 2 130 
0.4427 0.1954 0.063 0.2999 1 0 1 132 

 Stataالمصدر: إعداد الباحثوف بواسطة برنامج 



( أف عدد المفردات في الخطر)عدد 5( في الفترة الزمنية )8-4والشكل) (8-4نلاحظ مف الجدوؿ)
( وبالتالي نلاحظ 0.00) (ونجد عدـ حدوث وفاة في ىذه الفترة  وكانت دالة المخاطرة140الأحياء( ىو)

( كاف عدد المفردات في 13عدـ وجود خطأ معياري وبالتالي لا يمكف التقدير ،وفي الفترة الزمنية )
المفردات تحت المراقبة ( شخصوأف 2(وكاف حدث الوفاة في ىذه الفترةىو)124ىو)الخطر)عدد الأحياء(

عند (0.0629-0.0041( وفترة ثقة )0.0113( وخطأ معياري )0.0161( بدالة المخاطرة )3كانت)
 % ، وتظل قيمة الدالة عند ىذه القيمة حتى وقت الوفاة المشاىد التالي. 5مستوى معنوية 

ي الخطر)عدد الأحياء( ( كاف عدد المفردات ف21وفي الفترة الزمنية )وتستمر ىذه العممية بالتسمسل 
( بدالة 1( شخص وأف المفردات تحت المراقبة كانت)1(وكاف حدث الوفاة في ىذه الفترةىو)106ىو)

( عند مستوى معنوية 0.0769-0.0082( وفترة ثقة )0.0145( وخطأ معياري )0.0254المخاطرة )
 %، وتظل قيمة الدالة عند ىذه القيمة حتى وقت الوفاة المشاىد التالي.5
 

 : 0.05مايير لدالة المخاطرة وحدود الثقة عند مستوى معنوية  -(: تقدير كابلان4-8الشكل)

 
 stataداد الباحثوف بواسطة برنامج المصدر: إع

 
 Log-rank test for equality of: اختبار لوغاريثم الرتبة لتساوي لدالة المخاطرة4-4

hazardfunctions: 
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 لمستوى خطورة الورم: لوغاريثم الرتب: اختبار 1-4-4
 :اريثـ الرتب لمستوى خطورة الورـ اختبار لوغ(:4-9الجدول)

 

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج ػ: المصدر

( وىي 0.0876( والقيمة الاحتمالية ليا)6.55نلاحظ أف قيمو اختبار مربع كاي ) ،(4-9)مف الجدوؿ 
( وبالتالي نقبل فرضية العدـ بمعنى أنو لا يوجد تأثير معنوي مف قبل مستوى خطورة الورـ 0.05أكبرمف )

 عمى احتمالية البقاء.

القيمة 
 الاحتمالية

 

 قيمة مربع
 كاي

الأحدث 
 المتوقعة

الأحداث 
 المشاىدة

 المستويات

0.0876 6.55 

2.46 0 
المستوى 
 الأوؿ

7.86 5 
المستوى 
 الثاني

4.23 7 
المستوى 
 الثالث

5.44 8 
المستوى 
 الرابع

 المجموع 20 20



دالة المخاطرة لمستوى خطورة الورم: (:4-9الشكل)

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج:المصدر

( اف مستويات خطورة الورـ والمتمثمة في الخطوط تبتعد تدريجياً عف بعضيا 9-4نلاحظ مف الشكل )
 البعض مما يشير الى وجود تأثيرات مختمفة وفقاً لكل مستوى.

 : اختبار لوغاريثم الرتبة ليرمون الاستروجين:2-4-4
 ختبار لوغاريثـ الرتب ليرموف الأستروجيف :إ(:4-10الجدول)

القيمة 
 الاحتمالية

 

 قيمة مربع
 كاي

الأحدث 
 المتوقعة

الأحداث 
 المشاىدة

 وضع ىرمون 
 الاستروجين

0.0006 14.99 

3.9 9 
ناقص عف 
 الطبيعي

 زائد عف الطبيعي 8 4.85
 طبيعي 3 11.25

 المجموع 20 20
 stataد الباحثوف بواسطة برنامج إعدا: المصدر
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( 0.0006( والقيمة الاحتمالية ليا)14.99ختبار مربع كاي )إف قيمو أنلاحظ  ،(10-4مف الجدوؿ)
( وبالتالي نرفض فرضية العدـ بمعنى انو يوجد تأثير معنوي مف قبل ىرموف 0.05وىي أقل مف )

 لاستروجيف عمى احتمالية البقاء. ا
 (: دالة المخاطرة ليرمون الأستروجين :4-10الشكل)

      
 Stata.المصدر: إعداد الباحثوف بواسطة برنامج

( اف مستويات ىرموف الإستروجيف والمتمثمة في الخطوط تبتعد تدريجياً عف 11-4نلاحظ مف الشكل )
 مختمفة وفقاً لكل مستوى.بعضيا البعض مما يشير الى وجود تأثيرات 

 :ختبار لوغاريثم الرتب لمحالةإ: 4-4-3
 ختبار لوغاريثـ الرتب لمحالة:إ:4-11)الجدول)

القيمة 
 الاحتمالية

 

 قيمة مربع
 كاي

الأحدث 
 المتوقعة

الأحداث 
 الحالة المشاىدة

0.000 125.52 
 عمى قيدالحياة 0 17.21
 متوفي 20 2.79
 المجموع 20 20

 Stata.إعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
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( وىي 0.00( والقيمة الاحتمالية ليا)125.52( نلاحظ اف قيمو اختبار مربع كاي )4-11مف الجدوؿ)
( وبالتالي نرفض فرضية العدـ بمعنى أنو يوجد تأثير معنوي مف قبل حالة المريض عمى 0.05أقل مف )

 احتمالية البقاء.  
 المخاطرة لمحالة :(: دالة 4-11الشكل)

 
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر

اف حالة المريض مف حيث البقاء عمى قيد الحياة والوفاة والمتمثمة في ( 4-11الشكل )نلاحظ مف 
الخطوط انيا تتباعد تدريجياٌ مع مرور الزمف عف بعضيا البعض مما يشير الى اف تاثير البقاء عمى قيد 

 عف تأثير الوفاة ، ويدؿ عمى ذلؾ معنوية الإختبار. الحياة يختمف
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 :لسرطان في الغدد الميمفاويةاختبار لوغاريثم الرتب لوجود إ: 4-4-4
 لوجود السرطاف في الغدد الميمفاوية : ختبار لوغاريثـ الرتبإ(:4-12الجدول)

 
 
 
 
 
 
 
 

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
( وىي 0.0006( والقيمة الاحتمالية ليا)11.82( نلاحظ اف قيمو اختبار مربع كاي )4-12مف الجدوؿ)
وبالتالي نرفض فرضية العدـ بمعنى أنو يوجد تأثير معنوي مف قبل وجود السرطاف في  (0.05أقل مف )

 الغدد الميمفاوية عمى احتمالية البقاء.
 لسرطان في الغدد الميمفاوية : ا (: دالة المخاطرة لوجود12-4الشكل)

 
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج: المصدر

السرطاف في الغدد الميمفاوية والمتمثل في الخطوط تبتعد تدريجياً ( اف وجود 4-12)الشكل نلاحظ مف 
 عف بعضيا البعض مما يشير الى وجود تأثيرات مختمفة.
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قيمة مربع  القيمة الاحتمالية
 كاي

الأحداث 
 المتوقعة

الأحداث 
 ةالمشاىد

وجود السرطان 
في الغدد 
 الميمفاوية

0.0006 11.82 
 غير منتشر 12 17.25
 منتشر 8 2.75
 المجموع 20 20.00



 ختبار لوغاريثم الرتب لحجم الورم بالسنتمتر إ: 4-4-5
 ختبار لوغاريثـ الرتب لحجـ الورـ بالسنتمتر:إ (:13-4الجدول)

القيمة 
 الاحتمالية

قيمة مربع 
 كاي

الأحداث 
 المتوقعة

الأحداث 
 المشاىدة

 حجم الورم بالسنتمتر

 
0.0004 

 
15.56 

 0.30اقل مف  0 2.95
 

7.81 
 
2 

واقل 0.31اكبر مف 
 0.60مف 

 0.60اكبر مف  18 9.24

 المجموع 20 20
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج ػ: المصدر

( وىي 0.0004( والقيمة الاحتمالية ليا)15.56كاي )( نلاحظ اف قيمو اختبار مربع 13-4مف الجدوؿ)
( وبالتالي نرفض فرضية العدـ بمعنى أنو يوجد تأثير معنوي مف قبل حجـ الورـ 0.05أقل مف )

 بالسنتمتر عمى احتمالية البقاء. 

 :لحجم الورم بالسنتمتر(: دالة المخاطرة 13-4الشكل)

 
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
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حجـ الورـ بالسنتمتر والمتمثل في الخطوط تبتعد تدريجياً عف بعضيا ( نلاحظ اف 13-4الشكل)مف 
 البعض مما يشير الى وجود تأثيرات  مختمفة وفقا لكل حجـ.

 ختبار لوغاريثم الرتب لمفئات العمريةإ: 4-4-6
 اختبار لوغاريثـ الرتب لمفئات العمرية: (:4-14الجدول)

 
 
 
 
 
 
 
 

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
( وىي 0.2181( والقيمة الاحتمالية ليا)3.05مربع كاي )نلاحظ اف قيمو اختبار (14-4مف الجدوؿ)
( وبالتالي نقبل فرضية العدـ بمعنى أنو لا يوجد تأثير معنوي مف قبل الفئات العمرية 0.05أعمى مف )

 عمى احتمالية البقاء.
 (: دالة المخاطرة لمفئات العمرية :04-4)الشكل

 
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
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القيمة 
 الاحتمالية

قيمة مربع 
 كاي

الاحداث 
 المتوقعة

الاحداث 
 الفئات العمرية المشاىدة

0.2181 3.05 

 40اقل مف او يساوي  2 1.04
 60الي  41مف  13 10.41
 60اكبر مف  5 8.56
 المجموع 20 20



اف الفئات العمرية والمتمثمة في الخطوط متقاربة مف بعضيا البعض مما ( نلاحظ 14-4الشكل)مف 
 يشير الى عدـ وجود تأثيرات مختمفة بيف الفئات.

 وجود السرطان في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط  ختبار لوغاريثم الرتب لإ: 4-4-7

 :غدد الميمفاوية التي تتبع للإبط السرطاف في الوجود ختبار لوغاريثـ الرتب لإ(:15-4الجدول)

قيمة مربع  القيمة الاحتمالية
 كاي

الأحداث 
 المتوقعة

الأحداث 
 المشاىدة

وجود السرطان في الغدد 
 للإبطالميمفاوية التي تتبع 

0.0006 11.82 
 لا 12 17.25
 نعـ 8 2.75
 المجموع 20 20

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر

( وىي 0.0006( والقيمة الاحتمالية ليا)11.82( نلاحظ أف قيمو اختبار مربع كاي )15-4مف الجدوؿ)
( وبالتالي نرفض فرضية العدـ بمعنى أنو يوجد تأثير معنوي مف قبل الفئات العمرية عمى 0.05أقل مف )

 احتمالية البقاء.

:بطالميمفاوية التي تتبع للإ(: دالة المخاطرة لوجود السرطان في الغدد 15-4الشكل)

 
 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
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وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية التى تتبع للإبط والمتمثل في الخطوط ( نلاحظ أف 15-4مف الشكل)
 تبتعد تدريجياً عف بعضيا البعض مما يشير الى وجود تأثيرات مختمفة.

 النسبية المتعدد: تقدير نموذج كوكس للأخطار 4-5

سوؼ يشمل النموذج جميع المتغيرات المعنوية ، وىي مستوى خطورة الورـ ، حالة مستقبلات ىرموف 
الأستروجيف ، وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية ، حجـ الورـ بالسنتمتر، وجود السرطاف في الغدد 

 للأخطار النسبية المتعدد المقدر كما يمي :الميمفاوية التي تتبع للإبط. واف الصيغة العامة لنموذج كوكس 

.
   0
ˆ ˆ ˆ,h t x h t EXPBx

 

 

 : اختبار معنوية النموذج المتعدد:(16-4جدول)

 القيمة الاحتمالية اختبار مربع كاي 2- )لوغاريثم الترجيح( النموذج

 0.000 35.5 56.3299750- المصابيف بسرطاف الثدي

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر
 

( والقيمة 3( بدرجو حرية )35.5مف الجدوؿ نلاحظ أف قيمة اختبار مربع كاي لمنموذج )
( وبالتالي نرفض فرض العدـ )تأثير المعاملات يساوي صفر( أي اف النموذج p=0.000الاحتمالية)
 معنوي.

 
 
 
 
 
 
 



 
مستوى خطورة الورـ ،  وىي: المعاملات المقدرة لنموذج كوكس للأخطار النسبية المتعدد )(17-4جدول)

حالة مستقبلات ىرموف الأستروجيف ، وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية ، حجـ الورـ بالسنتمتر، وجود 
 ( لممصابيف بسرطاف الثدي:السرطاف في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط

 Stataإعداد الباحثوف بواسطة برنامج : المصدر

فإف نموذج المخاطرة المقدر لممصابيف بسرطاف الثدي يمكف كتابتو  (17-4)باستخداـ نتائج الجدوؿ
 بالشكل التالي:

           0 1 2 3 4
ˆ ˆ, 0.1729773 0.7273351 1.905249 1.383713h t x h t EXP x x x x    

 حيث اف:
1x. مستوى خطورة الورـ 

اختبار  الخطأ المعياري  المعامل المقدر التأثير
 والد

القيمة 
 الاحتمالية

 الثقةحدود 
 الحد الأعمى الحد الأدنى

مستوى 
 خطورة الورـ

0.1729773 

 

0.2654902 65.0 0.515 -0.347374 0.6933286 

ىرموف 
 الاستروجيف

-0.727335 0.3104505 -2.34 0.019 -1.335807 -0.118674 

حجـ الورـ 
 بالسنتمتر

1.905249 0.727436 2.62 0.009 0.04795009 3.330998 

وجود 
السرطاف في 

الغدد 
الميمفاوية 
التي تتبع 
 للإبط

1.383713 0.5016911 2.76 0.006 0.4004161 2.367009 



2 x. ىرموف الاستوجيف 
3x. حجم الورم بالسنتمتر 
4 x السرطاف في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط .وجود 

( واف p=0.515والقيمة الاحتمالية )( 0.65( نلاحظ اف قيمة اختبار والد)17-4مف الجدوؿ ) -1
( وبالتالي نقبل فرض 0.05المعامل المقدر لمستوى خطورة الورـ غير معنوي عند مستوى معنوية)

العدـ )تأثير المعاملات يساوي صفر( واف المعامل المقدر لمستوى خطورة المرض غير معنوي اي 
ف بالمستوى الاوؿ والثاني والثالث انو ليس ىناؾ فروقات معنوية في مستويات الخطورة لممصابي

( 0.6933286( ولا اكثر مف )0.347374-والرابع، واف منسوب المخاطرة المقدر ليس اقل مف )
 %.95بنسبة ثقة 

واف  (p=0.019)والقيمة الاحتمالية (2.34-)( نلاحظ اف قيمة اختبار والد17-4مف الجدوؿ ) -2
وبالتالي نرفض فرض العدـ  0.05ند مستوى معنوية المعامل المقدر ليرموف الاستروجيف  معنوي ع

)تأثير المعامل  يساوي صفر( أي اف ىنالؾ فروقات معنوية بيف مستويات اليرموف المختمفة مف 
 نسوب المخاطرة المقدر ليس اقل مفحيث خطر الوفاة بثبات المتغيرات الاخرى ، واف م

 %.95( بنسبة ثقة 0.1188634-( ولا اكثر مف )1.335807-)

واف  (p=0.019)والقيمة الاحتمالية (2.62)( نلاحظ اف قيمة اختبار والد17-4مف الجدوؿ ) -3
وبالتالي نرفض فرض العدـ  0.05المعامل المقدر لحجـ الورـ بالسنتمتر معنوي عند مستوى معنوية 

ة مف )تأثير المعامل  يساوي صفر( أي اف ىنالؾ فروقات معنوية بيف مستويات حجـ الورـ الثلاث
حيث خطر الوفاة بثبات المتغيرات الاخرى ، واف منسوب المخاطرة المقدر ليس اقل مف 

 % .95( بنسبة ثقة 3.330998( ولا اكثر مف )0.4795009)

واف ( p=0.006)والقيمة الاحتمالية( 2.76)( نلاحظ اف قيمة اختبار والد17-4مف الجدوؿ ) -4
لميمفاوية التي تتبع للإبط  معنوي عند مستوى معنوية المعامل المقدر لوجود السرطاف في الغدد ا

وبالتالي نرفض فرض العدـ )تأثير المعامل  يساوي صفر( أي اف ىنالؾ فروقات معنوية بيف  0.05
وجود وعدـ وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية التي تتبع للإبط، واف منسوب المخاطرة المقدر ليس 

 %.95( بنسبة ثقة 2.367009) ( ولا اكثر مف0.4004161اقل مف )



 

 
 
 

 الفصل الخامس
 النتائج والتوصيات

 :  تمييد  5-1
 النتائج1 : -5
 التوصيات2 : -5

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 النتائج والتوصيات



 تمييد: 5-0

بالإضافة الى  ستنتاجات التي تـ التوصل الييا خلاؿ الجانب التطبيقي لمبحثمحتوى ىذا الفصل ىو الإ
 .التوصيات المقترحة

 النتائج: 5-0

 .ي تتبع للإبط عمى خطر الوفاةىنالؾ تأثير مف قبل وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية الت1- 
 .خطورة الورـ عمى خطر الوفاةىنالؾ تأثير مف قبل مستويات  -2
 .لات اليرموف عمى خطر الوفاةىنالؾ تأثير مف قبل حالة مستقب -3
 .خطر الوفاةىنالؾ تأثير مف قبل وجود السرطاف في الغدد الميمفاوية عمى  -4
 .ـ بالسنتمتر عمى خطر الوفاةىنالؾ تأثير مف قبل حجـ الور  -5
 نموذج كوكس معنوي. -6
 التوصيات: 5-8

 ومف خلاؿ النتائج التالية تـ التوصل الى التوصيات التالية :
للأخطار النسبية المتعدد في حساب دالة المخاطرة عند أي وقت مكانية استخداـ نموذج كوكس إ 1-

 معيف.
 مكانية استخداـ نماذج انحدار البقاء غير المعممية في تحميل بيانات الدراسة.إ2- 
مكانية استخداـ نماذج انحدار البقاء غير المعممية في دراسات مماثمة ومقارنتيا مع نماذج البقاء إ3- 

 ج افضل.المعممية لمتوصل لنتائ
 ستخداـ دالة المخاطرة المقدرة لمتنبؤ بخطر الوفاة لدى المصابيف بسرطاف الثدي.إ -4

 .اء دراسات مماثموجر خداـ نماذج تقميل البقاء المعممية في إستإ 5-
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 البيانات المستخدمة في التحميل:(: 0ممحق )

Histo 
grade 

Estrogen Status Lymph Time Path group Age 
group 

post 

1 1 Life No 16 less than0.30 41 to 60 No 
1 2 Life No 94 less than0.30 41 to 60 No 
1 2 Life No 88 less than0.30 41 to 60 No 
1 2 Life No 96 less than0.30 41 to 60 No 
1 1 Life No 63 less than0.30 61=< No 
1 2 life No 19 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

61=< No 

1 2 Life Yes 68 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

>=40 Yes 

1 1 Life No 51 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

1 2 Life No 10 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

1 1 Life No 26 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

1 1 Life No 7 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

>=40 No 

1 2 Life No 10 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 



1 1 Life No 54 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

1 2 Life No 52 Greater than 
0.60 

61=< No 

1 1 life No 27 Greater than 
0.60 

61=< No 

1 1 life No 12 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

1 2 life No 93 Greater 0.60 41 to 60 No 
2 2 life No 19 Greater than 

0.60 
61=< No 

2 1 life No 16 Greater than 
0.60 

61=< No 

2  
1 

life No 18 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 1 life Yes 11 Greater than 
0.60 

41 to 60 Yes 

2 2 life No 73 less than 0.30 >=40 No 
2 2 life No 42 less than 0.30 41 to 60 No 
2 2 life No 62 less than 0.30 61=< No 
2 2 life No 25 less than0.30 41 to 60 No 
2 2 life No 95 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 93 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 95 Greater than 
0.30 and less 

41 to 60 No 



than 0.60 
2 2 life No 47 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

41 to 60 No 

2 0 life No 63 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 40 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 51 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 2 life No 30 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 1 died No 42 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 1 died Yes 30 Greater than 
0.60 

41 to 60 Yes 

2 1 died No 13 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 1 died Yes 66 Greater than 
0.60 

41 to 60 Yes 

2 0 died Yes 21 Greater than 
0.60 

61=< Yes 

2 1 life No 18 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 



2 2 life No 26 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 2 life No 23 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 1 life No 130 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 65 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 1 life No 64 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 1 life Yes 65 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 Yes 

2 2 life No 58 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 2 life No 48 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 2 life No 34 Greater 41 to 60 No 
     than 0.30 and 

less than 0.60 
  



2 0 life No 37 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

>=40 No 

2 1 life No 38 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 2 life No 30 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 0 life No 32 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

2 1 life Yes 19 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 Yes 

2 0 life No 12 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

2 2 life No 90 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 life No 81 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 1 life No 77 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 life Yes 66 Greater than 
0.60 

61=< Yes 

2 0 life No 67 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 life No 59 Greater than 41 to 60 No 



0.60 
2 1 life No 55 Greater than 

0.60 
41 to 60 No 

2 2 life No 53 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 0 life No 48 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

2 1 life No 42 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 1 life No 32 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 1 Life No 31 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 Life No 25 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 1 Life Yes 7 Greater than 
0.60 

61=< Yes 

2 1 Life No 10 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 Life No 100 Greater than 
0.60 

61=< No 

2 2 Life No 89 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 0 Life No 9 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 2 Life No 9 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 0 Life No 9 Greater than 
0.60 

61=< No 



3 2 Life No 7 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 2 Life No 45 less than 0.30 41 to 60 No 
3 2 life No 49 less than0.30 61=< No 
3 0 life No 18 less than0.30 41 to 60 No 
3 0 life No 83 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

61=< No 

3 1 life No 68 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

3 0 life No 71 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

3 1 life Yes 56 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< Yes 

3 2 died Yes 48 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< Yes 

3 0 died No 13 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 0 died No 41 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 1 died No 63 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 0 died No 67 Greater than 
0.60 

61=< No 



3 0 died No 80 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

3 1 died Yes 41 Greater than 
0.60 

41 to 60 Yes 

3 2 life Yes 16 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 Yes 

3 2 life No 100 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

3 2 life No 68 Greater 41 to 60 No 
     than 0.30 and 

less than 0.60 
  

3 0 life No 53 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

3 1 life No 38 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

3 2 life No 29 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

3 2 life No 68 Greater than0.60 61=< No 
3 2 life No 68 Greater than0.60 41 to 60 No 
3 2 life No 29 Greater than0.60 61=< No 
3 0 life No 28 Greater than0.60 61=< No 
3 0 life No 37 Greater than0.60 41 to 60 No 
3 0 life No 26 Greater than0.60 41 to 60 No 



3 2 life No 13 Greater than0.60 61=< No 

4 2 life No 9 Greater than0.60 61=< No 
4 2 life No 9 Greater than0.60 41 to 60 No 
4 2 life Yes 28 Greater than0.60 41 to 60 Yes 
4 2 life Yes 11 Greater than0.60 61=< Yes 
4 2 life No 13 less than0.30 61=< No 
4 2 life Yes 109 less than0.30 41 to 60 Yes 
4 2 life No 83 less than0.30 61=< No 
4 2 life No 51 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

41 to 60 No 

4 0 died No 42 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 2 died No 29 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

4 1 died No 73 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 1 died Yes 55 Greater than 
0.60 

41 to 60 Yes 

4 0 died Yes 53 Greater 
than 0.60 

61=< Yes 

4 0 died No 30 Greater than 
0.60 

>=40 No 

4 0 died Yes 54 Greater than 
0.60 

>=40 Yes 

4 2 died No 26 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 



4 1 life No 15 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

4 0 life No 109 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

4 1 life No 84 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

4 2 life Yes 69 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< Yes 

4 2 life No 58 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 37 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

>=40 No 

4 0 life No 42 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 22 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

4 0 life No 30 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< No 

4 2 life No 20 Greater than 
0.30 and less 

61=< No 



than 0.60 
4 2 life No 28 Greater than 

0.30 and less 
than 0.60 

41 to 60 No 

4 2 life Yes 13 Greater than 
0.30 and less 

than 0.60 

61=< Yes 

4 2 life No 132 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 40 Greater than 
0.60 

>=40 No 

4 2 life No 17 Greater than 
0.60 

61=< No 

4 2 life No 21 Greater than 
0.60 

61=< No 

4 2 life No 18 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 5 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 99 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 1 life No 87 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

4 2 life No 92 Greater than 
0.60 

61=< No 

4 0 life No 90 Greater than 
0.60 

41 to 60 No 

 stataالمصدر: اعداد الباحثوف بواسطة برنامج 

 



 (: دالة المخاطرة8ممحق)

)ˆدالة المخاطرة) الزمن )شيور( )h t) 
5 0.0000 
7 0.0000 
9 0.0000 
10 0.0000 
11 0.0000 
12 0.0000 
13 0.0161 
15 0.0161 
16 0.0161 
17 0.0161 
18 0.0161 
19 0.0161 
20 0.0161 
21 0.0254 
22 0.0254 
23 0.0254 
25 0.0254 
26 0.0352 
27 0.0352 
28 0.0352 
29 0.0456 
30 0.0671 
31 0.0671 
32 0.0671 



34 0.0671 
37 0.0671 
38 0.0671 
40 0.0671 
41 0.0926 
42 0.1182 
45 0.1182 
47 0.1182 
48 0.1320 
49 0.1320 
51 0.1320 
52 0.1320 
53 0.1475 
54 0.1636 
55 0.1800 
56 0.1800 
58 0.1800 
59 0.1800 
62 0.1800 
63 0.1986 
64 0.1986 
65 0.1986 
66 0.2197 
67 0.2414 
68 0.2414 
69 0.2414 
71 0.2414 
73 0.2695 
77 0.2695 
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80 0.2999 
81 0.2999 
83 0.2999 
84 0.2999 
87 0.2999 
88 0.2999 
89 0.2999 
90 0.2999 
92 0.2999 
93 0.2999 
94 0.2999 
95 0.2999 
96 0.2999 
99 0.2999 
100 0.2999 
109 0.2999 
130 0.2999 
132 0.2999 


