
 
 

                                                                                                                                                                ھلاصئتسا دعب يدثلا ءانب ةداعا ةیلمع تقو دیدحت

 قٍطانم نم ءزج ةعارزب يدثلا ءانب ةیلمع ىرجُت دق .يعیبطلا يدثلا روعشلاو لكشلا يف ھباشی ثیحب يدثلا لكش ءانب ةداعلإ ةیحارج ةیلمع يھ يدثلا میمرت ةیلمع .يدثلا ةلازلإ ةیحارج ةیلمع يھ يدثلا لاصئتسا ةیلمع
  .ةیلمعلا ءارجلإ ةبسانملا تقولا دیدحت يف كتدعاسمل داشرلإا اذھ يلمعتسا .ھلاصئتسا دعب يدثلل ءانب ةیلمع ءارجإ نررقی يتلالا ءاسنلل داشرلإا اذھ .ىرخأ لٍئاسو مادختساب وأ يدثلا ةقطنم يف كمسج يف ىرخأ

  ضیرملا ةلئسا لاًاح يدثلا ءانب ةیلمع  اًقحلا يدثلا ءانب ةیلمع

 ةلازإ ةیلمع نم تٍاونس وأ رٍھشأ دعب يدثلا لكش ءانب ةداعلإ ةیلمع كل ىرجُتس
 ىلإ مٍوی ةدمل ىفشتسملا يف ءاقبلا نیجاتحت دق .كِل عٌجار ةیلمعلا تقو دیدحت .يدثلا
 .ةیلمع لكل كلذو مایأ ةعبرأ

 دق .ةرشابم يدثلا ةلازإ ةیلمع دعب ىرجُتس ةیلمعلا .يدثلا لكش ءانب ةداعلإ ةیلمع كل ىرجُتس
 .مایأ ةعبرأ ىلإ موی ةدمل ىفشتسملا يف ءاقبلا نیجاتحت

 ؟جلاعلا نمضتی اذام

 يتلالا ءاسنلابً ةنراقم لضفأ ةایح ةدوج اورھظأ ھلاصئتسا ةیلمع دعبً ةرشابم يدثلا ءانب ةداعإ ةیلمع نیرجأ يتلالا ءاسنلا ضعب .ةأرما لك ةعیبط ىلع دتعی وھف تباث ءيش دجوی لا
 .سكعلا اورھظأ ءاسن ةعومجم كانھو .نرظتنا

 ةایح ةدوج ىلع ریثأت اذھل لھ
 ؟ضیرملا

 ىرجُت امدنع طقف ثدحی اذھ نأ لاإ رثكأ اsیعیبط ودبی يدثلا لعجل قرط كانھ دجوت  .يعیبطلا يدثلا لماك لٍكشب ھباشی لا دق ھنأ لاإ .اًدیج ھئانب ةداعإ تمت يذلا يدثلا لكش ودبی دق
 .ةرشابم ھلاصئتسا دعب يدثلا ءانب ةیلمع
 رھشأ ةدع ىلإ جاتحت دق يتلاو ةقطنملا يف خافتناو مٍروتب نیباصُت دق .نیرخلآا لبق نم ةظحلامُ نوكت نلو تقولا رورم عم يفتخت دق اھنأ لاإ ةیلمعلا ءارج نم بودن كل رھظت دق
  .لضفأ يدثلا لكش رھظی فوس حرجلا مائتلا عم .مئتلتل
 .تامولعملا نم دٍیزمل يبطلا مقاطلا عم يملكت .اضًیأ يدثلا لكش ریغی دق يعاعشلإا جلاعلا

 ؟ھلكش ودبیس فیك

 
 :ةأرما 100 لك نم

 .تاباھتلاب باصُت دق )%21 ىلإ %6( 21 ىلإ 6 •
 لعجل ةیفاضإ تٍایلمع ىلإ جاتحت دق )43% ىلإ %13( 43 ىلإ 13 •

 .نیھباشتم ناودبی نییدثلا
 تیم دلج رھظت دق )%8 ىلإ %4( 8 ىلإ 4 •
 نوجاتحیو يدثلا ءانب ةیلمع مھیدل لشفت دق )%2 ىلإ %1( 2 ىلإ 1 •

 .ھتلازلإ
 تٍایلمعل جاتحتو ةحوتفم حٍورج نم يناعت دق )%6 ىلإ %2( 6 ىلإ 2 •

 .ةیفاضا ةیفاضإ
 .داح فیزنب باصُت دق )2%( 2 •

 لك ،رمتسیس ىتم ىلإ وأ ھب نیرعشت فیك .ھسمل لاح يف ارًدخمُ كردص نوكی دق
  .ةیلمعلا ءارجإ ةیفیك ىلع دمتعی اذھ

 
 :ةأرما 100 لك نم

 .تاباھتلاب باصُت دق )%21 ىلإ %6( 21 ىلإ 6 •
 ناودبی نییدثلا لعجل ةیفاضإ تٍایلمع ىلإ جاتحت دق )15% ىلإ %8( 15 ىلإ 8 •

 .نیھباشتم
 تیم دلج رھظت دق )%8 ىلإ %4( 8 ىلإ 4 •
 .ھتلازلإ نوجاتحیو يدثلا ءانب ةیلمع مھیدل لشفت دق )%9 ىلإ %6( 9 ىلإ 6 •
 .ةیفاضإ تٍایلمعل جاتحتو ةحوتفم حٍورج نم يناعت دق )%6 ىلإ %2( 6 ىلإ 2 •
 .داح فٍیزنب باصُت دق )2%( 2 •

 ىلع دمتعی اذھ لك ،رمتسیس ىتم ىلإ وأ ھب نیرعشت فیك .ھسمل لاح يف ارًدخمُ كردص نوكی دق
  .ةیلمعلا ءارجإ ةیفیك

 ضارعلأا وأ رطاخملا يھ ام
 ؟ةیبناجلا

 عرزلا مادختساب يدثلا میمرت ةیلمع دعب عرسأ لٍكشب نیفاشتت دقو .كمسج نم ءٍازجأ مادختساب يدثلا ءانب ةیلمع دعب أطبأ لٍكشب نیفاشتت دق .رثكأ وأ نیعوبسأ ةدمل ةبعتمُ نینوكت دق
 ىلع داتعت ىتح لوطأ تٍقول جاتحت ءاسنلا ضعب .قلقلا وأ نزحلاب روعشلا عئاشلا نم .ةیلمعلا دعب عیباسأ 8 ىلإ 6 نوضغ يف لمعلاو ةیعیبطلا مھتایحل ندعی ءاسنلا مظعم .يجراخلا
 .نھماسجلأ لصحی يذلا ریغتلا

 نم نكمتأ يكل ةدملا قرغتست مك
 ؟يلامعأب مایقلاو ةدوعلا
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This patient decision aid (Timing of Breast Reconstruction After Mastectomy) was created by the EBSCO Health Innovations and Evidence-Based Medicine Development Team (Brian S. Alper, MD, 
MSPH, FAAFP, FAMIA; Martin Mayer, DMSc, MS, PA-C; Eric Manheimer, PhD; Bonnie Johnson, MBA; Khalid Shahin, BA). Review for clinical accuracy and patient-friendly readability was provided by 
DynaMed Shared Decision reviewers and editors (Susan Troyan, MD, FACS; Joseph S. Wislar, MS; Ryan Kelly, MS). Translation to Arabic was provided and reviewed by Fatima Al Hannan, Faye Al 
Khalifa, Julie Sprakel,  RGN, MSc, FFNMRCSI, PhD and Haitham El-Baghdady, MD, MHA. The currency and accuracy of the content of this patient decision aid is maintained with a systematic process 
of:  

(1) scoping the patient questions with a clear specification of population, options, and outcomes of interest, informed by systematic surveys of people who may face this decision  
(2) systematically searching for the best available evidence to answer the scoped patient questions using DynaMed, PubMed with limiters for systematic reviews, PubMed with limiters for 

original research reports, and citation tracing  
(3) critically appraising articles which meet inclusion criteria for results and certainty of those results with consideration of risk of bias, directness, consistency and precision (based on GRADE 

Working Group methodology)  
(4) selecting the best available method of synthesis of evidence results based on certainty of evidence, magnitude of important differences, and expected patient perception  
(5) synthesizing evidence results to provide the best answer to represent the body of evidence  
(6) translating the summary of findings (synthesized evidence results) to patient-friendly language and presentation  
(7) confirming that patient-friendly presentation accurately represents the evidence synthesis  
(8) reviewing all feedback from clinical review, surveys of people who may face this decision, and feedback from users of the decision aid to revise content at any of the prior steps as warranted 

(and continue through subsequent steps)  
(9) continuously repeating the systematic searches and repeating subsequent steps as warranted  
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