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 چکیده

 این در. باشدمی انجه سراسر در زنان میر و مرگ علت ترینمهم و بوده زنان در هابدخیمی ترینشایع از یکی پستان سرطان :مقدمه

 و پستان سرطان زمینه در جهرم "الانبیا خاتم" جامع مرکز به کنندهمراجعه زنان عملکرد و نگرش تعیین هدف با حاضر مطالعه راستا،

 .شد انجام آن غربالگری هایروش

 دسترس در گیرینمونه روش به سال 6۱ تا 3۱ بالای زنان از نفر 299. باشدمی مقطعی -توصیفی نوع از حاضر مطالعه ها:مواد و روش

 مورد در عملکرد و نگرش استاندارد پرسشنامه اطلاعات، گردآوری ابزار. شدند مطالعه وارد جهرم شهرستان در 9211 سال در آسان و

 و وصیفیت آماری هایآزمون و SPSS 21 افزارنرم از استفاده با اطلاعات تحلیل و تجزیه. بود پستان سرطان غربالگری هایروش

 .  گرفت صورت استنباطی

کننده در خصوص سرطان پستان و زنان مراجعه ازدرصد  0/16 نگرش. داشتند سن سال 4۱ از کمتر زنان از درصد 3/0۱ :هایافته

 طانسر نهیزم درزنان  نگرش و یکیاطلاعات دموگراف نیدرصد از زنان نگرش مثبت داشتند. ب 0/2بود و تنها  یغربالگری منف یهاروش

 دادندیم منجاا را نپستا ماییدآزوـخ ادرـفا از درصد 4/63 ج،ینتا یمبنا بر. نداشت وجود یدارامعن ارتباط غربالگری، یهاروش و پستان

 فواصل. دادندیم منجاا را فیاوگرـمام ادفرا از درصد 4/4۰ همچنین. گرفتیم رتصو ماهیانه طور به هاآن از درصد 4/27 درکار  نیا که

 .بود( سال سه) بار کی سال چند هر زنان از درصد 2/04 در ماموگرافی جامان

 رو این از ؛سرطان پستان داشتند یغربالگر یهاآزمونبه انجام  نسبت ینگرش منف ،مطالعه ینکننده در اتافراد شرک اغلب :یریگجهینت

 دیگر هایروشپستان و  ییتواند در بهبود انجام خودآزمایم موضوع ینو ا بوده یضرور یآگاه یشافزا یقاز طر یرانیاصلاح نگرش زنان ا

 .نماید کمک شود،می بیماری این ترسریع درمان و زودرس تشخیص به منجر که پستان سرطان غربالگری

 

 نگرش غربالگری، عملکرد، پستان، سرطان :یدیکل کلمات
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 مقدمه
 و بوده زنان در بدخیمی ترین شایع پستان سرطان

 خود به را زنان در سرطان از ناشی مرگ علت دومین

 مورد 3719۱۱ آمریکا، سرطان انجمن. است داده اختصاص

 از ناشی میر و مرگ مورد 4361۱ و پستان سرطان جدید

 گزارش متحده ایالات در 3۱3۱ سال در را سرطان این

 پستان سرطان جهانی آمار آخرین طبق. (9) است کرده

 ،3۱9۰ سال در GLOBOCAN توسط شده منتشر

 1/99) جهان در پستان سرطان دیجد مورد 3۱۰۰۰41

 فوت مورد 636671 و( ایدندر  سرطان موارد کل از درصد

 به یفوت موارد کل از درصد 6/6)  پستان سرطان از یناش

 طبق. (3) است شده گزارش( ایدن در سرطان انواع لیدل

 و یاکبر دکتر توسط 3۱9۰ سال در که آمار نیآخر

سرطان پستان  دیمورد جد 1710 د،یگرد ارائه انهمکار

 به رانیدر ا یمورد فوت 22۱4درصد( و  0/34بروز:  زانی)م

. (2) شد گزارش( درصد 3/94) پستان سرطان لیدل

 یاصل ارکان از زودرس صیتشخ و یغربالگر یهاهبرنام

 باشدیم پستان سرطان از یناش ریم و مرگ و ابتلا کاهش

 انجام روش سه با عمده طور به سرطان نیا یغربالگر. (4)

  فرد خود توسط پستان نهیمعا: شامل که شودیم

  و (6) پزشک توسط پستان نهیمعا ،(0) انهیماه صورت به

 پزشک نظر تحت پستان یربرداریتصو یهاشرو انجام

 راستا نیا در. (۰) باشدیم (7)( یسونوگراف و یماموگراف)

 3۱91 سال در همکاران و Heena توسط که یاهمطالع در

 در عملکرد و نگرش ،یآگاه شد، انجام یسعود عربستان در

 انتظار حد از تریینپا آن یغربالگر و پستان سرطان نهیزم

 نیا در گسترده یآموزش یهاهبرنام نیتدو رو نیا از بود؛

 یمرور مطالعه کی در نیهمچن. (1) گرددیم هیتوص نهیزم

 خصوص در همکاران و بدخش توسط 3۱9۰ سال در که

 پستان سرطان یغربالگر نهیزم در زنان عملکرد و یآگاه

 عملکرد و نگرش به توجه با که دیگرد شنهادیپ شد، انجام

 یهاهبرنام پستان، سرطان یغربالگر نهیزم در فیضع

 نیا در نیهمچن. ودش برگزار کشور سراسر در یآموزش

 رطانس نهیزم در یآگاه شیافزا که دیگرد انیب مطالعه

 در مثبت نگرش به منجر آن یغربالگر یهاشرو و پستان

. (9۱) شودیم خطر معرض در افراد در سرطان نیا نهیزم

 و انیحاج توسط 3۱90 سال در که گرید یاهمطالع در

 مورد در زنان عملکرد و یآگاه شد، انجام بابل در همکاران

 لباب در پستان سرطان یغربالگر نهیزم در عملکرد و یآگاه

 یهاهبرنام یبرگزار گسترش بر لیدل نیهم به و بود نییپا

(. 99) دیگرد دیتأک جوان زنان یبرا ژهیو به یآموزش

 یغربالگر انجام به را زنان است ممکن که یعوامل ییشناسا

 از مانع که یعوامل ای و دهد سوق جامعه در پستان سرطان

 به ندتوایم شودیم یغربالگر انجام یبرا افراد نیا رجوع

 هاهبرنام روند در دیبا ییفاکتورها چه که موضوع نیا درک

 منظور به. کندیم کمک باشند، نظر مد هایگذاراستیس و

 یمبرم ازین زنان، تیجمع یبرا یغربالگر یهابرنامه یطراح

 مطالعه مورد تیجمع مورد در مدارک و شواهد داشتن به

 یهاهبرنام تیریمد یبرا یایهپا مطالعه نیا. دارد وجود

 جهرم در پستان سرطان یغربالگر یبرا یبیترغ و یآموزش

فراهم  زیو ن ییهابرنامه نیکمک به توسعه چن یبرا. بود

 گذاران در استیکمک به س یبرا هیآوردن اطلاعات پا

نظر هب یضرور یامر ییهابرنامه نیچن یگذاراستیامر س

 مارانیب رفتار کنندهینیبیشپ عوامل حیصح درک. رسدیم

 رایز است؛ مهم اریبس یغربالگر انجام یبرا ارجاع در زنان و

 ازین و هستند پرزحمت و نهیپرهز غالباً یغربالگر یهاهبرنام

 نظر مورد یامدهایپ به یابیدست یبرا ییبالا مشارکت به

 هدف تیجمع توسط هاهبرنام نیا اگر. باشدیم یضرور

 نیسنگ و ناکارامد هادولت یبرا رند،ینگ قرار استفاده مورد

 هدف با حاضر مطالعه شده، ذکر موارد به نظر. بود خواهند

 جامع مرکز به کنندههمراجع زنان عملکرد و نگرش یبررس
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 و پستان سرطان خصوص در جهرم "ایالانب خاتم"

  . شد انجام 9211 سال در آن یغربالگر یهاشرو

 

 هامواد و روش

 از نفر 299 شارکتم با حاضر مقطعی -توصیفی مطالعه

 سرطان الانبیا خاتم" جامع مرکز به کنندهمراجعه زنان

 افرد انتخاب. شد انجام 9211 سال در جهرم "سینه

 و گرفت صورت آسان و دسترس در گیرینمونه براساس

 همکاری، به تمایل صورت در آگاهانه رضایت کسب از پس

 رقرا بررسی مورد و شده انتخاب نمونه عنوان به افراد

 کمیته در حاضر مطالعه که ساخت خاطرنشان باید. گرفتند

. است دهیرس ثبت به جهرم پزشکی علوم دانشگاه اخلاق

 3۱ بالای سن: از بودند عبارت مطالعه به ورود معیارهای

 و پژوهش در حضور به مندیعلاقه ،(سال 6۱ تا 3۱) سال

 دافرا بنابراین نوشتن؛ و خواندن سواد حداقل از برخورداری

 گردآوری ابزار. شدند خارج مطالعه از معیارها این فاقد

 مشخصات پرسشنامه چهار مطالعه، این در اطلاعات

 سنجش و نگرش سنجش مامایی، مشخصات دموگرافیک،

 بخش. بود پستان سرطان غربالگری زمینه در زنان عملکرد

 سن، زمینه در سؤال پنج شامل دموگرافیکی مشخصات

 اقتصادی؛ وضعیت و شغل حصیلات،ت میزان تأهل، وضعیت

 فرزندان، تعداد حاملگی، تعداد: شامل مامایی مشخصات

 تخمدان و پستان سرطان سابقه زایی،مرده و سقط سابقه

 درجه بستگان در تخمدان و پستان سرطان سابقه و فرد

 مقیاس با سؤال 43 شامل نگرش به مربوط بخش. بود اول

 امتیاز 3= نظر بدون یاز،امت 2= موافق) ایگزینه سه لیکرت

 به نگرش سؤالات بندیرتبه برای. بود( امتیاز 9= مخالف و

 افراد و گرفت تعلق نمره 936 بخش، این سؤالات مجموعه

 امتیاز) مثبت نگرش رده دو به شده کسب نمره به توجه با

( ۰2-936 بین امتیاز) منفی نگرش و( 43-۰4 بین

 سؤال، 33 برای که است ذکر شایان. شدند بندیتقسیم

 آلفای) پایایی و روایی. شد لحاظ معکوس امتیاز

 و آباد محمود مظلومی توسط مطالعه این( درصد ۰6=کرونباخ

 برای(. 93) گرفت قرار تأیید مورد و شده بررسی همکاران

 پستان، سرطان غربالگری با رابطه در زنان عملکرد بررسی

 دو و پستان ییخودآزما انجام مورد در سؤال دو) سؤال چهار

 پرسشنامه این. شد تنظیم( ماموگرافی انجام مورد در سؤال

 پایایی و روایی و شده بررسی همکاران و اصغرنیا مطالعه در

(. 92) است گردیده تأیید( درصد 0/16 کرونباخ آلفای) آن

 کدگذاری و پرسشنامه وسیله به اطلاعات آوریجمع از پس

 از ادامه در و شدند SPSS 21 افزارنرم وارد هاداده ها،آن

 و( معیار انحراف و میانگین فراوانی،) توصیفی هایآزمون

 .گردید استفاده( ویتنی من و والیس کروسکال) تحلیلی

 سن، متغیرهای حسب بر افراد نگرش مقایسه برای

 اقتصادی، وضعیت شغل، تحصیلات، سطح تأهل، وضعیت

 و والیس روسکالک آزمون از فرزندان تعداد و بارداری تعداد

 و سقط سابقه متغیرهای حسب بر افراد نگرش برای

 تخمدان، سرطان سابقه پستان، سرطان سابقه زایی،مرده

 تخمدان سرطان سابقه و بستگان در پستان سرطان سابقه

 سطح. گردید استفاده ویتنی من آزمون از بستگان در

 .شد گرفته نظر در ۱0/۱ معادل نیز معناداری
 

 نتایج

 زنان از نفر 299 انیم از که دادند نشان جینتا

 در( درصد 3/0۱) هاآن از یمین پژوهش، در کنندهشرکت

کنندگان شرکت اکثر. بودند سال 4۱ ریز یسن محدوده

 درصد ۰/6۰ و دارخانه درصد 9/69 متأهل،( درصد 3/۰0)

 درصد 7/44 لاتیتحص سطح. بودند یشخص مسکن یدارا

 یدارا زنان ریسا و بود یدانشگاهکنندگان شرکت از

 9/73 در حاملگی تعداد. بودند ترنییپا و پلمید لاتیتحص

 یک از بیش هاآن از درصد 1/63. بود بار 9-2 زنان از درصد

  و درصد 7/37 در زاییهمرد و سقط سابقه .داشتند فرزند
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 سرطان خصوص در مطالعه مورد افراد نگرش نمره توزیع: 9 جدول

 غربالگری یهاروش و پستان

)درصد( 

 تعداد

 یهاروش و پستان سرطان خصوص در نگرش

 غربالگری

 منفی نگرش 2۱۱( 0/16)
 نگرش

 مثبت نگرش 99( 0/2)

 نگرش نمره میانگین±معیار انحراف 91/1±۰2/0۰

 

 زنان از درصد 91 در بستگان در پستان سرطان سابقه

 هسابقدرصد(،  2/9) پستان سرطان سابقه اما داشت؛ وجود

 در تخمدان سرطان سابقه ودرصد(  6/۱) تخمدان سرطان

 .بود اندکدرصد(  0/2) بستگان

کننده به مرکز جامع اکثر زنان مراجعه نگرش

غربالگری  یهاسرطان پستان و روش به نسبت ایالانبخاتم

درصد از زنان  0/16بود. در مطالعه حاضر نگرش  یمنف

 داشتندمثبت  نگرشدرصد از زنان  0/2بود و تنها  یمنف

 یهایهتوزیع فراوانی پاسخگویی به گو 3(. جدول 9)جدول 

 یهانگرش زنان در خصوص سرطان پستان و روش

 دهد.یغربالگری را نشان م

 نگرش و یانهیزم یرهایمتغ نیب که دادند نشان جینتا

 غربالگری، یهاروش و پستان سرطان خصوص در زنان

 (.2( )جدول <۱0/۱P) ندارد وجود یمعنادار ارتباط

 

 غربالگری یهاروش و پستان سرطان خصوص در زنان نگرش سؤالات به پاسخگویی فراوانی توزیع: 2 جدول

 رهایمتغ
 مخالف نظردون ب موافق

 یفراوان)درصد(  یفراوان)درصد(  یفراوان)درصد( 

 9۱0( ۱/20) 74( 7/34) 939( 2/4۱) .هستم جوان اریبس پستان سرطان به شدن مبتلا برای من. 9

 به ازیین رو نیا از است؛ مقاوم پستان سرطان مقابل در من بدن که هستم سالم قدری به من. 2

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام
(3/90 )47 (۱/93 )27 (۰/73 )330 

 به ازیین است، کمتر من در پستان سرطان به ابتلا احتمال و کشمینم گاریس من که ییآنجا از. 9

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام
(9/1 )3۰ (7/1 )2۱ (3/۰9 )309 

 به ازیین است، کمتر من در پستان سرطان به ابتلا احتمال و ستمین چاق من نکهیا به توجه با. 4

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام
(۰/7 )34 (4/9۱ )23 (1/۰9 )302 

 است، کمتر من در پستان سرطان به ابتلا احتمال و کنمینم مصرف یچرب من که ییآنجا از. 5

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام به ازیین
(9/7 )33 (6/99 )26 (2/۰9 )303 

 مارییب احتمال و ندارد وجود من خانواده در یکیژنت صورت به پستان مارییب نکهیا به توجه با. 6

 .کنمینم احساس انهیماه ییدآزماخو انجام به ازیین است، کمتر من در
(2/99 )20 (۱/۰ )30 (7/۰۱ )309 

 ازیین است، کمتر من در مارییب احتمال و بوده کم یروان فشار دارای من یزندگ که ییآنجا از. 7

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام به
(4/1 )31 (7/9۱ )22 (1/71 )347 

 شیافزا من در پستان سرطان به ابتلا احتمال باشد، یسالگ 95 از بعد من بارداری نیاول اگر. 8

 .کنمینم احساس انهیماه ییخودآزما انجام به ازیین رو نیا از ابد؛ییم
(3/9۱ )29 (9/39 )64 (6/6۰ )3۱۰ 

 309( ۰/۰9) 31( 4/1) 37( ۰/۰) .کردمیم درمان را آن داشتم پستان سرطان من اگر. 1

 367( 4/۰6) 37( 7/۰) 90( 1/4) .داشت خواهم عادی یزندگ شود، درمان موقع هب من پستان سرطان اگر. 91

 303( 6/۰9) 36( 4/۰) 29( ۱/9۱) .دارم قرار پستان سرطان به ابتلا معرض در گریید زن هر همانند هم من. 99

 افر را وجودم تمام پستان سرطان به ابتلا از ترس کنم، احساس خود هایپستان در دردی اگر. 92

 .گرفت خواهد
(7/2۱ )10 (3/96 )0۱ (9/02 )964 

 912( 1/63) 43( 7/92) 73( 0/32) .ترسمیم پستان سرطان به ابتلا از کنم دایپ خود پستان در درد بدون غده کی اگر. 99
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 سرطان به لیتبد چرك تجمع نیا نکهیا از شوم، پستان آبسه دچار یردهیش زمان در اگر. 94

 .ترسمیم شود
(۰/3۰ )۰7 (3/32 )7۱ (۱/4۰ )940 

 909( ۱/0۱) ۰9( ۰/36) 7۱( 3/32) دارد وجود زین مقابلم پستان در سرطان جادیا خطر شوم، سرطان دچار پستان کی در اگر. 95

 936( 1/4۱) 66( 4/39) 996( 7/27) .شودیم مرگ موجب تینها در رایز است؛ جدی مارییب کی پستان سرطان کنمیم فکر من. 96

 1۱( 1/3۰) 17( 3/29) 934( 1/21) .شوم باردار نتوانم است ممکن شوم مبتلا پستان سرطان به من اگر. 97

 909( 3/41) 1۱( 2/31) 66( 0/39) است گرید هایسرطان از ترخطرناك پستان سرطان من نظر به. 98

 اعضای به مارییب انتشار بموج پستان بر علاوه و است خطرناك پستان سرطان من نظر به. 91

 .شودیم زین بدن گرید
(0/43 )929 (9/33 )6۰ (4/20 )9۱1 

 994( ۰/26) ۰9( 9/36) 990( 9/27) .شودیم من یخانوادگ روابط در اختلال موجب شوم مبتلا پستان سرطان به اگر. 21

 شتریب مرا ستانپ سرطان به ابتلا خطر شوند، مبتلا پستان سرطان به خواهرم ای مادر اگر. 29

 .کندیم دیتهد
(۰/96 )03 (3/92 )49 (۱/7۱ )397 

 3( 6/۱) 41( 1/90) 30۰( 0/۰2) .باشم داشته پستان سرطان ترسمیم رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 22

 2( ۱/9) 04( 0/97) 303( 6/۰9) .مشو پستان درد دچار ترسمیم رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 29

 جادیا باعث عمل نیا انجام ترسمیم رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 24

 .شود پستانم در غده
(6/۰3 )306 (0/96 )09 (۱/9 )2 

 نم به را کار نیا انجام اجازه شوهرم رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 25

 .دهدینم
(0/71 )344 (0/91 )6۱ (۱/9 )2 

 من به را کار نیا انجام اجازه انمیاطراف رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 26

 .دهندینم
(3/۰0 )360 (۰/92 )04 (۱/9 )2 

 2( ۱/9) 47( 2/90) 307( 7/۰2) .ندارم را کار نیا انجام وقت رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 27

 دردسر، از پر میبرا عمل نیا انجام رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 28

 .است مشکل و پرزحمت
(۱/۰2 )304 (۱/96 )41 (۱/9 )2 

 3( 7/۱) 00( 9/9۰) 347( 2/۰9) .دانمینم را آن حیصح هایشرو رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 21

 2( ۱/9) 44( 4/94) 30۰( 6/۰4) .ندارم آن به اعتقادی رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 91

 مشکوك و یعیطب ریغ موارد توانمینم رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 99

 .بدهم صیتشخ خود پستان در را
(۰/71 )349 (1/91 )6۱ (2/۱ )9 

 موعد در را کار نیا کنمیم فراموش رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 92

 .بدهم انجام منظم طور به و مقرر
(3/۰۱ )342 (0/9۰ )06 (2/9 )4 

 0( 6/9) 42( 9/94) 307( 2/۰4) .ترسمیم ایهغد نوع هر کردن دایپ از رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 99

 پستانم در ایغده متوجه همسرم اگر رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 94

 .کرد خواهد طرد مرا شود
(6/9 )0 (9/90 )46 (3/۰2 )302 

 342( 0/۰۱) 02( 0/97) 6( ۱/3) .ندارم خود پستان در یمشکل رایز دهم؛ینم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 95

 ۰2( 6/37) 6۱( 1/91) 90۰( 0/03) .است نهیهز بدون آن انجام رایز دهم؛یم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 96

 مشکوك مورد کی کردن دایپ محض به رایز دهم؛یم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 97

 .کنم رییجلوگ مارییب انتشار از سبمنا اقدام با توانمیم ییابتدا مراحل در
(۱/76 )33۰ (۱/94 )43 (۱/9۱ )2۱ 

 36( 6/۰) 40( 1/94) 329( 0/76) .است ساده و راحت عمل نیا رایز دهم؛یم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 98
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 درمان و یرطانس غده زودرس صیتشخ چون دهمیم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 91

 شد خواهد عمرم طول شیافزا سبب آن موقع به و عیسر
(1/7۰ )34۱ (9/94 )42 (1/6 )39 

 درمان و سرطان زودرس صیتشخ با رایز دهم؛یم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 41

 .بدهم ادامه خود عادی یزندگ به توانمیم آن موقع به و عیسر
(1/۰۱ )346 (۰/99 )26 (3/7 )33 

 36( 6/۰) 22( 1/9۱) 342( 0/۰۱) .شوم آگاه خود سلامت تیوضع از ماه هر تا دهمیم انجام را پستان انهیماه ییخودآزما من. 49

 موعد در و منظم طور به پستان ییخودآزما انجام به را خود انیاطراف و انیآشنا دوستان، من. 42

 .کنمیم قیتشو مقرر
(4/74 )339 (3/9۰ )04 (4/7) 33 

 

 ماییدآزوـخ ادرـفدرصد از ا 4/63 حاضر مطالعه در

 اد،رـفا یندرصد از ا 4/27در  که دادندیم منجارا ا نپستا

 4/4۰ همچنین. گرفتیم رتصو ماهانهطور را به  رکا ینا

 انجام فواصل. دادندیم منجاارا  فیاوگرـمام ادفردرصد از ا

 بار کی لسا چند هر زناندرصد از  2/04 در ماموگرافی

 (.4)جدول  بود( سال سه)

 

 یانهیزم یرهایمتغ براساس مطالعه مورد افراد نگرش مقایسه: 9 جدول

 داریمعنا سطح
 نگرش

 یانهیزم یرهایمتغ تعداد)درصد( 
 میانگین±معیار انحراف

7۰/۱* 

10/6۱ ± 7۰/99  (1/93 )4۱ 31-3۱ 

 سن
۱2/01 ± 33/9۱  (2/27 )996 21-2۱ 

۱۰/6۱ ± 70/9۱  (2/26 )992 41-4۱ 

07/01 ± ۱0/۰  (0/92 )43 0۱< 

46/۱* 

0۰/69 ± 1۱/99  مجرد 22( 6/9۱) 

26/01 تأهل وضعیت ± 16/1  متأهل 360( 3/۰0) 

04/63 ± 40/92  بیوه 92( 3/4) 

34/۱* 

۱/02 ± 20/3  بیسواد 0( 6/9) 

 تحصیلات سطح

70/69 ± 91/93  ابتدایی 4۰( 4/90) 

12/69 ± 76/92  نماییراه 46( ۰/94) 

13/0۰ ± ۱1/۰  دیپلم 72( 0/32) 

17/0۰ ± 2۰/1  دانشگاهی 921( 7/44) 

40/۱* 

46/01 ± ۱2/9۱  دارخانه 91۱( 9/69) 

 شغل
00/64 ± 64/9۰  منزل در شاغل 99( 0/2) 

30/07 ± ۱9/۰  منزل از خارج در شاغل 23( 2/9۱) 

73/6۱ ± 31/9۱  بهداشتی کارکنان 7۰( 9/30) 

06/۱* 

03/01 ± 33/9۱  شخصی مسکن 394( ۰/6۰) 

24/0۰ اقتصادی وضعیت ± 91/۰  ایاجاره مسکن 0۱( 9/96) 

90/63 ± 07/93  والدین همراه 47( 9/90) 
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61/۱* 

3۱/69 ± 36/99  بارداری بدون 00( 7/97) 

 بارداری تعداد

6۰/0۰ ± 7۱/99  بارداری یک 47( 9/90) 

۱۰/6۱ ± ۱۰/9۱  بارداری دو 1۱( 1/3۰) 

91/01 ± 36/9۱  بارداری سه 73( 3/32) 

39/01 ± 40/۰  بیشتر و بارداری چهار 47( 9/90) 

۰1/۱* 

19/6۱ ± 07/9۱  فرزند بدون 04( 4/97) 

۱0/0۰ فرزندان تعداد ± 03/9۱  فرزند یک 69( 7/91) 

۱/6۱ ± 91/9۱  فرزند یک از بیش 910( 1/63) 

1۰/۱** 
61/01 ± 3۰/9۱  خیر 330( 2/73) 

 زاییردهم و سقط سابقه
۰2/01 ± 06/9۱  بله ۰6( 7/37) 

36/۱** 
6۰/01 ± 26/9۱  خیر 2۱7( 7/1۰) 

 پستان سرطان سابقه
0۱/62 ± 36/1  بله 4( 2/9) 

۰3/۱** 
7۱/01 ± 23/9۱  خیر 2۱1( 4/11) 

 تخمدان سرطان سابقه
۱/64 ± 2۰/9۰  بله 3( 6/۱) 

۱7/۱** 
20/6۱ ± 1۰/9۱  در پستان سرطان سابقه خیر 303( ۰9) 

9۱/07 نبستگا ± 21/6  بله 01( 91) 

37/۱** 
۰۱/01 ± 36/9۱  در تخمدان سرطان سابقه خیر 2۱۱( 0/16) 

۰3/07 بستگان ± 74/93  بله 99( 0/2) 

 ویتنی من**آزمون     سی* آزمون کروسکال وال

 

 ماموگرافی و پستان خودآزمایی خصوص در مطالعه مورد افراد عملکرد وضعیت توزیع: 4 جدول

 ماموگرافی و پستان خودآزمایی انجام خصوص در عملکرد دتعدا)درصد( 

 خیر 997( 6/27)
 پستان خودآزمایی انجام

 بله 914( 4/63)

 ماهانه ۰2( 4/27)

 پستان خودآزمایی انجام فواصل
 بار یک ماه دو 3۰( 6/93)

 سال در بار 3-9 ۰۱( 26)

 سال در بار 4-2 29( 94)

 خیر 907( 6/09)
 افیماموگر انجام

 بله 947( 4/4۰)

 بار یک ماه شش هر 2( 1/9)

 بار یک سال هر 79( ۰/42) ماموگرافی انجام فواصل

 بار یک سال چند هر ۰۰( 2/04)
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بحث

 به کنندهمراجعه زنان عملکرد و نگرشحاضر  مطالعه در

 غربالگری زمینه در جهرم "الانبیا خاتم" جامع مرکز

 اغلب سن. گرفت قرار بررسی مورد پستان سرطان

 اغلب و بود سال 0۱ از کمتر مطالعه ینا در کنندگانشرکت

 مطالعات اکثر با موضوع این که بودند متأهل هاآن

 از درصد 7/44 مطالعه این در. (93،94،90) دارد همخوانی

 و متولی مطالعه در. بودند دانشگاهی تحصیلات دارای افراد

 بالای تحصیلات کنندگانشرکت از درصد 47 نیز همکاران

 پستان سرطان سابقه حاضر مطالعه در(. 96) داشتند دیپلم

. بوددرصد  91 و 2/9 ترتیب به وی خانواده و فرد خود در

 بیماری سابقه نیز همکاران و طبری نژادخالق مطالعه در

 سابقه وکنندگان شرکت از درصد 4 در فرد خود در پستان

 وجودها از آن درصد 6/90 در پستان بیماری خانوادگی

 (.97) داشت

نسبت به سرطان پستان و  فیعلت نگرش ضع عمده

 اغلب افرادباشد که  نیا است ممکنآن  یغربالگر یهاشرو

 از یجدا را خود ندارند، پستان سرطان درمان به یاعتقاد

 افراد تنها که کنندیم تصور و نموده فرض جامعه گرید افراد

 از یکم اطلاع ایو  وندشیم مبتلا یماریب نیا به یخاص

( مادر و خواهر ژهیو بهخود ) پستان سرطان یخانوادگ سابقه

ترس  لیپستان به دل ییانجام خودآزما از تیو در نها دارند

کنند. یتوده و عدم اجازه همسر امتناع م نمودن دایاز پ

مطالعه  یهاافتهیبا  نه،یزم نیدر ا حاضرمطالعه  جیانت

 .(93) دنباشیم همخوانکاران محمود آباد و هم یمظلوم

نمره نگرش در  یانگینم ،مطالعه حاضر یجاساس نتابر

زنان  یبود که نشان از نگرش منف ۰2/0۰زنان  ینب

سرطان  یغربالگر ینهدر زم مطالعه ینکننده در اتشرک

 نگرش زنان از درصد 0/16 گفت توانمی. داشت پستان

 پژوهش هایهیافت با مطالعه این نتایج. اندداشته منفی

 7/96 تنها مطالعه این در. دارد مطابقت همکاران و بنائیان

 نگرش غربالگری، مختلف هایروش به نسبت افراداز  درصد

 در همکاران و آباد محمود مظلومی(. 9۰) داشتند مثبتی

 دادند، انجام یزد شهر در 9213 سال در که ایمطالعه

 نسبت منفی نگرش زنان از درصد 64 از بیش که دریافتند

در  همچنین(. 93) داشتند پستان سرطان غربالگری به

، نگرش تمام 9212مطالعه باباپور و همکاران در سال 

کنندگان در محدوده مثبت و متوسط بود و نگرش تشرک

 مهم، ینا یلاز دلا یکی شاید(. 94) نگردیدگزارش  یمنف

 یمارستانزن ب کارکنان همگیکه  بودندکنندگان تشرک

مورد سرطان پستان و  در ینسب یآگاه د و احتمالاًبودن

در مطالعه توکل  ینآن داشتند. همچن یغربالگر یهاشرو

درصد از  16نگرش  ،92۰1و همکاران در سال 

سرطان پستان مثبت  یکنندگان نسبت به غربالگرتشرک

 یانباشد که دانشجو آن از ناشیتواند یبود که باز هم م

از  یتهران که به طور نسب یدختر دانشگاه علوم پزشک

مطالعه حضور  یندر ا شتند،دا یسرطان پستان آگاه

 (. 90داشتند )

 اطلاعات از کدامهیچ بین ها،یافته به توجه با

 شغل، تحصیلات، سطح تأهل، وضعیت)سن،  دموگرافیکی

 سابقه فرزندان، تعداد حاملگی، تعداد اقتصادی، وضعیت

 و فرد در تخمدان و ستانپ سرطان سابقه زایی،مرده و سقط

 نمره و( فرد بستگان در تخمدان و پستان سرطان سابقه

 معناداری ارتباط پستان سرطان غربالگری زمینه در نگرش

 سن، بین نیز همکاران و توکل مطالعه در. نداشت وجود

 تحصیلی، مقطع تحصیلی، رشته مذهب، تأهل، وضعیت

 و فرد خود در پستان خیمخوش هایبیماری به ابتلا سابقه

 و خانواده در پستان خیمخوش بیماری به ابتلا سابقه

 (.90) نگردید مشاهده معناداری رابطه نگرش،

 زنان ازدرصد  4/63 حدود عملکرد، زمینه در

 4/23 تعداد، این از که دادندمی انجام را پستان خودآزمایی
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. دادندمی قرار معاینه مورد را خود ماهیانه صورت بهدرصد 

 دادندمی انجامرا  ماموگرافی زنان ازدرصد  4/4۰ چنینهم

 بار یک سال چند هردرصد  2/04 تعداد، این از که

 نقیبی مطالعه در یگرد یسو از. دادندمی انجامرا  ماموگرافی

 تشخیص هایروش از استفاده عملکرد مورد در همکاران و

 انجام سابقه زنان ازدرصد  9/4۰ پستان، سرطان زودرس

 صورت بهدرصد  2/1 تنها و داشتندرا  پستان زماییخودآ

 زنان ازدرصد  2/1 تنها. دادندمی انجامرا  آن ماهانه و منظم

 ماموگرافی بار یک انجام سابقه مطالعه این در کنندهشرکت

 (.91) داشتند را

 تعداد به توانمی مطالعه این هایمحدودیت جمله از

. کرد اشاره لعهمطا این در کنندهشرکت هاینمونه کم

 صورت بالاتر نمونه حجم با آتی مطالعات شودمی پیشنهاد

 .گیرند

 

 یریگجهینت

افراد نگرش  بیشترکه  ندمطالعه حاضر نشان داد نتایج

سرطان پستان  یغربالگر یهاآزمونبه انجام  نسبت یمنف

پستان و  ییها جهت انجام خودآزمانعملکرد آ اما ؛داشتند

سرطان در حد  ینا یغربالگر برای ییربردارتصو یهاشرو

 جامعه در آگاهی سطح هرچه شک بدونبود.  یمتوسط

 باشد، ترمثبت غربالگری امر به افراد نگرش و بوده بالاتر

 آن دنبال به و داشت خواهند زمینه این در بهتری عملکرد

 ناشی میر و مرگ کاهش و پستان سرطان زودرس تشخیص

 ریزانبرنامه بیشتر توجه لزوم نبنابرای داد؛ خواهد رخ آن از

 غربالگری هایروش ترویج و آموزش به درمان و بهداشت

 .گرددمی پیشنهاد

 حمایت مالی

 پزشکی علوم دانشگاه مالی حمایت با حاضر مطالعه

 این پژوهشی معاونت از وسیلهبدین. است شده انجام جهرم

 و رتشک مطالعه این مالی هایهزینه تأمین دلیل به دانشگاه

 .گرددمی قدردانی
 

 ملاحظات اخلاقی

 علوم دانشگاه اخلاق کمیته مصوب حاضر مطالعه

 IR.JUMS.REC.1399.061 اخلاق کد با جهرم پزشکی

 .باشدمی
 

 تضاد منافع

 را منافعی تضاد گونههیچ نویسندگانمطالعه حاضر  در

 .اندنکرده ذکر
 

 تشکر و قدردانی

به شماره  تییقابرگرفته از طرح تحق حاضر مقاله

جهرم و کد  یمصوب دانشگاه علوم پزشک 11۱۱۱۱60

از  یلهوسینباشد. بدمی IR.JUMS.REC.1399.061اخلاق 

 نیزدانشگاه مربوطه و  یمعاونت پژوهش کارکنان یهکل

جهرم که در  "یاخاتم الانب"محترم مرکز جامع  کارکنان

 نمودند، همکاری پژوهشگران با پژوهش این انجام راستای

از واحد توسعه  ین. همچنگرددمی یو قدردان کرتش

در  یهمکار یلدل هب "یمانیهپ" یمارستانب ینیبال یقاتتحق

 آن تقریر ومطالعه و کمک به نوشتن  ینا یاجرا راستای

 .گرددمی سپاسگزاری
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Abstract 

Introduction: Breast cancer is one of the most common malignancies in females and the leading 

cause of death among this population worldwide. This study aimed to determine the attitude and 

practice of females referring to Khatam al-Anbia comprehensive health center toward breast cancer 

and its screening methods in Jahrom, Iran. 

Materials and Methods: This cross-sectional descriptive study was conducted on 311 females (age 

range: 20-60) who were selected using the convenience sampling method in Jahrom, Iran, during 

2020. The data were collected using the standard attitude and practice questionnaire toward breast 

cancer and screening methods. Subsequently, data were analyzed in SPSS software (version 21) 

through descriptive and inferential statistical tests. 

Results: In total, 50.2% of the females were under 40 years of age, and 96.5% of the women had 

negative attitudes towards breast cancer and screening methods. There was no significant 

relationship between demographic characteristics and women's attitudes towards breast cancer and 

screening methods. Furthermore, 62.4% of the cases performed breast self-examination, and 37.4% 

of them performed it monthly. Moreover, 48.4% of the women had schedules to undergo 

mammography. The time intervals in 54.3% of the women for mammography were every few years 

(three years). 

Conclusion: The majority of the participants in this study had a negative attitude towards breast 

cancer screening tests. Therefore, it is necessary to improve the attitudes of Iranian women by 

increasing awareness. This can help enhance breast self-examination and other methods of breast 

cancer screening, which leads to early diagnosis and timely treatment of this disease. 
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