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  چكيده
و رفتـار تحـت تـاثير عوامـل      ،دن ـگردسلامت محسوب مـي دهنده م يك رفتار ارتقاء     ـي رح تان و دهانه  ري سرطان پس  ـغربالگ :زمينه و هدف  

بيني و درك رفتار بهداشتي و طراحي مداخلات آموزشي فراهم ريزي شده چارچوب مفيدي براي پيشرفتار برنامهي نظريه. اي قرار داردپيچيده

لذا تحقيق حاضر با هدف درك عوامل مـوثر بـر           . دهدرا افزايش مي   نظريه كارآمدي قابليت پيشگويي   سازه خود با   نمايد و تلفيق اين نظريه    مي

  . گرفتهاي آموزشي انجامريزياي براي برنامهي رحم در زنان كارگر به عنوان پايهرفتار غربالگري سرطان پستان و دهانه

 نفـر از زنـان   70در ايـن تحقيـق      .  است "ريزي شده و خودكارآمدي   رفتار برنامه مدل تلفيقي   "كيفي بر پايه    اين مطالعه يك رويكرد     : كارروش

آباد پاكدشت در قالب ده گروه هفت نفره بـا حـضور در جلـسات مـصاحبه            ساله شاغل در كارخانجات شهرك صنعتي عباس       45 تا   20كارگر  

گيـري مبتنـي بـر    نمونـه . ي رحم بيان نمودندگذار بر رفتار غربالگري پستان و دهانهمون عوامل تاثيربحث گروهي متمركز، تجارب خود را پيرا   

  . هدف و با حداكثر تنوع از بين زنان كارگر صورت پذيرفت

تـرجيح و اهميـت بـه    . ي رحم پايين اسـت هاي پستان و دهانههاي غربالگري سرطانسطح آگاهي و نگرش زنان كارگر نسبت به روش   : نتايج

  .دادنـد را تـشكيل مـي   هنجارهاي ذهني زنـان كـارگر  ها نسبت به پيشگيري در جامعه،   همسر و ترجيح درمان بيماري     نواده خصوصاً نظرات خا 

حوصـلگي،  عدم آگاهي، افسردگي و بي    : ي رحم عبارت بودند از    هاي پستان و دهانه   ترين موانع مشاركت زنان كارگر در غربالگري سرطان       مهم

 ،ت از معاينات، ترس از معاينات و ترس از بيمار بودن، كيفيت نامناسب ارائه خدمات و عدم توجه به حـريم خـصوصي افـراد         ، خجال خستگي

  . هاها و هزينه انجام غربالگري، دسترسي محدود زماني و مكاني زنان كارگر به مراكز انجام غربالگريمحدوديت اطلاع رساني

هاي مثبت نسبت به غربـالگري  هايي مختص زنان كارگر در محل كار جهت افزايش ميزان آگاهي و ايجاد نگرش             ي آموزش ـطراح: گيرينتيجه

جهت تشويق زنان و ايجاد امكانات و تسهيل        ريزان به   ها و كارفرمايان و برنامه    هايي مختص خانواده  آموزش سرطان پستان و دهانه رحم، و نيز      

سوي توانمند ساختن زنان كارگر در مشاركت در انجام غربالگري سرطان پستان         ه   ب  است هاي صنعتي گامي  هاي زنان در محل شهرك    دسترسي

  .ي رحمو دهانه
  

                               شده ريزيي رفتار برنامهنظريه زنان كارگر، سرطان، رفتار، غربالگري،: واژگان كليدي
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   مقدمه
پيشگيري از سرطان و تشخيص زودرس آن از جمله      

. استبيمار عوامل حياتي در كنترل بيماري و افزايش بقاي 
ن ابتلا و  پيشگيري و استفاده از غربالگري ميزا بااينبنابر

 ;Nasia and Khalil 1996( كاهش خواهد يافتمرگ 

Me Dohold 2004 .(  
ررسي باليني پستان ـماموگرافي و ب خودآزمايي،       

 Chong (باشندام ميـهاي تشخيص زودهنگموثرترين شيوه

and Krishman 2000; Moghadam 1998; 
(Rutledge and Barsevick 2001; Ameri 2002 

ركت كننده زنان شدهد كه مرگ نشان مي  موجودمطالعات
 شـكاه  درصد40در غربالگري سرطان پستان تا ميزان 

 آموزش عموم در مورد نياز براي شناسايي زود .يابدمي
اهميت حايز هنگام سرطان پستان توسط غربالگري پستان 

اي ـكشورهدر  ).Chong and krishman 2000( است
اي ـهورد روشـاهي كافي در مـدر حال توسعه كه مردم آگ

ت ـم تعليم و آموزش سلامـد به نقش مهـغربالگري ندارن
 Farshbaf Khalili( ودـي جامعه بايد تاكيد شـعموم

and Shahbazi 2009 .(شي مطلوب ـر بخـود اثـوج
آزمون غربالگري در تشخيص سرطان پستان طي تحقيقات 

 عمل آمده مطرح شده است كه با توجه به در دسترس به
  ، رايگان و كم هزينههاي غربالگري مناسببودن برنامه
ه افراد، استقبال عمومي براي استفاده از اين ـبراي هم

 ،)Twinn and Hons 2002( امكانات بسيار كم است
دي دوـده محـودن اين روش، عـر بـرغم موثبه كه وريـطب

ده ـد و عـدهنام ميـان را انجـايي پستـودآزمـا خـهانمـاز خ
 دـماينـنيـال مـي استقبـوگرافـامـان از مـري از آنـتمـك
)Shahhosseini1998 .( ترغيب زنان به انجام ماموگرافي

هاي رفتاري آنان است و مستلزم تغيير در نگرش و شيوه
راد شناخت عقايد و انگيزه هاي رفتاري افبراي تغيير در شيوه
  ). Bakhtiari 2000( آنها ضروري است

اده، ارزان ـوان يك روش سـر به عنـاسمي اپـست پـت     
ري ـالگـربـابي در غـان روش انتخـه همچنـدون عارضـو ب
  مـر سالـاهـان به ظـدر زنم ـي رحهـانـدهان ـسرط

)Blesch and Prohaska 1991 (وان يك ـز به عنـو ني

وب ـت محسـسلاماي ـارتقار ـداشتي و يك رفتـهـار بـرفت
م ـي رحهـدهانان ـز سرطـادي نيـد اقتصــاز بع .رددـگيـم

كند از هاي زيادي را به خانواده و جامعه تحميل ميهزينه
هاي ز هزينههاي مربوط به تشخيص و درمان و نيجمله هزينه

جانبي مثل غيبت از كار بيمار و خانواده كه در مقايسه با هزينه 
 Jalavandi( غربالگري بسيار هنگفت و قابل توجه است

and Khodadoostan 2006 .(  
ي هـدهانان و ـان پستـد سرطـه به روند رو به رشـبا توج      
  هـراجعـه مـشرفتل پيـاري در مراحـران كه بسيـدر ايم ـرح
ق ـل از طريـن به اين مشكـل و پرداختـكنند، ضرورت تاممي
ي ـله آموزشـار و طراحي مداخـر بر رفتـل موثـاخت عوامـشن
 ري درـار غربالگـ رفتارتقاياساس الگوهاي مناسب رـب

 دـرسر ميـم به نظـت كاهش مرگ و مير ناشي از آن مهـجه
)Aziza and Cohen 2006 .(  

دهند و ان تشكيل ميـيت جهان را زنـحدود نيمي از جمع     
وده و از اهميت ـ سلامت جامعه بيسلامت آنان تضمين كننده

هاي ي سالـحفظ سلامت زنان در ط. اي برخوردار استويژه
ار حياتي است زيرا عواملي كه باعث افزايش ـباروري بسي

د ـي بر نسل بعـ منفگردند تاثيران ميـمخاطرات در زن
زنان حدود نيمي از نيروي كار جامعه را . د داشتـخواهن
زنان با هشت ساعت كار روزانه بيشتر در . دهندمي تشكيل

 هستند به اضافه اينكه كار در سلامتمعرض خطر اختلال 
هاي شغلي را نيز ها و بيماريهاي مختلف احتمال آسيبمحيط

ت از كارگران به دليل ـمراقب). Black 2008(به دنبال دارد 
رشد اقتصادي ي عنوان پايهه ب ه انساني وـظ سرمايـحف

 مكان ،كارمحيط. سزايي برخوردار استه كشورها، از اهميت ب
 به بزرگسالانقدرتمندي براي دستيابي به شمار زيادي از 

 در .باشدهاي غربالگري و پيشگيري ميجهت اجراي برنامه
كارگران زن با سطح درآمد پايين و محدوديت كنترل بر منابع 

هاي فراموش شده مراقبت ،و دسترسي به خدمات بهداشتي
هاي مزمن بيماريي هزينه. گردديك مشكل خاص تلقي مي

 و ،هاي بهداشتي و درمانيمراقبتي در كارگران شامل هزينه
 ارتقايث شده تا مداخلات ، باعدنبال آن كاهش خط توليده ب

اكثر . اي در اين گروه برخوردار باشدسلامت از جايگاه ويژه
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 سرچشمههاي مزمن از رفتارهاي ناسالم بهداشتي بيماري
ها و شكل آموزش گيرد و محل كار محيط مناسبي برايمي

  .)Harris and Lhchiello 2009( دادن به رفتارهاست
هاي آموزش بهداشت و تغيير رفتار بر تاثير برنامه       

ريزي  رفتار برنامهينظريه .ها بسيار چشمگير استبيماري
 اجتماعي است كه چارچوب - شناختيينظريهشده يك 

بيني و درك رفتار بهداشتي و طراحي مفيدي براي پيش
 رفتار ينظريهدر آيزن . نمايدمناسب آموزشي فراهم مي

كند كه نگرش به رفتار، هنجارهاي ريزي شده بيان ميبرنامه
ذهني در مورد رفتار و كنترل رفتار درك شده سه سازه  

باشند و كنترل  به انجام رفتار ميقصداصلي تعيين كننده 
هاي انجام رفتار رفتار درك شده و قصد رفتاري، تعيين كننده

د كه در مورد برخي ـز محققين بر اين باورنبرخي ا. هستند
 بهتر از "بندورا"از رفتارها، استفاده از مفهوم خودكارآمدي 

متغير كنترل رفتار درك شده، امكان پيش بيني بروز رفتار را 
ي درك فرد از ـرل رفتار به معنـدرك كنت. نمايدفراهم مي

سازه درك . ار استـميزان سختي و يا آساني انجام رفت
مقايسه ار كنترل شده بطور مكرر با سازه خودكارآمدي ـرفت
اگرچه درك رفتار كنترل شده شامل فاكتورهاي . گرددمي

و فاكتورهاي ) ها و منابعزمان، فرصت: مانند( خارجي
 ولي ،است) ها و فشارهامهارت ها،توانايي: مانند( داخلي

درك رفتار كنترل شده را بعدها محققان پيشنهاد نمودند كه 
ودكارآمدي را در ـارجي و خـل فاكتورهاي خـتنها شام

لي در نظر گيرند زيرا كه توانايي ـاي داخـده فاكتورهـگيرنبر
 با سازه خودكارآمدي ينظريهي كنندگي ـو قدرت پيشگوي

افه ـد كه اضـاي عقيده دارندهـعذا ـل. دـد شـافزوده خواه
 ،دهـريزي شنامهار برـ رفتيهـنظريدي به ـودكارآمـ خنمودن

 .شدبامي ارـ و رفتدـقصبيني رتري در پيشـعامل موث
خودكارآمدي باور فرد در مورد توانايي انجام عملكرد مورد 

 ).Peterson and Berdew 2004( دباشنظر مي

 "رابندو" اجتماعي -ه در نظريه شناختيـودكارآمدي ريشـخ
ار را ـري از رفتـصويـو ت) Bastable 2003( دارد

دي ـارآمـودكـر آن خـرين عنصـه مهمتـد كـكنمي مـرسيـت
دي ـارآمـودكـخ).  Pajaras and Schunk 2000(تـاس
ر است ـار موثـر رفتـار و بـر تغيير رفتـار، بـاب رفتـر انتخـب

)Bandura 1997(،هاي  لذا نقش مهمي را در تدوين روش
 كندهاي آموزشي ايفا ميموثر در طراحي مداخلات و برنامه

)Kear 2000(.  
ريزي شده دل رفتار برنامهـ ميددي بر پايهـات متعـمطالع      

نيا هاتفه ـدر مطالع. داشتي انجام گرفته استـو رفتارهاي به
ي ريزدل رفتار برنامهـه مـايوزش بر پـراحي آمـطمثبت ر ـتاثي
  يـررسـورد بـان مـام ماموگرافي در زنـر انجـبده ـش
 ).Hatafnia and Niknami 2009( گرفته استرارـق

ن ـداري بييـنـبت و معـاط مثـارتبز ـري نيـات ديگـالعـمط
  اندان دادهـار نشـاي تغيير رفتـهدلـداشتي و مـاي بهـارهـرفت
)Adams et al. 2000; Callaghan 2005.(   

ران در ـرده و با اهميت كارگـنقش گستبه ا عنايت ب       
 ،ور توسعهـم محـدف انسان سالـه و ورـه اقتصادي كشـچرخ
ي هـچرخ د آنها درـران زن و نقش مولـه ويژه به كارگـو توج

وزشي در آنان ـلات آمـ كشور، مداخيدهـاقتصادي و نسل آين
ا ـذا تحقيق حاضر بـ ل.وردار استـي برخزايـسهاز اهميت ب

ذار بر رفتار غربالگري ـل تاثير گـخت عوامادف شنـه
ي ـان كارگر طراحـدر زنم ـي رحدهانهان پستان و ـسرط
وامل ـورد عـان در مـاي زنـهاهـديدگ ده است تاـگردي
وب يك ـارچـا در چـهانـري سرطـالگـار غربـذار رفتـگتاثير

كه از ورد ارزيابي قرار گيرد ـي مـاجتماع - دل روانيـم
يند آ اينكه فر با توجه به.باشد ميهاي مهم اين مطالعهويژگي
ها بسيار پيچيده است و ريشه در گيري نيازها در انسانشكل

لذا . بافت فرهنگي، اجتماعي و اقتصادي هر جامعه دارد
ي ـافراد قابليت كمات و عقايد ـارب، ادراكـبسياري از تج
اي وهـوارد به شيـد و ضروري است تا اين مـشدن را ندارن

، هاي تحقيق كيفيروش. ابي قرار گيرندـمناسب مورد ارزي
ارب انساني را ـها و تجدهـتوصيفي غني و دركي عميق از پدي

) Shariati and Dadghari 2007( سازندر ميـامكان پذي
ه روش مناسبي جهت اين ـلعه به هدف مطاـكه با توج
  . باشندپژوهش مي

  

  اركروش
 كيفي به روش بحث گروهي متمركز در ي اين مطالعه      
رفتار  انجام گرفته كه با هدف تبيين عوامل موثر بر 1388سال 
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در زنان كارگر ي رحم دهانهغربالگري سرطان پستان و 
ريزي شده  مدل تلفيقي رفتار برنامه"اساسسنين باروري بر
هاي مختلف زنان كارگر صورت  در گروه"و خودكارآمدي

  .پذيرفت
ان ـر از زنـ نف70ش ـاركت كنندگان در اين پژوهـ مش     

در كارخانجات ه شاغل ـ سال45 تا 20اروري ـكارگر سنين ب
د و به روش ـآباد پاكدشت بودنشهرك صنعتي عباس

از نظر رتبه كاري، ( هدفمند و با حداكثر تنوع گيريونهـنم
انتخاب )  و بيماري، سن، تاهل و سطح تحصيلاتسلامت

 .شده بودند كه درقالب ده گروه هفت نفره تقسيم گرديدند
دانشكده و دانـشگاه بـه       پس از اخذ مجوز از    پژوهشگر        

 شهرسـتان   مركـز بهداشـتي درمـاني     اي  بخش بهداشت حرفه  
پاكدشت شهرستان   اداره كار و امور اجتماعي       نيز وپاكدشت  

له مركز سلامت   ـتابعه از جم   و سپس به مراكز    معرفي گرديد 
رك صـنعتي   ـآباد و مديريت عامل شه    رك صنعتي عباس  ـشه

 ـ. آباد جهت انجام پژوهش ارجاع داده شـد       عباس س از آن  ـپ
ــنعتي    ــهرك ص ــلامت ش ــز س ــديريت مرك ــاري م ــا همك ، ب

زم جهت ورود پژوهـشگر بـه كارخانجـات         هاي لا هماهنگي
 هـا در اين راستا بـه جهـت انجـام مـصاحبه          . صورت گرفت 

هـا را تهيـه نمـود و        راهنمـاي سـوالات مـصاحبه      پژوهشگر
ي اعتبـار محتـوا    شـاخص راهنماي سوالات به جهت تعيين      

 مورد بررسي ده نفر از اساتيد صاحب نظـر     "والتس و باسل  "
 گرفـت و تغييـرات نهـايي لحـاظ          هاي كيفـي قـرار    پژوهش
، ســوالاتراهنمــاي نهــايي  جهــت بررســي ســپس. گرديــد
دو گـروه بـه روش بحـث     يي به شكل پايلوت در    هامصاحبه

پس از آن تغييـرات لازم در       . گروهي متمركز صورت گرفت   
ســپس بــراي انجــام . راهنمــاي مــصاحبه صــورت پــذيرفت

ت اقدام به   ن كارخانجا اها پژوهشگر با كمك مهندس    مصاحبه
انتخاب زنان كارگر متمايل به انجام مصاحبه و جلب توجـه           

هـا را  پژوهشگر پس از طي مراحل زيـر مـصاحبه       . آنان نمود 
  :آغاز نمود

  معرفي پژوهش -
  بيان اهداف پژوهش -
هـاي پـژوهش در زمينـه محرمانـه         اطمينان دادن به نمونـه     -

  گردد ه ميماندن كليه اطلاعاتي كه در جريان پژوهش مبادل

در اين  دريافت اجازه كتبي از زنان شركت كننده در پژوهش     -
ل در كارخانجـات    ـراستا سعي شد كـه از زنـان كـارگر شاغ ـ          

كـه داراي   ،  آبـاد و متمايـل بـه همكـاري        شهرك صنعتي عباس  
توانايي برقراري ارتباط موثر هستند، در جلسات بحث گروهي         

د ـي ش ـاز طرفي سع  . استفاده گردد فردي  ي  متمركز و مصاحبه  
هـاي بحـث گروهـي داراي       كه زنان شركت كننده در مصاحبه     

 ـ     ل،ـ تاه ،پراكندگي لازم از نظر سن     ه ـ ميزان تحـصيلات و رتب
ر در  ـي زنـان كارگ ـ   ـوط به تمام  ـ تا اطلاعات مرب   ،كاري باشند 

گيري هدفمند لذا از روش نمونه. سطوح مختلف منعكس گردد   
هـاي بحـث گروهـي متمركـز        نوع  براي مـصاحبه    با حداكثر ت  

اي ـها كه يافته  ـهها تا زمان اشباع داده     مصاحبه .استفاده گرديد 
جلـسات  . هاي موجود اضافه نگردد ادامه يافت    جديدي به داده  

ع در ـوزش كــارگران واقـــاتــاق مخــتص آمــ هــا درمــصاحبه
حبه بـا   هر مصا  .كار زنان كارگر انجام گرديد    كارخانجات محل 

بردار انجام شـد     و يادداشت ) پژوهشگر(راهگشامحقق  حضور  
كلامـي زنـان    هـا بـه رفتارهـاي غير      تا در ضمن انجام مصاحبه    

هاي چشمي توجه گـردد و  كارگر نظير تغييرات چهره و تماس     
از اعـداد بـه جـاي نـام شـركت         . ت گرديد ـها ثب تـدر يادداش 

 90 تـا  60بـين  لسه ـمدت زمان هر ج  . كنندگان استفاده گرديد  
يافتـه و   ها به صورت نيمه ساختار    هـمصاحب. ر بود ـ متغي هـدقيق

 ــ ــا استف ـــب ـــاده از چارچ  ـــوب تدوي ــراي انج ــده ب ام ـن ش
  . انجام پذيرفت) هاراهنماي مصاحبه(احبهـمص

         در اين تحقيق از روش تحليل محتوا به شيوه قراردادي 
اده ـها استفوري دادهآان با گردو با استفاده از مدل و همزم

كه پس بدين معني). Polite and Hungler 1999( گرديد
ات ـدر اولين فرصت اطلاعها از پايان هر جلسه از مصاحبه

هاي ده شد و با نوشتهـط پژوهشگر شنيـده توسـضبط ش
مطالب يكي شده و و د ـردار مقايسه گرديـت بـيادداش

ده شد تا درك ـار خوانـبن چندينـ متسـسپ. دـيلاح گردـاص
رين ـتوچكـد و به كـمدست آـي از آن بـق و صحيحـعمي
دها در درون ـك. دـشكسته ش )دـك(داريـدهاي معنـواح
درون . جاگذاري شدند )اي فرعيـهتم(يـاي فرعـههـماي
لي كه در اين ـهاي اصهاي فرعي در قالب درون مايهمايه

 "ريزي شده و خودكارآمديار برنامهـ رفت مدل تلفيقي" مطالعه
  . قرار گرفت،است
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  تــه دقـول بـصـت حـهـه جـش بـژوهـن پـ       در اي
 ان،ـمينـليت اطـار، قابـابليت اعتبـ ق،اـهام دادهـكـو استح

  دـت شـايـال رعـليت انتقـابـق و قـديـابليت تصـق
)Polite and Hungler 1999 .(ان از اعتبار ـي اطمينبرا

ا در ـهع آوري دادهـي جهت جمـق زمان كافـها، محقهـيافت
ها، درگيري رر در دادهـت و برگشت مكـنظر گرفت و با رف

همچنين از حداكثر . ودـظ نمـي مدت خود را حفـطولان
و   سني، تاهل، سلامتي و بيماري، تحصيلات(تنوع نمونه 
به . ها تضمين گرددداده اعتباراستفاده شد تا ) رتبه كاري

جهت تاييد بيشتر اعتبار محتواي مستخرجه، تعدادي از 
ودت داده ـبندي شده به مشاركت كنندگان عهاي كدمصاحبه

محقق ها شركت كننده در مصاحبهشد تا بازنگري اعضاء 
اران و اعضاي ـقابليت اطمينان از طريق بازنگري همك. گردد
د ـبدين ترتيب كه بع. ي قرار گرفتـمورد بررستحقيق گروه 

 كه در ي همكارپژوهشگراناز نوشتن متن از روي نوار 
وش ـوار گـاند به نا سهيم نبودهـهآوري دادهله جمعـمرح

اند و تغييرات لازم ه شده مقايسه نمودهـا متن نوشتـداده و ب
ق سعي به منظور تضمين قابليت تصديق محق. اعمال گرديد

هاي خود را تا حد امكان در روند نمود كه پيش فرض
  .ها و تجزيه و تحليل دخالت ندهندآوري دادهجمع

  

  نتايج
وط ـر مربـ نفر از زنان كارگ70ه بر روي ـاين مطالع       

ام ـآباد انجتي عباسـع در شهرك صنعـانه واقـه ده كارخـب
ها و جاگذاري آنها ج كدها و تماستخرا). 1جدول ( گرديد

رفتار غربالگري سرطان پستان و در اين مطالعه نشان داد كه 
در زنان كارگر تحت تاثير عوامل مختلفي است ي رحم دهانه

نگرش، هنجارذهني، كنترل ( پنج محوراصليقالب كه در 
مورد بررسي ) موانع درك شده، خودكارآمدي، قصدرفتاري

  ).2 جدول ( قرار گرفت
اي پستان و ـهگري سرطانه غربالـنگرش ب: ور اولـمح
ها  زنان كارگر سرطانبيشترداد كه  تايج نشانن: انه رحمـده
          زن متاهل جواني. مختص سنين بالا گزارش نمودندرا 
هاي سن پايين دچار سرطان پستان زن به نظر من ":گفتمي
بيش از نيمي از . "نميشن و مشكلي ندارندي رحم دهانهو 

زنان رعايت بهداشت و نوع تغذيه را عامل موثر در ايجاد 
- ميزن متاهلي. قلمداد نمودندي رحم دهانهن و سرطان پستا

 بهداشت فردي هم موثره مثلا رعايت بهداشت در ":گفت
همه چيز از يه زخم همبستري با همسر بايد باشه چون 

زن ديگري . "كوچيك شروع ميشه و بعد تبديل به تومور ميشه
هاي زنان به ها سرطان به خاطر تغذيه بد خانم":كردبيان مي

ايم و غذاهامون فود خور شدهسنين پايين رسيده چون ما فست
  . "هامون هم بيشتر شده، سرطانفرق كرده
ر در ـل موثـامـري را عـر غربالگـارگـان كـي از زنـ      اقليت

. قلمداد نمودندي رحم دهانههاي پستان و پيشگيري سرطان
 سرطان سينه همون ":گفت ميزن كارگر با تحصيلات ديپلم

هايي هستند كه داخل سينه متورم ميشه و بايد خود غده
شخص با لمس كردن اگه احساس كرد به پزشك مراجعه كنه 

 در ":كردديگري اظهار مي. "ي بشه و پيشگيري بشهتا بررس
هاي معاينه مهمه كه بايد چك آپي رحم دهانهمورد سرطان 

ست درمان بشه و مرتب انجام بشه تا اگه زخمي يا مشكلي ه
 بيان )سركارگر( زن كارگر با رتبه كاري بالاتر. "پيشگيري بشه

رو سر وقت ي رحم دهانه بايد معاينات پستان و ":كردمي
انجام بدهند تا اگه قراره اتفاقي بيفته پيشگيري بشه و مشكلي 

  . "پيش نياد
 زنان كارگر به تاثير نظر بيشتر: هنجار ذهني: محور دوم

 همسر در تشويق يا ممانعت از انجام خانواده خصوصاً
ان هنجار ذهني اشاره ها در زنان به عنوهاي سرطانغربالگري

ها يـبعض ":گفت ميرـ در مورد نظر شوهيلـ زن متاه.داشتند
ن ـگكنه ميك آپ ميـودش رو چـهستند كه وقتي خانم خ

كني و اجازه ات نيست چرا الكي هي هزينه ميتو كه هيچي
  زن."خوام چكاردهند كه انجام بده خب زن هم ميگه مينمي

خانواده خيلي تاثير داره كه حمايت كنه  ":كردديگري اظهار مي
و تشويق كنه كه بريم معاينات رو انجام بديم چون بالاخره 

 ":گفتديگري مي. "قسمتي از هزينه رو خانواده بايد بده
بات شوهر من اگه زياد برم دكتر ميگه مريضي رو از خونه با

گه  من ا":داد ادامه ميزن مجردي. "آوردي و اعتراض ميكنه
دم و برام نظر كسي بهم بگه كاري رو بكن حتما انجام مي

ديگران خيلي مهمه و خانواده هم تاثير مستقيم داره كه ما رو 
  . "تشويق كنه
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       بيش از نيمي از زنان كارگر به تاثير وجود موارد مشابه 
در دوستان و فاميل به عنوان ي رحم دهانهسرطان پستان و 

 زن مجردي. هني موثر در غربالگري اشاره داشتندهنجار ذ
ه بيشتر ـه سرطان توي خانواده باشـ اگه سابق":كردبيان مي

ه برو گن كها هم بيشتر ميكنند و خود خانوادهپيگيري مي
 ":كرد اظهار ميزن متاهل ديگري. "پيگيري و رسيدگي كن

دم و من از وقتي كه مادر شوهرم سرطان پستان گرفت، ترسي
 من وقتي بدونم كه ":گفتزني مي. "كنممدام پيگيري مي

ي دهانهكسي از دوستان يا فاميل به خاطر سرطان پستان يا 
 كنم و بيشترمشكل پيدا كرده بيشتر به خودم توجه ميرحم 

  . "كنمبراي معاينات مراجعه مي
ن نسبت به       اقليتي از زنان كارگر به توجه بيشتر به درما

پيشگيري در جامعه و خانواده به عنوان هنجار ذهني موثر در 
. اشاره نمودندي رحم دهانهرفتار غربالگري سرطان پستان و 
 توجه به درمان ":گفت ميزن كارگري با تحصيلات ديپلم

بيشتره حتي توي جامعه هم بيشتر درمان تبليغ ميشه تا 
كنند كه وقتي سالم هستيم ك نميها درپيشگيري و خانواده

  . "بريم معاينه بشيم
اهميت اختصاص دادن        يك نفر از زنان كارگر به تاثير

هاي زنان اشاره يك روز به عنوان روز غربالگري سرطان
 بايد يه روز جهاني بگذارن تا اونوقت ":گفتنمود و مي

  . "همه اون روز تست انجام بدهند
ر به ـان كارگـ زنرـبيشت:  رفتار درك شدهكنترل: ومـمحور س 

ه نداشتن آگاهي، خستگي، افسردگي و ـموانع فردي از جمل
ه و بيمار رس از معاينـالت از معاينات، تـحوصلگي، خجبي
 ":گفت ميواد سيكلـزن كارگري با س. اره داشتندـودن اشـب
الايي ـح سواد بـون سطـم چيهاي كارگر آگاهي ندارا زنـم

ون ـدن تلويزيون رو هم نداريم چـنداريم و فرصت دي
كار رـتي هستند كه ما سـهاي آموزشي ساعبيشتر برنامه

دهند اينه توي محيط كاري هم كه آموزشي به ما نمي. هستيم
ي ردـ مج زن."م نداريمـه اطلاعي نداريم و پيگيري هـك

ز ـاي بجهـه چيز ديگـه بذاره كيـخستگي نم":گفتمي
   افسردگي و":كردزني اظهار مي. "كر كنمـراحت فـاست
حوصلگي هم خيلي تاثير داره چون كسي كه افسرده بي

. "دهيـتوجه ميشه و اهميت نمودش بيـهست به سلامت خ

 خجالت كشيدن از معاينات يه ":كرد بيان ميل جوانيـزن متاه
س ـه يه حـها هميشترها و زنمانع مهمه چون توي دخ

-ه ميـديگري ادام. "ذاره مراجعه كنندخجالتي هست كه نمي

-چون يه ترسي هم هست يعني اسمش كه مياد همه مي ":داد

 گم مثلاًترسم ميمن خودم اسم سرطان كه مياد مي .ترسن
  ."شايد سرطان شد پس بهتره نرم و متوجه نشم

ن كارگر به مشغله كاري زياد و          بيش از نيمي از زنا
فرصت كم و دسترسي زماني محدود به مراكز و محدوديت 

  متاهليزن. ها به عنوان مانع زماني مهم اشاره داشتندمرخصي
 ماها اونقدر درگير كار توي محيط كارخونه و خونه ":گفتمي

. "مونه كه بريم به خودمون برسيمهستيم كه ديگه فرصتي نمي
 7 يا 6تا ساعت ح  ما شش روز هفته از صب":گفتديگري مي

شب سر كار هستيم و موقع تعطيلي ما با تعطيلي مراكز مواجه 
زني اظهار . "هستيم و تنها بعضي از مراكز خصوصي باز هستند

 گرفتن مرخصي هم يكي از مشكلات ماست چون ":كردمي
 يك بار براي انجام معاينه و بار ديگه براي گرفتن جواب
آزمايشات بايد بريم خب ما مرخصي محدودي داريم كه توي 

  . "رسيمتر مياون زمان به كارهاي واجب
هاي بالاي مراجعه و         نيمي از زنان كارگر به هزينه
هاي غربالگري به عنوان ويزيت پزشك و هزينه انجام تست

از هاي كارگر  زن":گفتزني مي .مانع مالي موثر اشاره داشتند
 به مراكز خصوصي برن چون توننكه نمينظر اقتصادي 

هم آزمايشات و هم  اش زياده يعني هم ويزيت پزشك وهزينه
 200كرايه رفت و آمد كه همش براي يه زن كارگر كه فقط 

   ."گيره خيلي سختههزار تومان در ماه حقوق مي
ز ـن مراكرس بودـدادي از زنان كارگر به دور از دستـ        تع

كيفيت در بخش دولتي ه خدمات بيـي، ارائـدولتي و خصوص
و عدم حفظ حريم خصوصي و شان افراد در معاينات به 
 .عنوان موانع مكاني موثر در عدم مراجعه زنان اشاره داشتند

ما اينجا امكانات نداريم بايد بريم به مراكز : گفتزني مي
افت زياده و دولتي يا خصوصي كه توي شهر هستند و مس

 اظهار زن كارگر جواني با تحصيلات ديپلم. "ه رفتـنميش
تر هستند اما به ها نزديك مراكز دولتي و درمانگاه":كردمي

ها كامل دن بستگي داره گاهي وقتخدمات و وسايلي كه مي
نيست و مجبوريم بريم مراكز خصوصي كه كيفيت بهتري 
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در مراجعات بعدي تاثير  ديد فرد هم ":گفتزني مي. "دارن
داره مثلا اگه يه جايي بريم و احساس كنيم كه خوب به 

گذارن خب ديگه مايل نيستيم حريم خصوصي ما احترام نمي
  . "كه بريم

       اقليتي از زنان كارگر به اطلاع رساني محدود مختص 
هاي زنان به عنوان زنان كارگر و اولويت ندادن به سرطان

زني . اره داشتندـها اشثر بر انجام غربالگريمانع محيطي مو
طور كه بايد ما اون. اني خيلي مهمهـاطلاع رس ":كردبيان مي

لاع نداريم ما اكثر ساعات روز توي يه محيط ـو شايد اط
ر مجردي با ـ زن كارگ."بسته و جدا از هر چيزي هستيم

يزيون  مشكل اينه راديو و تلو":دادادامه ميتحصيلات ديپلم 
كار رـد ولي اون كارگري كه مياد سـزننمي ها روخيلي حرف

هاي كارگر وجود راي زنتونه ببينه پس آموزشي بنمي
خيلي مسايل هم اولويت  ":گفت ميزن سركارگري. "نداره

اش نفلوآنزاي نوع آ شايع شده و همهآبيشتري داره مثلا الان 
چطوري پيشگيري توي محيط كار به ما آموزش ميدن كه 

ها اصلا اهميتي نميدن كه كنيم اما در مورد غربالگري سرطان
   ."شن يعني اولويت قائل نميآموزش داده بشه

سازي اهـان كارگر آگـ زنبيشتر :ودكارآمديـخ: محور چهارم
زايش ـامل افـوان عـا و كارفرما را به عنـهانوادهـان و خـزن

زنان كارگر ) دنـخودكارآمد ش(ريزي هـرنامدي و بـتوانمن
قلمداد ي رحم دهانهدر انجام غربالگري سرطان پستان و 

 خب ":كردبيان مي   متاهل با تحصيلات سيكلزني. نمودند
اگه آگاه بشيم و از خطرات مطلع بشيم و برامون شفاف بشه 

. "راجعه كنيمكنيم كه مريزي مي در سال يه روز برنامهحتماً
ها هم آگاه بشن تا  بايد خانواده":گفتي ميزن مجرد جوان

ريزي كنيم و مانع ما ما بيشتر بتونيم وقت بذاريم و برنامه
خونه هم ولان كارئاگه كارفرما و مس ":گفتزني مي. "نشوند

اطلاع رساني بشن خوبه چون موقع مرخصي گرفتن توانايي 
يم به راحتي براي انجام معاينات تونما بيشتر ميشه و مي

  ."مرخصي بگيريم يا ممكنه تسهيلاتي براي ما فراهم بكنند
دام ـان كارگر هيچكـ زنبيشتر :قصد رفتاري: مـور پنجـمح

ودآزمايي، ـه خـاي پستان از جملـهربالگريـواع غـاز ان
طان ه باليني و ماموگرافي و نيز تست غربالگري سرـمعاين

 امـرا انجام نداده بودند و قصد انج) اسميرپاپ( دهانه رحم

  ما اصلاً":ه ماه آينده نداشتند و بيان داشتند كهـآن را در س
كنيم كه در ها نداريم و بلد نيستيم و فكر نمياطلاعي از تست

طي چند ماه آينده اين كار را انجام بدهيم چون مشكلات 
  . "زيادي داريم

ان پستان و ـاي غربالگري سرطـهارگر روشـز زنان كي اـاقليت
ه براي ـد كـد داشتنـد و قصـدادنيـام مـرا انجم ـي رحانهـده

  . هاي آينده مراجعه نمايندمعاينات مجدد در طي ماه
  

  بحث
ن مطالعه براي اولين بار در كشور به بررسي عوامل ـاي     

در ي رحم دهانهري سرطان پستان وتاثير گذار بر رفتار غربالگ
 اجتماعي - زنان كارگر به روش كيفي در چارچوب مدل رواني

  . پردازدمي
 زنان كارگر آگاهي بيشترنشان داد كه مطالعه حاضر  نتايج      
ي دهانههاي پستان و  بسيار پاييني در رابطه با سرطان نگرشو

در مطالعات . ها داشتندهاي غربالگري سرطانو روشرحم 
هاي غربالگري مشابهي نيز اطلاعات زنان در مورد روش

 در محدوده متوسط گزارش گرديدپاپ اسمير سرطان پستان و 
)Jalavandi and Khodadoostan 2006; 

Khaleghnejad Tabari and Khaleghnejad 
(Tabari 2008.  

ها انـسرطش حاضر ـ در پژوهرـان كارگـزنده ـعقي به        
در مطالعه مشابهي كه به بررسي .  استمختص زنان مسن

ان ـ ساله در رابطه با سرط21-65 زن سنگاپوري 640نگرش
 زنان خود را مستعد  درصد9/58پرداخته بود م ـي رحدهانه

 در). Seow and Wong 1995( دانستندان نميـرطس
ن ـان در سنين پائيـان داده شد كه زنـه ديگري نشـمطالع

ود را كمتر در معرض خطر ابتلا به سرطان رحم دانسته و ـخ
تر گزارش ـاسمير در آنها كماحتمال مبادرت به انجام پاپ

. )Alam and Mohammad Alizadeh 2007( گرديد
ه به پائين بودن سطح آگاهي زنان كارگر لزوم ـلذا با توج

ي جهت افزايش آگاهي ـراحي مداخلات آموزشـوزش و طـآم
اي نشان داده هـچنانكه در مطالع. باشدو نگرش ضروري مي

ر مستقيمي در ايجاد يواند تاثـتمي وزشيـله آمـشد كه مداخ
وگرافي ـام مامـه انجرد بـه اقدام فـ در نتيجرش مثبت وـنگ

  زـو ني) Hatafnia and Niknami 2009( دـه باشـداشت

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

js
ph

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

3-
26

 ]
 

                             7 / 15

https://sjsph.tums.ac.ir/article-1-43-en.html


 زهره كشاورز و همكاران /      

 

30

وزش فوايد ـان داده شد كه آمـه مشابه ديگري نشـدر مطالع
تواند باعث افزايش آگاهي و نگرش در افراد ر ميـاسميپاپ
  ). Yakhforooshha and Salahi 2007( گردد
خانواده    كارگر بيان نمودند كهدر مطالعه حاضر زنان        

 ان را مدـر سالم زنـ و ظاهاريـو همسر فقدان علائم بيم
نمايند ها را بيهوده تصور مينظر قرار داده و انجام غربالگري

ترين هنجار ذهني زنان و اهميت و ترجيح نظر آنها مهم
زناني ه ـان داد كـج نشـدر پژوهشي ديگر نتاي .كارگر است
كنند اطلاعات كمتر و دگي ميـانواده همسر زنـكه با خ
 اسمير داشتندات بسيار كمتري در مورد انجام پاپـمراجع

)Holakouee Naeeni and Chinchian 2004.(ان ـ زن
ان ـه بيماري و سرطـر وجود سابقـر در پژوهش حاضـكارگ

م در اري مهـجـواده را هنـدر خاني رحم هـدهانپستان و 
نتايج مطالعات . ي دانستندم غربالگره انجاـان بـترغيب زن
لي سرطان پستان با انجام ـكه سابقه فاميان داد ـنش ديگر نيز

داري داشت و  ارتباط معناام ماموگرافيـ و انجخودآزمايي
ري در ـزنان با سابقه فاميلي كانسر پستان عملكرد بهت

 باشدو مي كه با پژوهش حاضر همسغربالگري داشتند
)Rutlege and Barsevick 2001; Farshbaf 

Khalili and Shahnazi 2009.(  بدين ترتيب به نظر
يان مهم در زنان از جمله رسد كه نقش مهم نظر اطرافمي

موضوع  همسر در تشويق زنان به انجام غربالگري خانواده و
مهمي است كه بايستي در طراحي مداخلات آموزشي جهت 

   .ش مثبت در اطرافيان مدنظر قرار گيردتغيير نگر
 بر اين         نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه زنان كارگر

تر از توجه به  توجه به درمان در جامعه غالبباورند كه
ها به هاي آموزشي در رسانهپيشگيري است و نيز اكثر برنامه

هاي درماني اختصاص دارند كه به نوبه خود به دليل روش
 درك و ها و عدم ايجاد انجام غربالگريشن نبودن فوايدرو

ها باور بهداشتي قوي در جامعه نسبت به مخاطرات سرطان
در نتيجه  .و فوايد پيشگيري چنين نتايجي حاصل خواهد شد

هاي ارتباط جمعي در نظر داشتن اطلاع رساني توسط رسانه
ثبتي از توان درك مبا تاكيد بر پيشگيري بهتر از درمان مي

هاي غربالگري نسبت به درمان و مقرون به صرفه بودن هزينه
 در جامعه ها و تشخيص زودرس سرطانفوايد پيشگيري

نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه يك نفر از زنان  .ايجاد نمود
روز انجام "كارگر اختصاص يك روز خاص در جامعه به

 تا در سايه  اشاره كرد"غربالگري سرطان پستان و دهانه رحم
آن بتوان يك روز توجه جامعه را به اهميت انجام غربالگري 

  .جلب كرد
: موانع فردي شامل  نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه    

حوصلگي از جمله كنترل رفتار درك  و بيخستگي، افسردگي
زنان . ذكر گرديدي رحم دهانهانجام غربالگري پستان و شده 

كنند كه ور متوسط هشت ساعت در روز كار ميكارگر بط
خستگي ناشي از كار روزانه مانع مهمي جهت انجام رفتارهاي 

، عدم همچنين اجبار به كار روزانه. بهداشتي در آنان است
كار و خانه عاملي تداخل مشكلات محيط رضايت شغلي و

حوصلگي و به تبع آن عدم توجه به براي افسردگي و بي
  .گرددد در زنان كارگر محسوب ميسلامت خو

الت كشيدن از ـ نشان داد كه خج نتايجه حاضرـمطالعدر       
، ترس از معاينات و ي رحمدهانهام معاينات پستان و ـانج

ام ـع مهمي در زنان كارگر جهت انجـترس از بيمار بودن موان
ري نشان ه ديگـدر مطالع. آيندا به حساب ميـهغربالگري

شد كه اضطراب در زنان جوان و افسردگي در زنان مسن داده
مراجعه كننده به مراكز ماموگرافي عامل مهمي در عدم انجام 

 گرديد توسط زنان گزارش غربالگري و پيگيري نتايج
)Montazeri and jafari 2005( .ه ـه مشابعدر مطال

م معاينه به عنوان اك بودن و ترس از درد هنگاـري دردنـديگ
ان ـري پستـاي غربالگـهمانعي مهم در شركت زنان در برنامه

  است
)Bosti et al. 1994; Cockburn et al. 1997( .

دم ـمهمترين علت عان داد كه ـات مشابه ديگري نشـمطالع
) اسميرپاپ( مـه رحـان به انجام غربالگري دهانـه زنـمراجع

ت و ترس و اضطراب از معاينات و ترس احساس شرم، خجال
 از مشخص شدن بيماري لاعلاج گزارش گرديد

)Holakouee Naeeni and Chinchian 2004; 

Baghiani Moghadam 2002; Idestron 2002  .( كه
  .با نتايج مطالعه حاضر مطابقت دارند

م و ـت كـفرصود كه ـي از آن بـنتايج حاكه ـعمطالدر      
ان كارگر ـه زنـدم مراجعـان از موانع عـكاري زن يهـلمشغ
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در . استم ـي رحهـدهانگري پستان و ـربالـجهت انجام غ
ام ـگير بودن انجانـه زمـشد كان دادهـاي نشهـمطالع

وده ـغربالگري سرطان پستان از جمله موانع مراجعات زنان ب
  است

)Baghiani Moghadam 2002 .(ه ـمشابه ـطالعدر م
دم ـل عـي از علـرصت كافـت و فـداشتن وقـز نـديگري ني

زارش ـير گـام پاپ اسمـت انجـل جهـان شاغـه زنـمراجع
 دـباشيـو مـاضر همسـش حـج پژوهـياا نتـه بـك دـش
)HolakoueeNaeeni and Chinchian 2004 .(ذا ـل

ان خود را در ـزمه اكثر ـان كارگر روزانـبا توجه به اينكه زن
اشند و دسترسي زماني محدودي به مراكز ـبمي كارمحل

ها دارند با ايجاد تسهيلاتي براي انجام جهت انجام غربالگري
وزشي ـ مانند طراحي مداخله آمها در محيط كارغربالگري

گيري ام نمونهـاهي و نيز ايجاد شرايط انجـجهت افزايش آگ
 و يا ان كارگرـل كار زنـت پستان در محاسمير يا معايناپاپ

هاي توان مشاركت زنان در برنامه مي،هاتسهيل مرخصي
  .غربالگري را افزايش داد

اد ـه زيـان داد كه هزينـش حاضر نشـ نتايج پژوه    
ه زنان ـات از جمله علل عدم مراجعـمعاينات و آزمايش

ه بودن ي پرهزينـ مشابهاتـمطالعدر . ر استـكارگ
ه ـدم مراجعـمي در عـع مهـماناپ اسمير ـي و پـوگرافـمام
 Abedian Kasghary and( ان ذكر گرديدـزن

Shahosseini 2006; Cary and Taylor 2003; 
Holroye and Twinn 2001; Ni-Riain and Stewart 

ودن مراكز ـرس بـر دور از دستـه حاضـمطالعدر  ).;2001
و عدم  ه خدمات با كيفيت پائينـارائ، ريـم غربالگاـانج

 از را زـراكـ در مرادـاحترام به حريم خصوصي و شان اف
-انـگري سرطام غربالـان جهت انجـه زنـدم مراجعـل عـعل
  .ذكر گرديدي رحم هـدهاناي پستان و ـه

 نـا در اختيار گذاشتـه بـد كـاي نشان داده شهـدر مطالع
  لفـاط مختـار در نقـصورت سيامكانات رايگان به

  ان درـزايش مشاركت زنـب افـوان سبـته ميـجامع
  دـان گرديـتان پسـري سرطـالگـربـام غـجـ ان
)Kelikowske et al. 2003.( ايهـمطالع رانـدر اي  

  زـراكـده در مـه شـات ارائـدمـيت خـورد كيفـدر م
 Holakouee( دـت نشـا يافـهربالگريام غـجهت انج

Naeeni and Chinchian 2004 (اي در هـا در مطالعـام
ر دمات دـه خـيد كه كيفيت اراـي نشان داده شـريقاي جنوبـآف
 Moodley and( وثر استـراد مـاد نگرش در افـايج

Kawongo 2006.( ي هـيه به اراـلاوه بر توجـاين عرـبناب
وصي و احترام به شان و ـظ حريم خصـحف ،خدمات با كيفيت
 در بايدبسيار مهمي است كه ي لها مس،كنندگانمنزلت مراجعه

ي دهانههاي پستان و  سرطانتمامي مراكز انجام غربالگري
دهندگان خدمات رعايت مد نظر قرار گيرد و توسط ارائهرحم 

  .گردد تا نگرش مثبتي در ذهن زنان مراجعه كننده ايجاد كند
اني ـرسدم اطلاعـان داد كه عـش حاضر نشـ  نتايج پژوه      

 و رايط آنهار و منطبق با شـان كارگـص زنـمناسب مخت
هاي زنان در انـ غربالگري سرطيهـلااولويت ندادن به مس
 در مورد زنان كارگر از ديگر موانع سطح جامعه خصوصاً

ها ريـان جهت انجام غربالگـدم مراجعه زنـمحيطي ع
ه ذكر گرديد كه با اولويت ـ در مطالعات مشاب.محسوب گرديد

فاده از ان و با استـدادن به فوايد غربالگري در تشخيص سرط
توان اي است ميادهـرج و سـجزوات آموزشي كه روش كم خ
 انـان پستـ سرطهاي غربالگريزنان را به شركت در برنامه

ي را در جامعه براي ـاني عمومـرسلاعـترغيب نمود و اط
ر ـا موثـهريگام غربالـاركت در انجـش ميزان مشـافزاي

 Abedian Kasghary and Shahosseini( دانست

2004; Moodley and Kawongo 2006.( در 
اني نقش ـرسلاعـاي در ايرلند مشخص شد كه اطهـالعـمط

  ق مشاركت درـه و براي تشويـراد داشتـاركت افـمهمي در مش
 بايستيم ـي رحهـدهانان ـري سرطـاي غربالگـهبرنامه

ادي گذارده ـو بني هـسازي اوليآگاهه ـر پايـباني ـرسلاعـاط
طراحي لذا  .)Holroye and Twinn 2001( شود

 از زنان كارگر در محل كار مداخلات آموزشي مختص شرايط
جهت بالا  ، پمفلت وطريق آموزش چهره به چهره، پوستر

  .ضروري استبردن سطح آگاهي 
ان ـاه سازي زنـا آگ  نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه ب   

رما به جهت اولويت دادن به ـها و كارفانوادهـكارگر و خ
، اـهل امكانات و مرخصيـان كارگر و تسهيـمسئله سلامت زن

 ارگر جهتـان كـتوانمندي زن( ودكارآمدي زنان كارگرـخ
گري ـام غربالـجهت انج) دن بر موانعـريزي و فائق آمرنامهـب
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. د يافتـزايش خواهـافي رحم هـدهانسرطان پستان و 
ودكارآمدي و انجام رفتار ـورد خـي در مـه مشابهـمطالع

در يافت نشد اما ي رحم دهانهان و ـربالگري پستـغ
رساني از فوايد سازي و اطلاعآگاه دد بسياريـمطالعات متع

ي انهـدهو هاي پستان انـانجام غربالگري و مخاطرات سرط
اد امكانات و دسترسي بهتر افراد به خدمات از ـ، ايجرحم

ش جمله عوامل بسيار موثر در افزايش مشاركت افراد گزار
 Abedian Kasghary and Shahosseini( .دگردي

2006; Alam and Mohammadalizadeh 2007; 
Baghiani Moghadam 2002; Farshbaf Khalili 
and Shahnazi 2009; Hatafnia and Niknami 

2009; Yakhforooshha and Salahi 2007.(  
لذا با توجه به اينكه خودكارآمدي باور دروني فرد در       

، و با توجه به نظرات زنان مورد توانايي انجام رفتار است
رغم باور زنان به انجام رفتار اينكه عليكارگر مبني بر

غربالگري علل بيروني از جمله خانواده و كارفرما از موانع 
گردد با  لذا پيشنهاد مي،ريزي هستنداصلي جهت برنامه

ها و كارفرما جهت فراهم نمودن دسترسي آموزش خانواده
بهتر جهت زنان و درك شرايط آنان به توانمندي بيشتر زنان 

 .آنان كمك شود) خودكارآمدي(يزي رجهت برنامه
ال هيچ ـان كارگر تا به حـ زنبيشتران داد كه ـنتايج نش       

له ـاي غربالگري سرطان پستان از جمـهيك از روش
خودآزمايي، معاينه باليني و ماموگرافي را انجام نداده بودند و 

رش در مطالعات مشابهي نيز گزا. قصد انجام آن را نداشتند
نان و مشاركت آنان در غربالگري گرديد كه عملكرد ز

نامناسب و بسيار ضعيف ي رحم دهانههاي پستان و سرطان

  ;Aliyari and Zamani nejad 2006(گزارش گرديد

Farshbaf Khalili and Shahnazi 2009.(  

  

  گيرينتيجه
ان ـان در زنـرطـربالگري سـغار ـه رفتـه به اينكـبا توج       
آباد اسـانجات شهرك صنعتي عبـل در كارخـ شاغكارگر
دارد از جمله  ل متعددي قرارـ تحت تاثير عوامدشتـپاك
اي فردي و موانع موجود ـ، هنجارهوه نگرش به غربالگريـنح

ريزي براي هـدي زنان كارگر در برنامـودكارآمـدم خـو ع
 ايجاد ،ي رحمهـدهانهاي پستان و انـربالگري سرطـانجام غ

جهت رفع موانع موجود و  ط كارـتسهيلات لازم در محي
اساس شرايط كاري ها و مداخلات آموزشي برطراحي آموزش

زنان كارگر . اين قشر زحمتكش در جامعه ضروري است
نمايند، لذا با اكثريت زمان خود را در محل كار سپري مي

ي ـگاهي و ايجاد نگرش مثبت و ايجاد دسترسآسطح افزايش 
 سطح ارتقايتوان قدم بزرگي براي بهتر در محيط كار مي

 سطح سلامت جامعه ايـارتقسلامت زنان كارگر و بدنبال آن 
  . و توسعه انساني و اقتصادي  برداشت

  

  تشكر و قدرداني 
اري ـرا ي ول پژوهش ماـدر طه ـان كارگر كـي زنـ      از تمام

اي نماييم و اميدواريم كه اين پژوهش زمينهنمودند قدرداني مي
جهت توجه بيشتر به زنان كارگر كه قشر زحمتكش و بزرگي 

  . را فراهم نمايد،از كشور عزيزمان ايران هستند

  

  

  ويژگيهاي زنان كارگر شركت كننده در مطالعه -1جدول 

   فرديمشخصات  مقطع تحصيلي  هاي سنيگروه

  ليسانس  ديپلم  سيكل  پنجم ابتدايي  بيسواد  45-33  32-20

  34  36  10  11  15  25  9  
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  دسته بندي درون مايه هاي اصلي و فرعي -2جدول 

  درون مايه فرعي  درون مايه اصلي  شماره

  ها مختص زنان مسن استسرطان

  ها در زنانرعايت بهداشت فردي و نوع تغذيه عوامل ايجاد سرطان

  هاي پستان و دهانه رحمنگرش به غربالگري سرطان  1

  هاي زنانانجام غربالگري عامل موثر در پيشگيري از سرطان

   همسر  تاثير قوي نظرمثبت و منفي خانواده خصوصاً

  وجود موارد مشابه سرطان در خانوادهتاثير 

  توجه به درمان و عدم توجه به پيشگيري در جامعه

  هاي پستان و دهانه رحمهنجار ذهني در غربالگري سرطان  2

  ها در زنانهاي سرطانتاثير اختصاص يك روز خاص به غربالگري

  نداشتن آگاهي

  خستگي

  حوصلگي و افسردگيبي

  خجالت از معاينات

 موانع

  فردي

   از معايناتترس

  مشغله كاري زياد

  هامحدوديت مرخصي

 موانع

  زماني

  هامحدوديت زماني دسترسي به مراكز انجام غربالگري

موانع   هزينه زياد مراجعه به بخش خصوصي

  هزينه آزمايشات تشخيصي  مالي

  دور از دسترس بودن مكان مراكز انجام غربالگري

  كيفيت در بخش دولتيائه خدمات بيار

 موانع

  مكاني

  عدم توجه به شان و احترام و حريم خصوصي افراد

  اطلاع رساني محدود در سطح جامعه مختص زنان كارگر 

  كنترل موانع درك شده   3

موانع 

  اولويت نداشتن مسئله غربالگري سرطان هاي زنان در جامعه  محيطي

 سازي زنان كارگر از مخاطراتارآمد شدن زنان كارگر با آگاهخودك

  هاسرطان

  هاسازي خانوادهخودكارآمد شدن زنان كارگر با آگاه

  خودكارآمدي در غربالگري سرطان پستان و دهانه رحم  4

سازي كارفرما و تسهيل امكانات و خودكارآمد شدن زنان كارگر با آگاه

  هامرخصي

عدم قصد انجام غربالگري سرطان پستان درطي سه ماه آينده در زنان 

  كارگر

  قصد رفتاري در غربالگري سرطان پستان و دهانه رحم  5

درطي سه ماه آينده در ي رحم دهانهعدم قصد انجام غربالگري سرطان 

  زنان كارگر
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ABSTRACT 
 
Background and Aim: Breast and cervical cancer screening is considered a health promotion behavior, 
influenced by complex factors. The theory of planned behavior provides a useful framework for 
predicting and understanding the health behavior and designing appropriate educational interventions. 
Integrating this theory with self-efficacy will increase its predictive value. The objective of this 
qualitative research project was to understand the factors influencing the behavior of breast and 
cervical cancer screening of female-workers as a base for future educational planning.  
Materials and Methods: Seventy 20-45 year-old women working in industrial plants in Abbasabad, 
Pakdasht, selected by purposeful sampling with maximum diversity participated, in 10 groups of 7 each, 
in focus-group discussions, in which they discussed their experience regarding factors influencing the 
behavior of breast and cervical cancer screening. Data were collected and their validity, 
conformability, transferability and dependability confirmed. For data analysis the conventional method 
of content analysis was used. 
Results: The female workers had a low knowledge and attitude concerning the behavior of breast and 
cervical cancer screening. Attaching importance to comments given by the family members, especially 
the husband, and preference of treatment to prevention of disease in the society at large were the 
subjective norms of the female workers. The most important barriers to participating in screening 
programs were lack of knowledge, depression, fatigue, embarrassment and fear of examinations, fear 
of being sick, poor quality of services and lack of attention to privacy in health centers, limited access to 
health centers, and costs of tests.  
Conclusion: The female workers had a low self-efficacy for planning and overcoming barriers. Most of 
them had not had screening tests and had no intention of doing their screening tests in the following 
three month. 
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