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Abstract 

Background and Aims: Cervical cancer is a common malignancy among women 
worldwide and is one of the preventable cancers. This study aimed to determine 
women’s awareness of cervical cancer, its risk factors, and preventive strategies. 
Materials and Methods: This cross-sectional study was conducted among 1,114 
women attending the specialized outpatient clinic of Samen Al-Aemeh Hospital in 
Bojnurd, Iran, during summer 2025. Data were collected using a researcher-
developed questionnaire assessing demographic characteristics and awareness of 
cervical cancer. The obtained data were then analyzed using SPSS software 
(version 26), the Kolmogorov-Smirnov, Chi-square, Friedman, Wilcoxon with 
Bonferroni correction, and multinomial logistic regression tests. Statistical 
significance was set at 0.05. 
Results: The mean age of participants was 33.1 years. The mean overall awareness 
score was 12.7±5.7, indicating a moderate level of awareness. The highest 
awareness was related to preventive measures and screening, while the lowest 
was related to initial recognition of cervical cancer. Only 15.1% of women had 
good awareness. Increasing age was associated with higher odds of moderate 
awareness (OR=1.395, 95% CI: 1.216–1.600, P<0.001) and good awareness 
(OR=1.307, 95% CI: 1.090–1.568, P=0.004). Education, household income, and 
place of residence were also significantly associated with awareness level. 
Conclusion: Targeted educational programs and broad access to health 
information may improve women’s awareness and participation in cervical cancer 
prevention and screening. 
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  از  ی ر ی شگ ی پ   ی ها راه   و   خطر   عوامل   رحم،   ۀ دهان  سرطان   مورد   در   زنان   ی آگاه 

 ی  مقطع   ۀ مطالع   ک ی   -   آن 

  4، زهرا حمیدی  3، مهسا ریحانی 2، میترا مهدویان  * 1اکرم اصلانی

 گروه مامایی، واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایران .  1

 گروه مامایی، واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایران .  ۲

 گروه مامایی، واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایران .  ۳

 گروه پرستاری، واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایران   .۴

 
 

 تاریخچه مقاله: 

 1۴۰5/ ۰۳/ ۰۶ : ت یاف در 

 1۴۰5/ ۰۷/ ۰۸ : پذیرش 

 

  چکیده 

پیشگیری های قابلسرطان دهانۀ رحم یک بدخیمی شایع زنان در سراسر جهان و از سرطان  و هدف:   زمینه 

های پیشگیری از  است. مطالعۀ حاضر با هدفِ تعیین آگاهی زنان در مورد سرطان دهانۀ رحم، عوامل خطر و راه

 .آن انجام شد

روش  و  بین  ها:  مواد  در  مقطعی  مطالعۀ  مراجعه  111۴این  بیمارستان  زن  تخصصی  درمانگاه  به  کننده 

ساخته شامل اطلاعات  نامۀ محققها با استفاده از پرسشانجام شد. داده  1۴۰۴الائمه)ع( بجنورد در تابستان ثامن

دهانۀ رحم جمعجمعیت دربارۀ سرطان  آگاهی  و  نرمشناختی  با  و  آزمون  ۲۶نسخۀ   SPSS افزار آوری  های  و 

کای-کولموگروف چندجملهاسمیرنوف،  لجستیک  رگرسیون  و  بونفرونی  اصلاح  با  ویلکاکسون  فریدمن،  ای  دو، 

 .در نظر گرفته شد ۰/ ۰5داری تحلیل شدند. سطح معنی

و در سطح متوسط    1۲.۷±5.۷سال بود. میانگین نمرۀ آگاهی    1/۳۳کنندگان  میانگین سنی شرکت  ها: یافته 

اولیۀ سرطان   به شناخت  پیشگیرانه و غربالگری و کمترین آن مربوط  به اقدامات  بود. بیشترین آگاهی مربوط 

- ۶۰۰/1زنان آگاهی خوب داشتند. افزایش سن با افزایش شانس آگاهی متوسط )  % 1/15دهانۀ رحم بود. تنها  

۲1۶/1  :95%CI ،۳95/1=OR  ،۰۰1/۰>P)  ( 95:  ۰9۰/1-5۶۸/1و آگاهی خوب %CI  ،۳۰۷/1=OR  ،۰۰۴/۰=P  )

 .دار داشتندهمراه بود. همچنین تحصیلات، درآمد خانوار و محل سکونت با سطح آگاهی ارتباط معنی

اطلاعات سلامت میبرنامه  گیری: نتیجه  منابع  به  و دسترسی گسترده  آموزشی هدفمند  و  های  آگاهی  تواند 

 .مشارکت زنان در پیشگیری و غربالگری سرطان دهانۀ رحم را افزایش دهد

 آگاهی، سرطان دهانۀ رحم، زنان، عوامل خطر، پیشگیری های کلیدی: واژه 

پزشکی   علوم  دانشگاه  برای  نشر  حقوق  تمامی 

 .است  محفوظ  کردستان 

 

مسئول:  نویسنده  مربی،   *  اصلانی،  اکرم 

آزاد  دانشگاه  بجنورد،  واحد  مامایی،  گروه 

 اسلامی، بجنورد، ایران.
 

 akramaslani@iau.ac.ir : ایمیل 

 

 

زمستان   .یک مطالعۀ مقطعی   - های پیشگیری از آن  آگاهی زنان در مورد سرطان دهانۀ رحم، عوامل خطر و راه   .حمیدی، زهرا   ؛مهسا ،  ریحانی   ؛ میترا     ، مهدویان ؛  اکرم،  اصلانی    ستناد: ا 

 .۲۳9 - ۲۲9:(۳) 11؛1۴۰۴

  مقدمه
های زنان  ترین سرطان سرطان دهانۀ رحم همچنان یکی از مهم

هزار مورد  ۶۰۴حدود    ۲۰۲۴که در سال    طوری در جهان است؛ به 
هزار مرگ ناشی از این بیماری در سراسر جهان برآورد    ۲۸۰جدید و  

( است  پرخطر1شده  انواع  با  پایدار  عفونت   .)HPV     اصلی عامل 
، غربالگری منظم و  HPVایجاد این سرطان است و واکسیناسیون 

پیش  ضایعات  درمان  و  مهم شناسایی  از  راهکارهای  سرطانی  ترین 
می  آن محسوب  از  رحم    (.۲) شوند  پیشگیری  دهانۀ  بروز سرطان 

ها متفاوت است. با  طور گسترده در بین کشورها در سراسر قاره به

هزار در سطح  1۰۰در هر    1۳/ 1حدود   نرخ بروز استانداردشدۀ سنی 
اگر   (. ۳سال است ) 5۳جهان و میانگین سنی در هنگام تشخیص 

سرطان دهانۀ رحم زود تشخیص داده شود، زنان شانس بیشتری  
دارند ) ماندن  زنده  نه ۴برای  بیماری  این  و سلامت  (.  زندگی  تنها 

توجهی برای  دهد، بلکه با پیامدهای قابل تأثیر قرار میزنان را تحت
(. سرطان دهانۀ رحم  5خانواده، فرزندان و جوامع آنها همراه است )

اند از: سن پایین در زمان اولین  عوامل خطر متعددی دارد که عبارت
سالگی(، داشتن شرکای جنسی متعدد،  1۶نزدیکی جنسی )کمتر از  

سطح   بودن  پایین  زیاد،  زایمان  تعداد  نژاد،  دخانیات،  استعمال 
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)  -اقتصادی ایمنی  مزمن  سرکوب  سابقۀ  ۶اجتماعی،   ،)HPV  ،
محافظت  جنسی  طولانی نزدیکی  استفادۀ  داروهای  نشده،  از  مدت 

سال(، مصرف بیش از حد الکل و    5ضدبارداری خوراکی )بیش از  
( است  نیز دخیل  مثبت  خانوادگی  رحم  1سابقۀ  دهانۀ  (. سرطان 

تست شایع  غیرطبیعی  موارد  بررسی  ازطریق  همه،  از  های  تر 
می شناسایی  سیتولوژیک  )غربالگری  ازطریق  ۶شود  که  زمانی   .)

به اسمیر  پاپ  بقای  آزمایش  میزان  شود،  داده  تشخیص  موقع 
(. پاپ  ۷درصد برسد )  9۲تواند به  سالۀ سرطان دهانۀ رحم می پنج

در   دوگانه  استراتژی  یک  واکسن،  از  استفاده  با  همراه  اسمیر 
تلیال و تشخیص زودهنگام سرطان  پیشگیری از نئوپلازی داخل اپی 

و مرگ نتیجه  بروز،  بر  را  تأثیر  بیشترین  و  است  ومیر  دهانۀ رحم 
(. با وجود این، بسیاری از زنان این  ۸مرتبط با دهانۀ رحم دارد )

(. در صورت عدم مشارکت زنان در  ۷کنند )واکسن را دریافت نمی
، اجرای  HPVخدمات غربالگری سرطان دهانۀ رحم و ایمن سازی  

برنامه  )این  بود  خواهد  بیهوده  بیماری  بار  کاهش  در  (.  9ها 
دهد آگاهی دربارۀ سرطان دهانۀ رحم و  شواهد جدید نشان می  
ها همچنان ناکافی  های پیشگیری از آن در بسیاری از جمعیتروش 

توجه  است. در یک مطالعۀ مقطعی در بنگلادش، وجود شکاف قابل 
در دانش، نگرش و عملکرد مرتبط با سرطان دهانۀ رحم گزارش شد  
و سطح بالاتر تحصیلات و اشتغال، با دانش و عملکرد بهتر همراه  

در هند انجام   ۲۰۲۶ای که در سال همچنین، در مطالعه  (.1۰) بود 
 درصد از واکسن  ۷۲اسمیر و  درصد زنان از آزمایش پاپ   59شد،  

HPV  ها استمرار شکاف آگاهی دربارۀ  آگاهی نداشتند؛ این یافته
میروش  نشان  را  پیشگیری  اصلی  نیز  (.  11)دهد  های  ایران  در 

  .شواهد موجود بر اهمیت ارتقای آگاهی و آموزش زنان تأکید دارند
زن در سنین    ۴۰۰در اراک بر روی    ۲۰۲5ای که در سال  در مطالعه

 HPVدرصد از زنان دانش ناکافی دربارۀ    5/۸۶باروری انجام شد،  
در پیشگیری از   HPVدرصد از نقش واکسن  5/۳۷داشتند و تنها 

 (.1۲سرطان دهانۀ رحم آگاهی داشتند )

شده، سطح آگاهی زنان دربارۀ سرطان  عات انجام لباوجود مطا

های مختلف متفاوت  دهانۀ رحم و عوامل مرتبط با آن در جمعیت 

کننده به مراکز درمانی  است و شواهد موجود در مورد زنان مراجعه

رو، شناخت سطح آگاهی  در مناطق مختلف ایران محدود است. ازاین 

های  تواند در شناسایی گروه زنان و تعیین عوامل مرتبط با آن می

برنامه  طراحی  و  بیشتر  آموزش  با  نیازمند  متناسب  آموزشی  های 

با  ویژگی حاضر  مطالعۀ  بنابراین،  باشد.  مؤثر  هدف،  جمعیت  های 

هدفِ تعیین سطح آگاهی زنان در مورد سرطان دهانۀ رحم، عوامل  

کننده به درمانگاه  های پیشگیری از آن در زنان مراجعهخطر و راه

 .الائمه)ع( بجنورد انجام شدی بیمارستان ثامن تخصص

 شناسیروش 

به  پژوهش  جامعۀ  این  انجام شد.  مقطعی  مطالعۀ  یک  صورت 

کننده به درمانگاه  سالۀ مراجعه 59تا    15پژوهش شامل همۀ زنان  

الائمه )ع( شهرستان بجنورد بود که با علل تخصصی بیمارستان ثامن 

و نیازهای مختلف پزشکی به درمانگاه تخصصی بیمارستان مراجعه  

صورت متوالی طی روش در دسترس و بهگیری به کردند. نمونه می

تا پایان    1۴۰۴شده، از ابتدای تیرماه  یک دورۀ زمانی از پیش تعیین

نامه  پرسش   11۳9، انجام شد. در این بازۀ زمانی،  1۴۰۴شهریورماه  

نامۀ ناقص حذف و در  پرسش   ۲5آوری شد که پس از بررسی،  جمع 

 نامه وارد مطالعه و تحلیل آماری شد. پرسش   111۴نهایت  

سال، داشتن    59تا    15معیارهای ورود شامل زنان سنین بین  

نداشتن   سؤالات،  به  پاسخ  برای  مناسب  روحی  و  شرایط جسمی 

اختلال شناختی یا روانی شدید که مانع از درک صحیح سؤالات  

شود، نداشتن درد جسمی یا وضعیت نامناسب جسمی، بطوری که  

نامه شود، درک و فهم زبان فارسی  مانع از پاسخگویی موثر به پرسش 

جهت برقراری ارتباط و داشتن رضایت به شرکت در تحقیق بود؛ و  

 نامه بود. معیارهای خروج از مطالعه، شامل تکمیل ناقص پرسش 

ساخته  ای دوبخشی و محقق نامه ها، پرسش ابزار گردآوری داده 

( که بخش  1۸،  1۷،  1۶،  15،  1۴،  1۳براساس مطالعات پیشین بود )

شرکت  مشخصات  خصوص  در  میزان  اول  سن،  شامل  کنندگان، 

تحصیلات، محل زندگی، تأهل، میزان درآمد ماهیانۀ خانواده، منبع  

کسب اطلاعات در مورد سرطان دهانۀ رحم، سابقۀ انجام تست پاپ  

واکسن   دریافت  وضعیت  و  تناسلی  زگیل  به  ابتلا  سابقۀ  اسمیر، 

HPV   سؤال مربوط به آگاهی    ۲۴نامه تعداد  بود. بخش دوم پرسش

  ۷بود که خود در سه قسمت طراحی شده بود. قسمت اول تعداد  

رحم،   دهانۀ  سرطان  از  عمومی  و  اولیه  شناخت  به  مربوط  سؤال 

سؤال مربوط به عوامل خطر و زمینه ساز ابتلا    9قسمت دوم تعداد 

تعداد   سوم  قسمت  و  رحم  دهانۀ  سرطان  به    ۸به  مربوط  سؤال 

هر  اقد برای  بود.  رحم  دهانۀ  غربالگری سرطان  و  پیشگیرانه  امات 

و برای هر پاسخ نادرست و نظری ندارم نمرۀ    1پاسخ درست نمرۀ  

تا    ۰(. بنابراین نمرات آگاهی بین  15،  1۴صفر در نظر گرفته شد )

محاسبه شد. با توجه به اینکه مطالعات پیشین از نقاط برش    ۲۴

(،  1۷، 1۶اند )بندی سطح آگاهی استفاده کردهمتفاوتی برای طبقه

در مطالعۀ حاضر سطح آگاهی براساس درصد امتیاز کسب شده از  

تا    ۰نامه تعیین شد؛ به این ترتیب که نمره  حداکثر امتیاز پرسش 

عنوان  درصد و کمتر، از امتیاز کل بود و به   5۰معنی کسب  به  1۲

 5۰معنی کسب  به  1۸تا    1۳آگاهی ضعیف در نظر گرفته شد. نمرۀ  

عنوان آگاهی متوسط در نظر گرفته  درصد از امتیاز کل و به   ۷5تا  

درصد از امتیاز کل    ۷5معنی کسب بیش از  به  ۲۴تا    19شد و نمرۀ  

 (.  1۸عنوان آگاهی خوب در نظر گرفته شد )و به

  1۰نامه در اختیار  برای بررسی روایی محتوایی کیفی، پرسش 

علمی دانشکدۀ پرستاری و مامایی قرار گرفت تا  نفر از اعضای هیئت 

ازنظر وضوح، تناسب و پوشش محتوای مورد نظر بررسی  گویه ها 

شوند. پس از دریافت نظرات خبرگان، اصلاحات لازم در محتوا و  

گویه نگارش  پرسش نحوۀ  نهایی  نسخۀ  و  شد  اِعمال  مورد  ها  نامه 
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نامه  . همچنین پایایی درونی بخش آگاهی پرسش استفاده قرار گرفت

کرونباخ   آلفای  ضریب  از  استفاده  که  به   ۸۸/۰با  آمد  دست 

 دهندۀ پایایی درونی مطلوب ابزار است.  نشان 

اخذ کد   و  دانشگاه  پژوهشی  از تصویب طرح در شورای  پس 

اخلاق و مجوز شروع به کار از مسئولان بیمارستان ثامن الائمه )ع(،  

به  روز  هر  تخصصی  پژوهشگران  درمانگاه  به  تعطیل  ایام  جز 

بیمارستان ثامن الائمه)ع( بجنورد مراجعه کردند. در ابتدا با معرفی  

کننده، توضیحاتی در خود و کسب رضایت شفاهی از زنان مراجعه 

خصوص اهداف پژوهش، محرمانه ماندن اطلاعات شخصی و عدم  

کنندگان در مطالعه ارائه نمودند. سپس  نیاز به ذکر نام، به شرکت

کنندگان تکمیل صورت خوداظهاری توسط شرکت ها بهنامه پرسش 

گردیدند. در صورت نیاز پژوهشگران توضیحات لازم را در خصوص  

نامه،  دادند. بعد از تکمیل پرسش دهی به سؤالات ارائه می نحوۀ پاسخ 

از  یک  هر  به  رحم  دهانۀ  سرطان  مورد  در  صحیح  اطلاعات 

به  شرکت  مایل  که  همکاران  کنندگان  توسط  بودند  آن  دریافت 

صورت مستمر و  ها بهنامه شد. روند تکمیل پرسش پژوهش داده می 

ها ادامه یافت.  آوری داده تا پایان بازۀ زمانی تعیین شده برای جمع 

ها، اطلاعات وارد سیستم شد. تجزیه نامه آوری پرسش پس از جمع 

داده تحلیل  نرم و  با  از    ۲۶نسخۀ    SPSSافزار  ها  استفاده  با  و 

معیار و توزیع فراوانی  های آمار توصیفی شامل میانگین، انحراف روش 

و آمار استنباطی انجام شد. برای بررسی نرمال بودن توزیع نمرات،  

)   -از آزمون کولموگروف  ( Kolmogrov-Smirnovاسمیرنوف 

شد.   فریدمن  استفاده  آزمون  از  آگاهی  مؤلفۀ  سه  مقایسۀ  برای 

های زوجی با  دار بودن آزمون، مقایسه استفاده شد. در صورت معنی

دار انجام و برای کنترل  ای علامت استفاده از آزمون ویلکاکسون رتبه

برای    .های متعدد، اصلاح بونفرونی اعمال شدخطای ناشی از مقایسه 

منظور  بررسی ارتباط بین متغیرهای کیفی از آزمون کای دو و به

لجستیک   رگرسیون  از  آگاهی  سطح  با  مرتبط  عوامل  تعیین 

در نظر    ۰5/۰داری کمتر از  ای استفاده شد. سطح معنیچندجمله 

 .گرفته شد

 ها یافته

کننده به بیمارستان  نفر از زنان مراجعه  111۴در این پژوهش  

مورد   افراد  سنی  میانگین  کردند.  شرکت  بجنورد  الائمه)ع(  ثامن 

تا    ۲۰سال و بیشترین فراوانی مربوط به گروه سنی    1/۳۳مطالعه،  

( و ساکن شهر  %1/۸۰(. اکثر زنان، متأهل )%9/۳۲سال بود )  ۲9

( بودند و اغلب آنها تحصیلاتی در سطح دبیرستان و دیپلم  ۲/۸9%)

ها  (. میزان درآمد ماهیانۀ خانواده در بیشتر نمونه%۳/۴1)  داشتند

میلیون تومان ذکر شده بود. منبع کسب اطلاعات اکثر  15کمتر از  

های  شبکه زنان در خصوص آگاهی از سرطان دهانۀ رحم، اینترنت و

 ( بود  شرکت   %۳/۴1(.  %9/۲5اجتماعی  سال  از  سه  در  کنندگان 

ها سابقۀ  از نمونه  %5/۶گذشته تست پاپ اسمیر را انجام داده بودند.  

را دریافت کرده    HPVواکسن    %۳/۶ابتلا به زگیل تناسلی داشتند و  

گزارش کردند که    %۷/۴کنندگان در مطالعه،  بودند. در بین شرکت 

می را  رحم  دهانۀ  سرطان  به  مبتلا  ویژگیفردی  های  شناسند. 

 نشان داده شده است.   1کنندگان در جدول  شناختی شرکت جمعیت 

 
 کننده در مطالعه شناختی زنان شرکت های جمعیت ویژگی  .1جدول

 درصد  فراوانی  سطح  متغیر 

 سن

 ۷/11 1۳۰ سال   ۲۰کمتر از  

 9/۳۲ ۳۶۶ سال   ۲9تا    ۲۰بین  

 ۲/۲۴ ۲۷۰ سال   ۳9تا    ۳۰بین  

 ۶/۲۰ ۲۳۰ سال   ۴9تا    ۴۰بین  

 ۶/1۰ 11۸ سال   59تا    5۰بین  

 محل زندگی
 ۲/۸9 99۴ شهر 

 ۸/1۰ 1۲۰ روستا 

 وضعیت تأهل 
 ۳/11 1۲۶ مجرد 

 1/۸۰ ۸9۲ متأهل
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 ۷/۸ 9۶ شده متارکه/ همسر فوت

 تحصیلات 

 

 ۳۳/1۶ 1۸۲ ترسیکل و پایین

 ۳/۴1 ۴۶۰ دبیرستان و دیپلم

 ۴/۴۲ ۴۷۲ تحصیلات دانشگاهی 

 میزان درآمد ماهیانۀ خانواده 

 ۶/۴۷ 5۳۰ میلیون  15کمتر از  

 ۳/۳۶ ۴۰۴ میلیون   ۲5تا    15بین  

 ۰/1۰ 11۲ میلیون  ۳5تا    ۲۶بین  

 1/۶ ۶۸ میلیون  ۳5بیش از  

 منبع کسب اطلاعات 

 ۷/۶ ۷5 خانواده 

 9/۰ 1۰ اساتید و دانشگاه 

 ۷/1۲ 1۴۲ پزشک 

 5/1۴ 1۶1 کارکنان بهداشتی 

 9/۲5 ۲۸۸ های اجتماعیاینترنت و شبکه 

رسانی جمعی )رادیو، تلویزیون، روزنامه،  های اطلاعشبکه 

 مجلات( 
۴9 ۴/۴ 

 ۳/۳ ۳۷ کتاب

 ۸/۸ 9۸ دوستان 

 ۸/۲۲ ۲5۴ اطلاعاتی ندارم 

 سابقۀ ابتلا به زگیل تناسلی 

 5/۶ ۷۲ بله

 ۸9 99۲ خیر 

 5/۴ 5۰ دانمنمی

انجام پاپ اسمیر در سه سال  

 گذشته

 ۳/۴1 ۴۶۰ بله

 ۲۶ ۲9۰ خیر 

 ۴/۲1 ۲۳۸ ام تاکنون پاپ اسمیر انجام نداده 

 ۳/11 1۲۶ مجرد هستم

 HPVدریافت واکسن  
 ۳/۶ ۷۰ بله

 ۷/9۳ 1۰۴۴ خیر 
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آشنایی با فرد مبتلا به سرطان  

 دهانۀ رحم

 ۷/۴ 5۲ بله

 ۳/95 1۰۶۲ خیر 

 

کنندگان  ازآنجاکه هر سه مؤلفۀ آگاهی برای هر یک از شرکت 

مؤلفه اندازه  این  بود،  شده  بهگیری  داده ها  با  صورت  وابسته  های 

یکدیگر مقایسه شدند. نتایج آزمون فریدمن نشان داد بین سه مؤلفۀ  

معنی  تفاوت  )آگاهی  دارد  وجود  ،  P  ،۲=df<۰۰1/۰داری 

۶۲/۸۰9=χ²  .)  ،آزمون  مقایسه بنابراین از  استفاده  با  زوجی  های 

Wilcoxon    و با اعمال اصلاح بونفرونی نشان داد بین هر سه جفت

 (. ۲)جدول    (P<۰۰1/۰داری وجود دارد )ها تفاوت معنیاز مؤلفه

 

 های آگاهی دربارۀ سرطان دهانۀ رحم بندی مؤلفه های توصیفی و رتبه شاخص  .2  جدول

 رتبۀ نهایی  میانگین رتبه  معیار انحراف میانگین بیشترین مقدار  کمترین مقدار  مؤلفۀ آگاهی 

آگاهی در خصوص  

 شناخت اولیه از سرطان 
 سوم  ۴۷/1 9۲/1 ۲1/۳ ۷ ۰

آگاهی در خصوص  

ساز ابتلا به  عوامل زمینه 

 سرطان 

 دوم 95/1 ۳۶/۲ 11/۴ 9 ۰

آگاهی در خصوص  

اقدامات پیشگیرانه و  

 غربالگری سرطان 

 اول 5۸/۲ ۴۶/۲ ۴1/5 ۸ ۰

 - - ۷۷/5 ۷۴/1۲ ۲۴ ۰ آگاهی کلی 

 

 

کنندگان دارای  نفر از شرکت   ۴5۰های مطالعه،  براساس یافته

  1۶۸نفر دارای سطح آگاهی متوسط و    ۴9۶سطح آگاهی ضعیف،  

به   مربوط  فراوانی  بیشترین  بودند.  خوب  آگاهی  سطح  دارای  نفر 

(  %5/۴۴میزان آگاهی متوسط در مورد سرطان دهانۀ رحم )معادل 

و کمترین فراونی مربوط به میزان آگاهی خوب در مورد سرطان  

، درصد فراوانی هر یک از  1نمودار    .( بود% 1/15دهانۀ رحم )معادل  

 دهد. کنندگان را نشان میسطوح آگاهی کلی شرکت 

 

 توزیع درصد فراوانی سطوح آگاهی کلی دربارۀ سرطان دهانۀ رحم   .1نمودار

 

آزمون    منظور به از  آگاهی،  نمرات  توزیع  بودن  نرمال  بررسی 

توزیع –کولموگروف  که  داد  نشان  نتایج  شد.  استفاده  اسمیرنوف 

ابعاد و همچنین نمرۀ آگاهی کلی نرمال   نمرات آگاهی در تمامی 

)بو مؤلفه   (.P>۰5/۰د  عوامل  برای  از سرطان،  اولیه  های شناخت 

ساز ابتلا به سرطان، اقدامات پیشگیرانه و غربالگری سرطان و  زمینه
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، و  ۰۷5/۰،  ۲۰۰/۰،  ۰۶۸/۰ترتیب  به داری  سطح معنی آگاهی کلی،  

 .دست آمد به  115/۰

شناختی با سطح آگاهی کلی های جمعیت بررسی ارتباط ویژگی

دو نشان داد که  دربارۀ سرطان دهانۀ رحم با استفاده از آزمون کای 

بین سن، سطح تحصیلات، درآمد خانواده و وضعیت تأهل با میزان  

داری وجود دارد )در تمامی موارد  آگاهی کلی ارتباط آماری معنی 

۰۰1/۰>P های  (. جزئیات فراوانی و درصد سطوح آگاهی در گروه

 .ارائه شده است  ۳شناختی در جدول  مختلف جمعیت  

 های جمعیت شناختی با میزان آگاهی کلی دربارۀ سرطان دهانۀ رحم ارتباط ویژگی  .3 جدول

 زیر مؤلفه  متغیر

 میزان آگاهی کلی در مورد سرطان دهانۀ رحم
 آزمون 

 خوب  متوسط  ضعیف

 P-value آمارۀ آزمون  درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 گروه سنی 
 ۳/1۲ 1۶ ۶/۲۴ ۳۲ 1/۶۳ ۸۲ سال   ۲۰کمتر از  

5۷/5۸ ۰۰1/۰> 
 1/19 ۷۰ ۳/۴۴ 1۶۲ ۶/۳۶ 1۳۴ سال   ۲9تا    ۲۰

   ۳/1۶ ۴۴ ۴/5۰ 1۳۶ ۳/۳۳ 9۰ سال   ۳9تا    ۳۰ 

   ۶/9 ۲۲ ۸/5۴ 1۲۶ ۷/۳5 ۸۲ سال   ۴9تا    ۴۰ 

   ۶/1۳ 1۶ 9/۳۳ ۴۰ 5/5۲ ۶۲ سال   59تا    5۰ 

 <۰۰1/۰ ۲۳۶/1۴1 ۲/۲ ۴ ۰/۲۲ ۴۰ ۸/۷5 1۳۸ سیکل و پایین تر تحصیلات

 
دبیرستان و  

 دیپلم 
1۸۶ ۴/۴۰ 1۸۸ 9/۴۰ ۸۶ ۷/1۸   

 
تحصیلات  

 دانشگاهی
1۲۶ ۷/۲۶ ۲۶۸ ۸/5۶ ۷۸ 5/1۶   

 درآمد خانواده 
  15کمتر از  

 میلیون
۲۸۲ ۲/5۳ 19۴ ۶/۳۶ 5۴ ۲/1۰ ۶9/۸1 ۰۰1/۰> 

 

 ۲5تا    15

 میلیون
11۶ ۷/۲۸ ۲1۶ 5/5۳ ۷۲ ۸/1۷ 

  
 ۳5تا    ۲5

 میلیون
۲۶ ۲/۲۳ ۶۲ ۴/55 ۲۴ ۴/۲1 

  ۳5بالاتر از  

 میلیون
۲۶ ۲/۳۸ ۲۴ ۳/۳5 1۸ 5/۲۶ 

 وضعیت تأهل 

 ۸/1۴ 1۳۲ ۰/۴۶ ۴1۰ ۳/۳9 ۳5۰ متأهل

۷9/1۸ ۰۰1/۰> 
 ۲/۲۲ ۲۸ ۶/۲۸ ۳۶ ۲/۴9 ۶۲ مجرد 

متارکه/همسر  

 فوت شده 
۳۸ ۶/۳9 5۰ 1/5۲ ۸ ۳/۸ 

 

سرطان    ۴جدول   دربارۀ  زنان  آگاهی  سطح  با  مرتبط  عوامل 

چندجمله  لجستیک  رگرسیون  براساس  رحم  نشان  دهانۀ  را  ای 

عنوان طبقۀ مرجع متغیر وابسته در نظر  دهد. آگاهی ضعیف بهمی

گرفته شد. در متغیر تحصیلات، گروه دانشگاهی؛ در محل زندگی،  

عنوان طبقۀ  شده به روستا؛ و در وضعیت تأهل، متارکه/همسر فوت 

 مرجع در نظر گرفته شدند.  
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 ای عوامل مرتبط با سطح آگاهی زنان دربارۀ سرطان دهانۀ رحم براساس رگرسیون لجستیک چندجمله  .4 جدول

 OR(95% CI) P-value سطح آگاهی  متغیر

 سن 

 (5۶۸/1-۰9۰/1  )۳۰۷/1  

 <۰۰1/۰ ۳95/1(  ۲1۶/1-۶۰۰/1) آگاهی متوسط 

 ۰۰۴/۰ ۳۰۷/1(  ۰9۰/1-5۶۸/1) آگاهی خوب 

    تحصیلات

 تر ابتدایی و پایین

 <۰۰1/۰ 1۰۰/۰(  ۰۶1/۰-1۶۲/۰) آگاهی متوسط 

 <۰۰1/۰ ۰5۶/۰(  ۰19/۰-1۶5/۰) آگاهی خوب 

 دبیرستان و دیپلم

 <۰۰1/۰ 51۲/۰(  ۳۷۶/۰-۶9۶/۰) آگاهی متوسط 

 ۶95/۰ 9۲۴/۰(  ۶۲۲/۰-۳۷۳/1) آگاهی خوب 

   رفرنس  دانشگاهی )مرجع( 

 درآمد خانواده 

 15۷/۰ 1۳۳/1(  95۳/۰-۳۴۷/1) آگاهی متوسط 

 <۰۰1/۰ ۴۶۳/1(  1۸۸/1-۸۰۲/1) آگاهی خوب 

    محل زندگی

 شهر 

 ۰۴۷/۰ ۶۲9/۰(  ۳9۸/۰-99۴/۰) آگاهی متوسط 

 ۰۲9/۰ ۴15/۰(  1۸9/۰-91۴/۰) آگاهی خوب 

   رفرنس  روستا 

    وضعیت تأهل 

 متأهل

 9۰۸/۰ 9۷1/۰(  595/۰-5۸۶/1) آگاهی متوسط 

 1۸۷/۰ ۷51/1(  ۷۶۲/۰-۰۲۲/۴) آگاهی خوب 

 مجرد 

 ۰۳۳/۰ ۴۸۳/۰(  ۲۴۸/۰-9۴1/۰) آگاهی متوسط 

 آگاهی خوب 
2.202 (0.839–5.780) 

(۷۸۰/5-۸۳9/۰  )۲۰۲/۲ 
1۰9/۰ 

   رفرنس  شده )مرجع( متارکه/همسر فوت 

OR  95: نسبت شانس؛%  CI  95: فاصلۀ اطمینان٪ 
 

 بحث 
دربارۀ    در سنین باروری  در مطالعۀ حاضر، سطح آگاهی زنان 

سرطان دهانۀ رحم و عوامل مرتبط با آن مورد بررسی قرار گرفت.  

در مجموع، سطح آگاهی زنان در حد متوسط بود و در مقایسۀ بین 

و  مؤلفه  پیشگیرانه  اقدامات  دربارۀ  آگاهی  بررسی،  مورد  های 

و   بیماری  از  اولیه  شناخت  به  نسبت  بالاتری  در سطح  غربالگری 

دهد که آگاهی زنان ساز قرار داشت. این یافته نشان میعوامل زمینه

معنای برخورداری از شناخت کافی و  از اقدامات پیشگیرانه لزوماً به

مطالعۀ  در  نیست.  رحم  دهانۀ  سرطان  ابعاد  همه  دربارۀ   یکسان 
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Waller ( بریتانیا  آنکه  ۲۰۲۴و همکاران در  باوجود  نیز،   )۶/۷۷  

از  زنان  نقش  HPV درصد  دربارۀ  دقیق  دانش  داشتند،   آگاهی 

HPV  درصد زنان روش   ۲/1۲در غربالگری اولیه پایین بود و تنها

مبتنی غربالگری  ) HPV برصحیح  کردند  شناسایی  این  19را   .)

یافته ازنظر شکاف میان آگاهی عمومی و دانش دقیق دربارۀ برخی  

یافتهجنبه با  غربالگری،  و  پیشگیری  حاضر  های  مطالعۀ  های 

در یونان    ۲۰۲۴ای که در سال  است. همچنین، مطالعه   مقایسهقابل

و   زنان دربارۀ سرطان دهانۀ رحم  داد که دانش  نشان  انجام شد، 

بخش بوده و سطح دانش دربارۀ علائم  غربالگری، در مجموع، رضایت 

( است  گزارش شده  مطلوب  نیز  عوامل خطر  میان  ۲۰و  تفاوت   .)

های جمعیت تواند با تفاوت در ویژگیهای مطالعات مختلف مییافته

های اجتماعی و نظام  مورد مطالعه، ابزارهای سنجش آگاهی و زمینه

 .ارائۀ خدمات سلامت مرتبط باشد

از  این پژوهش در   احتمال بیشتر برخورداری  با  افزایش سن   ،

سطح آگاهی متوسط و خوب در مقایسه با آگاهی ضعیف همراه بود.  

ای در جنوب هند همسو است که در آن، سن با این یافته با مطالعه 

رحم   دهانۀ  سرطان  غربالگری  و  پیشگیری  دربارۀ  آگاهی  میزان 

تواند بیانگر آن باشد  این همسویی می  . (9داری داشت )ارتباط معنی

زنان در معرض موضوعات   بیشتر  قرار گرفتنِ  با  افزایش سن،  که 

مرتبط با سلامت باروری و خدمات پیشگیری و غربالگری، فرصت  

فراهم   رحم  دهانۀ  سرطان  دربارۀ  اطلاعات  کسب  برای  بیشتری 

حال، ازآنجاکه میزان مواجهه با این خدمات و منابع  کند؛ بااین می

اطلاعاتی در مطالعۀ حاضر مستقیماً بررسی نشده است، این تبیین  

 .عنوان یک احتمال در نظر گرفته شودباید به

داری را بین سطح تحصیلات، با میزان  مطالعۀ ما، ارتباط معنی

ای که زنان  گونهآگاهی زنان دربارۀ سرطان دهانۀ رحم نشان داد، به

تر، در مقایسه با زنان دارای تحصیلات دانشگاهی،  با تحصیلات پایین 

و   Salman تری داشتند. این یافته با مطالعۀسطح آگاهی پایین 

( که در عراق انجام شد، همسو بود. در آن مطالعه  ۲۰۲۶همکاران )

پایین  تحصیلات  سطح  با  زنان  کمتری  نیز  کافی  آگاهی  از  تر، 

تواند اهمیت نقش تحصیلات در  (. این یافته می۲برخوردار بودند )

با   مرتبط  اطلاعات  از  استفاده  و  برای دریافت، درک  زنان  توانایی 

مرور   یک  از  حاصل  شواهد  دهد؛  نشان  را  پیشگیری  و  سلامت 

مند نیز ارتباط منابع اطلاعات سلامت با سواد و دانش سرطان  نظام 

 .(۲1دهانۀ رحم را تأیید کرده است )

در این پژوهش، درآمد خانواده پس از تعدیل سایر متغیرهای  

رحم،   دهانۀ  سرطان  دربارۀ  خوب  آگاهی  سطح  با  بررسی،  مورد 

معنی  به ارتباط  اقتصادی  گونه داری داشت؛  با وضعیت  زنان  ای که 

بهتر احتمال بیشتری برای برخورداری از آگاهی خوب داشتند. این  

در اتیوپی    ۲۰۲5و همکاران که در سال    Gebaba  یافته با مطالعۀ 

بهتر   دانش  با  را  خانواده  بالاتر  درآمد  است که  انجام شد، همسو 

(. این  ۲۲دربارۀ سرطان دهانۀ رحم و غربالگری مرتبط دانستند )

می نشان همسویی  در  تواند  اقتصادی  شرایط  اهمیت  دهندۀ 

های بیشتر برای دسترسی به اطلاعات و خدمات  شدن فرصت فراهم

 سلامت مرتبط با سرطان دهانۀ رحم باشد. 

زنان   آگاهی  سطح  در  داری  معنی  تفاوت  حاضر  مطالعۀ  در 

براساس محل زندگی مشاهده شد؛ زنان ساکن مناطق روستایی در 

تری داشتند. این نتیجه مقایسه با زنان شهری، سطح آگاهی پایین 

و همکاران در ترکیه همخوانی دارد؛ آنان   Yesilfidan هایبا یافته

تفاوت از  نیز  پیشگیری  با  مرتبط  رفتارهای  و  دانش  در  را  هایی 

کردند   گزارش  روستایی  و  شهری  زنان  میان  رحم  دهانۀ  سرطان 

می(۲۳) تفاوتی  چنین  تحت.  فرصتتواند  در  نابرابری  های  تأثیر 

آموزشی، دسترسی به منابع اطلاعاتی و مواجهه با خدمات سلامت  

ازاین  برنامه باشد.  طراحی  در  جغرافیایی  شرایط  به  توجه  های  رو، 

تواند به کاهش این  آموزش و پیشگیری از سرطان دهانۀ رحم می

 شکاف کمک کند.

اقدامات   اهمیت  زنان  از  بسیاری  اگرچه  داد  نشان  ما  مطالعۀ 

پیشگیرانه و غربالگری سرطان دهانۀ رحم را پذیرفته بودند، اما این  

نگرش همواره به انجام اقدامات پیشگیرانه منجر نشده بود. بیش از  

اسمیر انجام نداده  نیمی از زنان غیرمجرد طی سه سالِ گذشته پاپ  

 کنندگان سابقۀ دریافت واکسندرصد از شرکت  ۳/۶بودند و تنها  

HPV   داشتند. این فاصله میان نگرش نسبت به پیشگیری و انجام

دهد که آگاهی و نگرش مثبت  واقعی اقدامات پیشگیرانه نشان می 

شدن به رفتار پیشگیرانه کافی نیست و عوامل  تنهایی برای تبدیل به

توانند در استفاده از خدمات پیشگیری نقش داشته  دیگری نیز می 

  طوری ای در چین نیز مشاهده شد؛ به باشند. این موضوع در مطالعه 

هایی در دانش که باوجود نگرش مثبت نسبت به غربالگری، کاستی

 (. ۲۴و انجام غربالگری گزارش شد )

های اجتماعی،  زمینۀ منابع کسب اطلاعات، اینترنت و شبکه   در

بیشترین سهم را در دریافت اطلاعات دربارۀ سرطان دهانۀ رحم در  

 Wojewoda میان زنان مورد مطالعه داشتند. این یافته با مطالعۀ

  ۶۸/۸1( در لهستان همسو است که اینترنت را با  ۲۰۲5و همکاران )

ترین منبع اطلاعات دربارۀ سرطان دهانۀ رحم در میان  درصد، مهم

دهد (. این همسویی نشان می۲5زنان مورد مطالعه گزارش کردند )

توانند بستر مناسبی برای انتقال اطلاعات  های دیجیتال میکه رسانه

های پیشگیری از آن  و آموزش دربارۀ سرطان دهانۀ رحم و روش 

بااین  بیماری  باشند.  این  دربارۀ  اطلاعاتی  که  زنانی  وجود  حال، 

شیوه  از  استفاده  ضرورت  بر  دسترس  نداشتند،  در  و  متنوع  های 

برنامه  پوشش  افزایش  برای  سلامت  اطلاع آموزش  و  های  رسانی 

 کند. تر زنان به اطلاعات معتبر تأکید میدسترسی گسترده 

یافته مجموع،  میدر  نشان  مطالعه  این  افزایش  های  که  دهد 

به اقدامات  آگاهی  در  زنان  مشارکت  از  اطمینان  برای  تنهایی 

نیست. توجهِ هم موانع موجود در مسیر  پیشگیرانه کافی  به  زمان 

های مناسب برای  کردن فرصتاستفاده از خدمات پیشگیری و فراهم

کسب اطلاعات  می تبدیل  پیشگیرانه  رفتارهای  به  در  شده  تواند 

های مرتبط با کنترل سرطان دهانۀ رحم مورد توجه قرار  ریزیبرنامه 

  .گیرد
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 گیری نتیجه
این مطالعه نشان داد که سطح آگاهی زنان دربارۀ  یافته های 

سرطان دهانۀ رحم عمدتاً در حد متوسط است و آگاهیِ خوب در  

مشاهده شد. همچنین، سن، تحصیلات،  زنان  از  بخش محدودی 

درآمد خانواده و محل زندگی با سطح آگاهی زنان ارتباط داشتند.  

یافته  این  به  توجه  برنامه با  طراحی  و  ها،  هدفمند  آموزشی  های 

ویژه با استفاده از ظرفیت  های جمعیتی زنان، بهمتناسب با ویژگی 

تواند در ارتقای آگاهی  های دیجیتال و خدمات سلامت، می رسانه 

 .های پیشگیری از آن مؤثر باشددربارۀ سرطان دهانۀ رحم و روش 

 های تحقیق محدودیت

های پژوهش حاضر است و  مقطعی بودن مطالعه از محدودیت 

کند؛ بنابراین،  صورت علیّ را محدود میشده بهتفسیر روابط مشاهده 

عنوان ارتباط بین متغیرهای مورد بررسی  های مطالعه باید بهیافته

و سطح آگاهی تفسیر شوند و نه رابطۀ علت و معلولی. همچنین،  

مراجعه زنان  از  مطالعه  مورد  تخصصی  جامعۀ  درمانگاه  به  کننده 

کنندگان ساکن  بیمارستان تشکیل شده بود و تعداد زیادی از شرکت 

ویژه  ها به سایر زنان، بهرو، تعمیم یافتهمناطق شهری بودند؛ ازاین 

زنان ساکن مناطق روستایی و زنانی که به مراکز درمانی مراجعه  

 . کنند، باید بااحتیاط انجام شودنمی
 

 تشکر و قدردانی
آزاد اسلامی   دانشگاه  پژوهشی محترم  معاونت  از  وسیله  بدین 

و ریاست محترم و کارکنان بیمارستان ثامن الائمه)ع(   واحد بجنورد 

نمودند تشکر   را فراهم تحقیق این  انجام امکان  شهرستان بجنورد که

می  قدردانی  شرکت و  همۀ  از  همچنین  این نماییم.  در  کنندگان 

این   انجام  خود،  صمیمانۀ  همکاری  و  وقت  صرف  با  که  مطالعه 

 مقاله  این  گزاری را داریم.پژوهش را ممکن ساختند کمال سپاس 

آزاد اسلامی واحد بجنورد با   دانشگاه مصوب تحقیقاتی طرح نتیجۀ

 است.   IR.IAU.BOJNOURD.REC.1404.005کد اخلاق  
 

 تعارض منافع 
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