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زمايي پستان توسط همسالان و پرسنل بهداشتي آخود آموزشمقايسه تأثير 
  بر آگاهي و نگرش دانشجويان

  
  حميدرضا طباطبايي، بادي، مرضيه معطريآ مهديه زنگي، *مرضيه اكبرزاده

  
  

  چكيده
زمايي پستان توسط همسالان، موقعيت مناسبي را براي شكل گرفتن رفتارهاي بهداشتي آخود آموزش :مقدمه
زمايي پستان آخود آموزشمقايسه تأثير  ،هدف از اين مطالعه. آورد ورود به دوره بزرگسالي فراهم مي براي

  .بود توسط همسالان و پرسنل بهداشتي بر آگاهي و نگرش دانشجويان
پزشكي و مديريت دانشگاه علوم  دانشجو از دو دانشكده دندان 112در اين پژوهش نيمه تجربي،  :ها روش

آزمون  آزمون و دو پس از آنان پيش .در دو گروه قرار گرفتند راز بطور تصادفي انتخاب شدند وپزشكي شي
و نگرش  ،وري اطلاعات، آزمون سنجش آگاهي در مورد سرطان پستان و خودآزماييآابزار گرد. گرفته شد

 آموزش تخاب ودهنده همسال ان نفر به عنوان آموزش 5تا  4از هر كلاس . نسبت به خودآزمايي پستان بود
 آموزش هدانشجويان گروه اول توسط همسالان و گروه دوم توسط پرسنل بهداشتي بطور مجزا با جزو. ديدند
تجزيه و تحليل . مدآدوم به عمل  آزمون هفته بعد پس 6اول و  آزمون ي پسآموزشدر پايان جلسات . ديدند
تجزيه  آزمونهاي مكرر و  گيري ريانس با اندازهزوج و مستقل، آناليز وا tبا استفاده از آزمون آماري  آماري

  .عامل انجام شد
و نگرش دو گروه بلافاصله بعد از آموزش وجود  آگاهيدار آماري بين ميانگين نمره  اختلاف معني :نتايج
افراد  آگاهيتوسط همسال بالاتر از ميانگين نمره  آموزشافراد گروه  آگاهيكه ميانگين نمره  بطوري ،داشت
هفته بعد از  6داري بين نگرش دو گروه  ولي تفاوت آماري معني ،موزش توسط پرسنل بهداشتي بودگروه آ

 در دو گروه تفاوتهفته بعد از آموزش  6 ، بلافاصله وقبلنمره آگاهي و نگرش . آموزش وجود نداشت
  .داشت يدار معني
ن بيشتر از پرسنل بهداشتي اثربخشي آموزش خودآزمايي پستان به دانشجويان توسط همسالا :گيري نتيجه
بخصوص در آموزش بهداشت خودآزمايي بيشتر مورد استفاده  ،گردد اين شيوه آموزشي پيشنهاد مي. است

  .قرار گيرد
  

  .ن، پرسنل بهداشتي، آگاهي، نگرشزمايي پستان، همسالاآآموزش، خود :هاي كليدي واژه
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  مقدمه
ها را  يك سوم تمام سرطان تقريباً ،سرطان پستان

دهد و بعد از سرطان ريه، دومين  در زنان تشكيل مي
حدود ). 1(علت مرگ ناشي از سرطان در زنان است

) درصد 36(يك سوم مبتلايان به سرطان پستان 
 044/2سال سن دارند و سن حدود  50كمتر از 

 يك درصدكمتر از . سال است 30ها كمتر از آندرصد 
 30دهد اما بعد از  سال رخ مي 25تر از  در زنان جوان

يك افزايش ناگهاني در بروز سرطان پستان  ،سالگي
  ).2(آيد به وجود مي

 2004تا سال  شده طبق آخرين آمار منتشر
ترين سرطان در زنان  سرطان پستان، شايع ،ميلادي
در صد سرطان زنان را  32بطوري كه  بودهايراني 

ميرهاي  درصد از مرگ و 19عامل  وشامل شده 
ميانگين  .استبوده وابسته به سرطان در زنان ايراني 

سال  8/48سني زنان با سرطان پستان در ايران 
برآورد شده است و بيشترين ميزان بروز بدخيمي 

و ) درصد 8/31(سال  49تا  40در زنان گروه سني 
 40ها در ايران در زنان كمتر از  ندرصد از سرطا 23

سرطان پستان، زنان را  ،در ايران. كند سال بروز مي
يك دهه زودتر از زنان همتاي خود در كشورهاي 

  ).3(كند پيشرفته درگير مي

                                                                   
گروه مامايي، دانشكده پرستاري ) مربي( مرضيه اكبرزاده :آدرس مكاتبه *

. ، دانشگاه علوم پزشكي فارس، شيراز)س(ي حضرت فاطمه و ماماي
akbarzadehmarzieh@yahoo.com 

؛ و )zangiabadi@yahoo.com(آبادي، مربي گروه مامايي  مهديه زنگي
دكتر مرضيه معطري، استاديار گروه آموزش پرستاري 

)moattarm@sums.ac.ir ( دانشكده پرستاري و مامايي؛ و دكتر حميدرضا
) taba20022000@yahoo.com(، استاديار گروه اپيدميولوژي طباطبايي

  .دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي شيراز
 10/11/87به دفتر مجله رسيده، در تاريخ  15/2/87اين مقاله در تاريخ 

 .پذيرش گرديده است 23/11/87اصلاح شده و در تاريخ 

  

به علت بافت متراكم پستان،  ،در زنان جوان
از حساسيت كمي برخوردار است و  ماموگرافي

طور مكرر و منظم معاينات باليني نيز ممكن است ب
تنها  ،ي پستانيخودآزما ، بنابراين،)4(انجام نشود

بيماري در مراحل روش تشخيص زودرس و كنترل 
كه حتي در مجموعه قوانين اروپايي بر ) 7تا5(اوليه است

  ).8(عليه سرطان پستان توصيه شده است
هاي پستان در  در صد سرطان 70بيش از 

 خطري ندارند لعامشود كه هيچ  ديده ميهايي  خانم
يابنده و  روند افزايش ،پستان بروز سرطان زيرا
  ).9و5(كند داري را طي مي ادامه

اغلب در سنين شروع  ،سلامتي يرفتارهاي ارتقا
تواند به  كه مي )10(شوند آموزش داده مي نوجواني

بالاخص براي  ،عنوان تثبيت يك عملكرد بهداشتي
براي ) الس35بالاي (كه در گروه سني پرخطر  زماني

گيرند، اهميت داشته  سرطان پستان قرار مي
  ).11(باشد

يد آن است كه استراتژي آموزشي ؤتحقيقات م
ي پستان در يدر چگونگي انجام خودآزما تواند مي

از نتايج تلفيقي چندين  .ثر باشدؤمددجو و تداوم آن م
مشخص شد كه هر چه كيفيت ) مطالعه 23(مطالعه 

تري  شد، برآيند آموزشي موفقارتباط با مددجو بهتر با
هاي  يكي از روش ).13و12(حاصل شده است

همسال . استفاده از همسالان است ،آموزشي
هايي  شده با درگير كردن همسالان خود از راه تربيت

تواند با ديگر  توانند، مي كه پرسنل بهداشتي نمي
همسالان خود ارتباط بر قرار كند و اطلاعات را بطور 

 ،به صورت يك مدل در دسترس دهد و ي انتقالمؤثر
همچنين با ارتقاي  و باشد مؤثرخود روي افراد همسن 

هاي  همدلي و اعتماد، رابطين خوبي بين درمانگاه
  ).14(بهداشتي و مدارس باشند
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مشاوره خطرات ناشي از ايدز، آموزش مطالعاتي به 
اثربخشي برنامه آموزش و مقايسه بهداشت باروري، 

- توسط همسالان و معلمان در دانشز پيشگيري از ايد
اما تحقيقات كمي روي  )18تا15(ندا هآموزان پرداخت 

آموزش بهداشت پستان توسط همسال در جوانان انجام 
  ).19(شده است

منبع رايج  ،همتايان و همسالان ،با اين حال
اطلاعاتي هستند و فقط يك ششم جوانان اطلاعات را 

حالي كه افزايش  در )19(گيرند از غير همسالان مي
دلار  71000تا  17( هزينه آموزش پرسنل بهداشتي

 400( نسبت به افراد همسال) پيشگيري از ايدز براي
رسد انتقال  نظر ميه گزارش شده و ب) دلار 1000تا 

دانش پزشكي با استفاده از همسالان مقرون به 
  ).18(تر باشد صرفه و اقتصادي

وزش توسط ثير آمأاين پژوهش با هدف مقايسه ت
همسالان و پرسنل بهداشتي بر آگاهي و نگرش 
دانشجويان دختر در حال تحصيل در دانشگاه علوم 

ي پستان در يبه انجام خودآزما پزشكي شيراز نسبت
هاي منتخب دانشگاه انجام شد تا به مقايسه  دانشكده

آگاهي و نگرش قبل و بعد از آموزش در هر دو گروه 
ور جداگانه و سپس همسال و پرسنل بهداشتي بط
 .مقايسه دو گروه با هم بپردازد

  
  ها روش

آموزش خودآزمايي  ،اين پژوهش نيمه تجربيدر 
پستان به دو روش آموزش توسط همسالان و 

 112پرسنل بهداشتي بر روي آگاهي و نگرش 
هاي  دانشكدهدانشجوي دختر در حال تحصيل در 

 منتخب دانشگاه علوم پزشكي مستقر در شهر شيراز
  .گرفت انجام

اي چند  از روش خوشه ،گيري براي نمونه

بدين صورت كه به منظور . اي استفاده شد مرحله
هاي مختلف  ابتدا از ميان دانشكده ،انجام پژوهش

دانشگاه علوم پزشكي مستقر در شهر شيراز، بطور 
خدمات درماني  تصادفي دو دانشكده مديريت و

انتخاب  به عنوان خوشه ،پزشكي بهداشتي و دندان
سپس با تخصيص تصادفي بودن  و گرديدند
. قرار گرفتنددر دو خوشه  84و  83هاي  ورودي

گروه آموزش توسط همسالان كه شامل 
ورودي (مدارك پزشكي ) 84ورودي (پزشكي  دندان

و در مجموع ) 83ورودي (و مديريت بيمارستاني ) 83
و گروه آموزش توسط پرسنل بهداشتي  ،نفر 58

مدارك پزشكي ) 83 ورودي(پزشكي  شامل دندان
و ) 84ورودي (رساني  مديريت و اطلاع و) 84ورودي (

 1385پژوهش حاضر در سال . شدندنفر  54در مجموع 
 ،حجم نمونه بر اساس مطالعات قبلي. انجام شده است

ورد آنفر بر 140هاي محيط پژوهش حداكثر  ويژگي
ا وجه به عدم شركت يك گروه، تحقيق بتگرديد كه با 

  .دشنفر انجام  112
ابزار مورد استفاده، آزمون سنجش آگاهي و 

تعيين روايي ابزارهاي گردآوري در  براي. نگرش بود
بدين . از روش اعتبار محتوا استفاده شد ،اين تحقيق

مقالات معتبر مربوط به  ابتدا با مطالعه كتب و ،منظور
گردآوري  ابزار مقدماتي ،آموزش خودآزمايي پستان

در ساير تحقيقات مورد كه ) 5(ت تهيه گرديداطلاعا
سؤالات سنجش نگرش براي  .بود استفاده قرار گرفته

 Iowa(استات  آيواآزموني كه در دانشگاه نيز از 

State( مركز رفتاري و اجتماعي آمريكا تدوين و اعتبار ،
) =9/0r- 56/0( بود رسيده ييدأو اعتماد آن به ت

اساتيد از نظرات  ادهسپس با استف. )20و8(استفاده شد
آزمون تهيه شده پس از ترجمه به فارسي  ،بخش زبان
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مجدداً به زبان انگليسي برگردانده و با اصل مقايسه 
 همچنين نظرات اصلاحي اساتيد بخش زنان و .گرديد

  .دشمامايي نيز اعمال 
با توجه به اينكه سؤالات از منابع مختلف تهيه گرديده 

سؤالات مربوط  ،ار علمي آزمونبراي بالا بردن اعتب ،بود
به دو بخش سنجش آگاهي و نگرش بطور جداگانه با 

اي  اي سلسله مرتبه استفاده از تجزيه و تحليل خوشه
شدند و سؤالات ) Classic analysis(بندي  خوشه

بندي  مربوط به آگاهي با استفاده از روش خوشه
دوتايي در چهار خوشه آگاهي در مورد ارزش 

بندي در  آگاهي در مورد زمان ستان،زمايي پآخود
انجام خودآزمايي پستان، آگاهي در مورد تكنيك 
خودآزمايي، آگاهي در مورد اطلاعات پايه سرطان 

شيوه محاسبه نمرات آزمون . پستان قرار گرفتند
احتساب  ،جوابي ميزان آگاهي براي سؤالات چهار

 .بودبراي صحيح  يكبراي غلط و نمره  صفرنمره 
 صفردامنه  ،نمرات اعلام شده ،سؤال آگاهي 20 براي

به نگرش نيز با سؤالات مربوط . را داشت 20تا 
اي در چهار خوشه قرار  بندي فاصله استفاده از خوشه

گرفتند كه شامل نگرش نسبت به انجام خودآزمايي 
عاطفي در انجام  - پستان، عوامل بازدارنده رواني

جام پذيري در ان مسؤوليتپستان،  خودآزمايي
خودآزمايي، نگرش نسبت به عدم انجام خودآزمايي 

نمرات آزمون سنجش نگرش با استفاده از . پستان بود
 كاملاً موافقم تا كاملاً(اي ليكرت  مقياس پنج درجه

با توجه به و  تعلق گرفت 1تا  5نمرات بين ) مخالفم
 15گويه آزمون نگرش دانشجويان دامنه نمرات  15
  .سترا كسب نموده ا 75تا 

از  ،براي تعيين اعتبار علمي سؤالات ،بطور كلي
بهره گرفته شد، و  )factor analysis(تحليل عامل 

كسب اعتماد علمي آزمون نيز از آزمون مجدد  براي

آزمون بازآزمايي ضريب همبستگي . دگردياستفاده 
 نگرش و براي سؤالات =64/0rبراي سؤالات آگاهي 

71/0r= در حد سشنامه به دست آمد و پايايي پر
  .قابل قبول بود

روش اجراي مطالعه بدين صورت  ،در اين تحقيق
در . آزمون به عمل آمد بود كه ابتدا از هر گروه پيش

نفر  5تا  4گروه آموزش توسط همسال در هر كلاس 
بر اساس  ،از كساني كه بالاترين نمره را داشتند

. همسال انتخاب شد ،دهنده تمايلشان به عنوان آموزش
ساعته دو  جلسه آموزشي 4 ،هاي همسال دهنده موزشآ

 حضوري همراه با جزوه آموزشي مصور خودآزمايي
براي آموزش خودآزمايي پستان، . را دريافت نمودند

ساعته دو دهنده همسال دو جلسه آموزش  -آموزش
همراه با جزوه خودآزمايي و نمايش فيلم براي 

وهشگر امكان تماس با پژ .دانشجويان برگزار نمود
در صورت بروز هر گونه ابهام يا مشكلي وجود 

  .داشت
 در گروه آموزشي توسط پرسنل بهداشتي نيز دو

ساعته همراه با ارائه جزوه دو جلسه آموزشي 
آموزشي خودآزمايي و نمايش فيلم براي دانشجويان 

 ،از هر گروه ،در پايان جلسات آموزشي. برگزار شد
آزمون اول،  سهفته بعد از پ 6 آزمون اول و پس
  .ه عمل آمدآزمون دوم ب پس

كننده با  رعايت اخلاق پژوهش، افراد شركت براي
. در تحقيق مشاركت داشتند )كتبي( رضايت كامل

آموزش با استفاده از مانكن، مولاژ پستان، اسلايد و 
معيار ورود واحدهاي . هاي آموزشي بود فيلم

پژوهش شامل دختران مشغول به تحصيل در 
هاي منتخب در دانشگاه شيراز، عدم دريافت  دانشكده

در خصوص موضوع پژوهش از طريق  آگاهي خاص
يك تا شاغل به تحصيل در ترم  هاي دانشگاهي، آموزش
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 ،و معيارهاي خروج ،و مايل به شركت در مطالعهچهار 
  .بود هاي آموزشي حضور ناكامل در كلاس

روش تجزيه و تحليل با استفاده از برنامه 
هاي آمار توصيفي،  ، روشSPSS-11.5ري افزا نرم

بررسي تغييرات  براي هاي مستقل با نمونه tآزمون 
دو گروه قبل و بعد از و نگرش ميانگين نمره آگاهي 

 repeated(گيري مكرر  آموزش، طرح اندازه

measurement design (گروه و زمان  با حذف اثر
 گاهيمقايسه تغييرات ميانگين نمره آ برايجداگانه بطور 

 برايمجذور كاي و و بعد از آموزش،  قبل و نگرش
  .دو گروه بود بعضي مشخصات فرديبررسي 

  
  نتايج

واحدهاي پژوهش در دو گروه آموزشي توسط 
از  و گروه آموزشي توسط پرسنل بهداشتي همسال

 توزيع رشته تحصيلي و سال ورود به دانشگاهنظر 
)13/0P=(، ميانگين سني )765/0P=(،  پدرتحصيلات 
)3/0P=(، شغل مادر )08/0P=( آگاهي ،
)799/0P= ( و نگرش)199/0P= ( قبل از آموزش

ميانگين  .داري نداشتند با هم تفاوت آماري معني
نمرات آگاهي دو گروه قبل از آموزش تقريباً مشابه 

اختلاف  ،كه بلافاصله بعد از آموزش در حاليبود، 
 آزمون آماري طرح ).1جدول (داري داشت  معني
دار  گيري مكرر با حذف اثر زمان تفاوت معني اندازه

آماري را بين تغييرات ميانگين نمره آگاهي دو گروه 

حذف اثر  با ،همچنين اين آزمون ).>006/0P(نشان داد 
دار آماري را بين ميانگين نمره  معني گروه تفاوت

هاي قبل از آموزش و  آگاهي دو گروه در زمان
هفته  6قبل از آموزش و بلافاصله بعد از آموزش، 

 6 بعد از اتمام آموزش، بلافاصله بعد از آموزش و
  .)>001/0P( هفته بعد از اتمام آموزش نشان داد

تغييرات نمره آگاهي دو گروه بعد از آموزش با 
دهد كه تغييرات ميانگين  حذف اثر زمان نشان مي

افراد گروه آموزش توسط همسالان بالاتر نمره آگاهي 
نمره آگاهي افراد گروه آموزش  ت ميانگيناز تغييرا

با  tآزمون آماري ). >006/0P(توسط پرسنل است 
دار آماري را بين  هاي مستقل تفاوت معني نمونه

تغييرات ميانگين نمره آگاهي دو گروه بلافاصله بعد 
اين آزمون تفاوت ). >002/0P(از آموزش نشان داد 

آموزش ام هفته بعد از اتم 6دار آماري را تا  معني
 مقايسه ).>004/0P(دهد  دار نشان مي همچنان معني

شامل  ،ميانگين نمره زيرمجموعه آگاهي دو گروه
 برايبندي  اجراي تكنيك خودآزمايي پستان، زمان

انجام خودآزمايي، تكنيك و اطلاعات پايه، قبل و بعد 
هفته بعد از اتمام آموزش بين دو  6از آموزش و 

داشتي نشان داد كه اكثراً گروه همسال و پرسنل به
نمرات گروه آموزش توسط همسال در اين 

ها بيشتر از گروه پرسنل بهداشتي بوده  زيرمجموعه
 ).2جدول (است 

  
و انحراف معيار نمره آگاهي و نگرش دو گروه آموزش توسط همسالان و پرسنل بهداشتي  ميانگين :1جدول 

  قبل و بعد از آموزش خودآزمايي پستان
 t P آموزش پرسنل بهداشتي همسالآموزش 

        آگاهي

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

m
e.

m
ui

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

8-
24

 ]
 

                             5 / 13

https://ijme.mui.ac.ir/article-1-849-en.html


  مقايسه تأثير آموزش خودآزمايي پستان توسط همسالان و پرسنل بهداشتي  مرضيه اكبرزاده و همكاران
 

http://journals.mui.ac.ir    200/   )2(8؛1387تان اييز و زمسپ/ مجله ايراني آموزش در علوم پزشكي 

  799/0  256/0  45/8±6/2  6/8±2/2  قبل از آموزش
  002/0  276/3  9/16±2/2  05/18±25/1  بلافاصله بعد از آموزش

  004/0  905/2  55/15±1/2  6/16±75/1  هفته بعد از آموزش6
        نگرش

  199/0  -293/1  62/50±9/2  5/49±2/3  قبل از آموزش
  005/0  832/2  56/63±21/2  1/66±1/2  ه بعد از آموزشبلافاصل

  189/0  323/1  32/62±61/2  36/63±49/2  هفته بعد از آموزش6
  

هاي آگاهي دو گروه آموزش توسط همسالان و پرسنل  ميانگين و انحراف معيار نمره زيرمجموعه :2جدول 
  بهداشتي قبل و بعد از آموزش خودآزمايي پستان

  هفته بعد از آموزش 6 بلافاصله بعد از آموزش قبل از آموزش  عامل
  پرسنل  همسال  پرسنل همسال پرسنل همسال

ارزش اجراي تكنيك 
  خودآزمايي پستان

96/0±02/1 14/1±08/1 96/0±84/4 26/1±2/4 08/1±56/4 32/1±6/3  

انجام  برايبنديزمان
  خودآزمايي پستان

26/1±95/1 45/1±5/1 7/0±45/4  85/0±25/4 9/0±9/3  85/0±95/3 

  2/1±68/0  8/2±68/0 64/3±52/0  8/3±36/0 96/1±08/1 96/1±1 تكنيك خودآزمايي پستان
اطلاعات پايه سرطان 

  پستان
1±3/3 4/1±15/3 3/2±75/4  15/2±55/4 7/0±45/4  85/0±35/4 

  
ميانگين نمره آگاهي تكنيك خودآزمايي پستان با 

 گيري مكرر با حذف اثر گروه طرح اندازه آزمون
)001/0P< ( اثر زمان و)002/0P< (ميانگين نمره  و

انجام خودآزمايي پستان با  برايبندي  آگاهي زمان
گيري مكرر با حذف اثر گروه قبل  آزمون طرح اندازه
در . )>001/0P( دار بود معنينيز و بعد از آموزش 

مورد آگاهي از تكنيك خودآزمايي پستان نيز با حذف 
سرطان پستان با حذف اثر  اطلاعات پايه و ،اثر گروه

 .)>001/0P(داشت دار  گروه تفاوت معني

رات ميانگين نمره ارزش اجراي تكنيك يتغي

پستان گروه آموزش توسط همسال بالاتر  زماييآخود
نمره آگاهي افراد گروه آموزش  از تغييرات ميانگين

دار بود  لحاظ آماري معني و اين تفاوت از ،توسط پرسنل
از  نگين نمرات ساير اجزاي زيرمجموعهولي تغييرات ميا

  .نشد دار لحاظ آماري معني
ميانگين و انحراف معيار نمرات نگرش در گروه 
بيانگر آن بود كه با وجود اينكه نمره نگرش دو گروه 
قبل از آموزش تقريباً مشابه و حتي نمره گروه 

ولي  ،آموزش توسط پرسنل بهداشتي كمي بالاتر بود
نگين نمره نگرش گروه همسالان ميا ،بعد از آموزش
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  ).1جدول (دار بود  معنيآنان كمي بيشتر و اختلاف 
هاي مكرر با حذف اثر گروه  گيري آزمون طرح اندازه

دار بين ميانگين نمره نگرش  تفاوت معني >001/0Pبا 
هاي قبل از آموزش و بلافاصله بعد از  دو گروه در زمان

 و اتمام آموزش هفته بعد از 6آموزش، قبل از آموزش و 
هفته بعد از اتمام آموزش  6 بلافاصله بعد از آموزش و

  .نشان داد
دار  هاي مستقل تفاوت معني آزمون تي با نمونه

آماري را بين تغييرات ميانگين نمره نگرش دو گروه 
ولي ) >005/0P(د ابلافاصله بعد از آموزش نشان د

دار  هفته بعد از اتمام آموزش معني 6تفاوت آماري با 
  .نبود

هاي  ميانگين زيرمجموعه ،در خصوص نگرش نيز
زمايي آشامل نگرش نسبت به انجام خود ،نگرش

زمايي آعاطفي خود - عوامل بازدارنده روانيپستان، 
زمايي پستان، و آنسبت به عدم انجام خود پستان، نگرش

زمايي پستان در دو آدر انجام خود پذيري مسؤوليت
هفته بعد از  6له و بلافاص گروه قبل از آموزش و

آموزش نشان داد كه در تمامي موارد بعد از 
ظاهراً نمرات نگرش گروه همسالان بيشتر  ،آموزش

  ).3جدول (از گروه پرسنل بهداشتي است 
 >001/0P آزمون آماري با حذف اثر گروه با

دار آماري را بين ميانگين نمره نگرش نسبت  معنيتفاوت 
بين ميانگين نمره زمايي پستان و آخود به انجام

زمايي پستان آعاطفي خود -عوامل بازدارنده رواني
هاي قبل از آموزش و بلافاصله بعد از  در زمان

هفته بعد از اتمام  6 آموزش، قبل از آموزش و
هفته بعد از  6آموزش، بلافاصله بعد از آموزش و 

  .اتمام آموزش دو گروه نشان داد
  

  بحث
توسط گروه اين مطالعه نشان داد كه آموزش 

بيشتر از آموزش توسط پرسنل بهداشتي  همسالان
در آگاهي و نگرش دانشجويان در مورد خودآزمايي 

 6در مورد آگاهي بعد از آموزش و  پستان بلافاصله
  .هفته پس از آن مؤثر بوده است

  
نل بهداشتي هاي نگرش دو گروه آموزش همسالان و پرس جموعهمميانگين و انحراف معيار نمرات زير :3جدول 

 قبل و بعد از آموزش خودآزمايي پستان

  هفته بعد از آموزش 6 بلافاصله بعد از آموزش قبل از آموزش  عامل
  پرسنل  همسال  پرسنل همسال پرسنل همسال

نگرش نسبت به انجام 
  خودآزمايي پستان

42/3±44/22 94/2±8/22 1/2±28  2/2±12/27 76/2±8/26 82/2±5/26 

عوامل بازدارنده 
عاطفي در  - وانير

انجام خودآزمايي 
  پستان

45/3±95/12 15/3±85/13 3/2±5/20  6/2±18 6/2±6/19  85/2±5/18 

 82/8±24/1 84/8±22/1 96/8±26/1  06/9±2/1 7±08/2 12/7±2نگرش نسبت به عدم 
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انجام خودآزمايي 
  پستان

پذيري در مسؤوليت
انجام خودآزمايي 

  پستان

6/1±38/6 72/1±86/6 26/1±54/8 12/1±12/8 4/1±2/8  16/1±18/8 

در اين مطالعه خصوصيات دموگرافيك دو گروه 
سن نوجوانان عامل  اي، در مطالعه. مشابه بود تقريباً

و نيز سطح  ،مهمي در ميزان آگاهي و نگرش آنها
شغل والدين نيز در آگاهي و نگرش تحصيلات و نوع 

  ).20(استبوده  مؤثرآنها 
رفتارهاي  ،ن پستانمحققين در مورد سرطا ساير

هاي  و آموزش روش جنسي منجر به خطر ايدز
پيشگيري از بارداري در مطالعات خود دريافتند كه 
سطح آگاهي گروه آموزش توسط همسال بالاتر، 

تر از آموزش توسط پرسنل  صرفهتر و مقرون به مؤثر
اثربخشي در مورد اما  .)24تا21،9(استبهداشتي 

و معلمان در مورد  برنامه آموزش توسط همسالان
روش آموزش توسط همسالان  ،پيشگيري از ايدز

بهتر از آموزش توسط  ،فقط در افزايش آگاهي
در هر دو گروه تغييري در رفتارهاي بوده و معلمان 
) استفاده از كاندوم و كاهش شركاي جنسي(جنسي 

  ).17(ه استديده نشد
دهد كه  آموزش توسط همسالان اين اجازه را مي

ها در  و ارزش ،ها ، احساسات و نگرشها آموخته
بهتر بيان شود و موانع اجرايي  ها مورد ياد گرفته

زاد مورد آبه صورت  وه شد خودآزمايي پستان باز 
با  ،يك گروه حل مسأله ،در نتيجه. گيرد بحث قرار مي

 .گردد انرژي بالايي براي موفقيت در برنامه ايجاد مي
فقط يك ششم  ،شده طبق تحقيقات انجام ،با اين حال

كنند  جوانان اطلاعات خود را از والدينشان دريافت مي
و بيشتر همتايان و همسالان منبع رايج اطلاعاتي 

هستند و شايد اطلاعات صحيح را هم در برخي 
 ).19(شرايط فراهم نياورند

ارزيابي اقتصادي آموزش توسط  ،از طرفي
هاي آموزش پيشگيري نيز  همسالان با ساير روش

ر تحقيقات نشان داد آموزش توسط افراد همسال د
دوره  ،زيرا )18(است تر اقتصادي بسيار با صرفه و

از افراد همسال و تقليد از  ثيرپذيريأنوجواني دوره ت
 ،آنها است و همسال به عنوان يك مدل در دسترس

دارد و اطلاعات بهداشتي را روي افراد همسن خود اثر 
با ارتقاي سطح همدلي  لهمچنين همسا. دهد انتشار مي
قدرت خوبي به عنوان رابط بين سيستم  ،و اعتماد

  ).20(باشد بهداشت و ساير همسالان مي
همچنين تفاوت آماري بين ما نتايج پژوهش 

گروه بلافاصله بعد  تغييرات ميانگين نمره نگرش دو
هفته بعد  6از آموزش نشان داد ولي تفاوت آماري 

ري از تحقيقات نشان داده نتايج بسيا. دار نبود معني
 ،شده همسالان هاي آموزشي هدايت است كه برنامه

تغييرات بيشتري بر نوع نگرش و درك نوجوانان از 
خطرات در مقايسه با نوجواناني كه با پرسنل 

كنند داشته  بهداشتي مشورت مي
در تحقيقاتي كه  ،همچنين .)26و25،23،15(است

گرفته، با آموزش بدون وجود گروه همسال انجام 
افزايش آگاهي، نگرش مثبتي نسبت به انجام 

  ).29تا27(خودآزمايي پستان وجود داشته است
تصادفي  انتخاب غير ،هاي اين مطالعه از محدوديت

هاي نسبتاً مشابه و در حال  ها و استفاده از گروه نمونه
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خطر تبادل اطلاعات نيز وجود  ،بود، از طرفي تماس
طالعه تلاش شد با تشريح با اينكه در اين م .داشت

هاي  كار و انتخاب دانشجويان از سالاهداف و روش 
محدوديت  ،هاي متفاوت خوابگاه الامكان مختلف و حتي

حداقل برسد، ولي امكان دارد تماس دانشجويان به 
. انجام گرفته باشد تعاملات بين دو گروه دانشجو

خصوص مفاهيم پايه آناتومي و  دانشجويان در
تان اطلاعات اوليه درسي نسبتاً مشابهي معاينه پس

  .داشتند
عد آموزشي از نظر تواند در ب اين مطالعه مي

مطالب آموزشي مدون و هم از جهت شيوه نوين تدوين 
براي آموزش اصول بهداشتي  ،در همه سطوح آموزشي

تأثير همسال به عنوان . كاربرد داشته باشد و پيشگيري
 هاي اجتماعي را در كه مهارت بالاخص زماني ،مشاور

مهم و از نظر اقتصادي  ،گيرد فرا مي حين آموزش
گردد روش  پيشنهاد مي. مقرون به صرفه است

آموزش توسط همسالان براي آموزش مسائل 
مورد  ،دانشجويانبخصوص در گروه  ،بهداشتي

نمايند  مي پژوهشگران پيشنهاد. استفاده قرار گيرد
و در ساير تر  تري در سطوح جامع تحقيقات وسيع

  .بهداشت باروري انجام گيردموضوعات 
  

  گيري نتيجه
نگرش  افزايش ميانگين نمرات آگاهي و

دانشجويان آموزش ديده توسط گروه همسال نسبت 
آموزش توسط  تأثيردهنده  به پرسنل بهداشتي، نشان

به لحاظ اثربخشي آموزشي اين . استگروه همسال 
اقتصادي  ن از لحاظآروش و مقرون به صرفه بودن 

به عنوان يك روش آموزشي در زمينه  ،و زماني
بالاخص خودآزمايي به نوجوانان  ،آموزش بهداشت

اما بايد توجه داشت كه . شود و جوانان توصيه مي
انتخاب روش آموزشي بستگي به مطلب آموزشي و 

و بايد بهترين روش بر اساس  گروه سني خاص دارد
اساس  برو شرايط فراگير و امكانات موجود 

  .مطالعات آتي اتخاذ شود
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Comparing the Effect of Teaching Breast Self-Examination by Peers and Health 
Care Personnel on Students Knowledge and Attitude 

 
Akbarzadeh M, Zangiabadi M, Moattari M, Tabatabaei H. 

 
Abstract 
 
Introduction: Training breast self-examination by peers provides an 
appropriate situation in order to form proper health behaviors during the 
adolescence age. The aim of this study was to compare the effect of training 
breast self-examination by peers and health care personnel on students' 
knowledge and attitude. 
Methods: In this quasi-experimental study, 112 students from two schools of 
dentistry and management of Shiraz University of Medical Sciences were 
selected randomly and were allocated in two groups. They were taken a pre-
test and two post-tests. Data gathering tool was an assessment test evaluating 
their knowledge about breast cancer and self-examination and their attitude 
toward breast self-examination. Four or five students from each class were 
selected and trained as peer instructors. Students of the first group were 
trained by peers and the students in the second group were instructed by 
health care personnel separately using booklet. At the end of educational 
sessions, the first post-test, and after 6 weeks, the second post-test were taken. 
Statistical analysis was performed using paired t-test and independent t-test, 
repeated measure ANOVA, and factor analysis test. 
Results: There was a significant difference between knowledge and attitude 
scores of the two groups immediately after education, so that, the mean score 
of knowledge in the group trained by peers was higher than the one educated 
by health care personnel. But, no significant difference was observed between 
the attitude scores of the two groups, 6 weeks after education. Comparing the 
knowledge and attitude scores, before, immediately after and 6 weeks after 
education showed a significant difference in each group. 
Conclusion: The efficacy of training breast self-examination by peers is higher 
than by health care personnel. It is recommended to employ this educational 
method more, especially in training self-examination. 
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