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چکیده

زمینه و هدف: سرطان پوست در زمره شایع ترین سرطان ها در ایران و جهان می باشد و بر میزان بروز آن روز به روز افزوده می شود. لذا مطالعه 
حاضر با هدف بررسی فرآیند ارزیابی کنار آمدن نسبت به سرطان پوست در کشاورزان شهرستان چالدران در سال 1394 انجام شده است.

مواد و روش ها: در این مطالعه توصیفی تحلیلی، 238 نفر از کشاورزان مناطق روستایی که به روش نمونه گیری تصادفی چندمرحله ای انتخاب 
شده بودند، شرکت داشتند. برای گردآوری اطلاعات از پرسشنامه روایی و پایایی شده در مطالعه تزوال و همکاران استفاده گردیده است. برای 
تجزیه و تحلیل اطلاعات از نرم افزار SPSS نسخه 21 و آزمون های آماری استفاده گردید. سطح معنی داری کمتر از 0/05 درنظر گرفته شده 

بود. تمام مراحل مطالعه حاضر با در نظر گرفتن موازین اخلاقی و پژوهشی اجرا گردید. 

یافته ها: بین ارزیابی تهدید با سطح تحصیلات )P=0/001( و وضعیت درآمد)P=0/025( ارتباط معنی داری مشاهده گردید. 12/2 درصد افراد 
خودکارآمدی درک شده بالایی نسبت به رفتارهای محافظت کننده سرطان پوست داشتند و همچنین در 45/4 درصد افراد کارآمدی پاسخ پائین 
بود. اکثریت کشاورزان)61/8 درصد( هزینه های پاسخ متوسطی نسبت به رفتارهای محافظت کننده سرطان پوست داشتند. ارزیابی وضعیت کنار 

آمدن کشاورزان نشان داد،182 نفر )76/5( غیر قابل قبول، 8 نفر )3/4( مرزی و 48 نفر )20/1( ارزیابی کنار آمدن قابل قبول دارند. 

نتیجه گیری: نتایج مطالعه نشان دهنده پایین بودن وضعیت ارزیابی کنارآمدن کشاورزان نسبت به رفتارهای محافظت کننده سرطان پوست است. 
لذا طراحی و اجرای مداخلات مناسب جهت آگاه سازی کشاورزان در زمینه مورد نظر ضروری به نظر می رسد.
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مقدمه
سرطان پس ازبیماري هاي قلبی عروقی وحوادث، در رتبه سوم آمار 
مرگ و میر در جهان قرار دارد. اما بیش ازیک سوم سرطان ها، قابل 
پیشگیری و یک سوم آنها با تشخیص زودرس قابل درمان هستند 
شایع ترین  زمره  در  دنیا  کشورهاي  بیشتر  در  پوست  سرطان   .[1]
بوده،  افزایش  به  رو  اخیر  دهه هاي  در  آن  شیوع  و  سرطان هاست 
بطوري که به درجه اپیدمي رسیده است [2]. مطالعات نشان می دهد 
که انواع سرطان های پوست به تنهایی 32/7 درصد کل سرطان ها را 
تشکیل می دهند [3]. شایع ترین علت سرطان پوست، تماس مداوم با 
نور خورشید گزارش شده است [4]، به طوری که 90 درصد علت 
اثرات   .[5] داده می شود  نسبت  نورخورشید  به  پوست  سرطان های 
زیانبار نور خورشید خاصیت تجمعي دارد. به عبارت دیگر هرچه 
مواجهه پوست با نور آفتاب یشتر باشد، خطر ابتلا به سرطان پوست 
با نور خورشید، به  نیزافزایش خواهد یافت [6]. اجتناب از تماس 
دلیل کاهش مواجهه افراد با اشعه UV که فاکتور تاثیرگذار بر آفتاب 
سوختگی است و پیشگیری از اثرات تجمعی زیان بار نور خورشید، 
ترویج  بنابراین   .[7] شود  پوست  سرطان  کاهش  باعث  می تواند 
رفتارهای محافظت کننده در پیشگیری از سرطان پوست، ضروری 
است. آمارهای سازمان بهداشت جهانی نشان می دهد که هرساله 2 
الی 3 میلیون مورد سرطان های پوست غیرملانوما و 132000 مورد 
سرطان پوست ملانومایی در سراسر جهان رخ می دهد [8]. براساس 
سال  در  پوست  های  سرطان  مختلف  انواع  بروز  میزان  برآوردها، 
انجمن سرطان  افزایش خواهد یافت [9].  نفر  2020 به 20 میلیون 
آمریکا، میزان بروز سرطان ملانوما را 55100 مورد و غیرملانوما را 
براساس   .[10] بود  کرده  برآورد   2004 سال  در  مورد  میلیون  یک 
موارد ثبت شده گزارش های سرطانی ایران در سال 1387، سرطان 
پوست شایع ترین سرطان در بین مردان با 14/83 مورد در سال بوده 
است. همچنین براساس نتایج این گزارش در استان آذربایجان غربي، 
سرطان پوست در مردان با بروز 248 مورد در هر صدهزار نفر دومین 
سرطان شایع بوده است [11]. کشاورزی یکی از قدیمی ترین حرفه ها 
جهت امرار معاش محسوب می شود و افراد شاغل در این حرفه از 
جمله گروه هایی هستند که به واسطه نوع شغلشان بیشتر در معرض 
نور خورشید قرار می گیرند [12]. مطالعه انجام شده توسط افشاری 
استفاده  میزان  کشاورزان  در  که  است  داده  نشان   [13] همکاران  و 
در  همچنین  می باشد.  پائین  خورشید  برابر  در  حفاظتی  وسایل  از 
مطالعه صورت گرفته توسط Nahar و همکاران[14]، میزان استفاده 
از رفتارهای محافظت کننده از سرطان پوست در کارگران پایین بود. 
با توجه به این گزارشات، ایجاد رفتارهای محافظت کننده در برابر 
نور خورشید در بین افراد که در معرض نورخورشید قرار دارند، از 

اهمیت بالایی برخوردار است.

براساس تحقیقات انجام شده، مداخلات تئوری محور می توانند افراد 
را برانگیزاند تا نگرش و رفتارهای شان را در مواجهه با نور خورشید 
تغییر دهند [15]. برخی از مطالعات، پیشنهاد می کنند که مداخلات 
انگیزش  تئوری   .[17،16] باشند  انگیزشی  جزء  یک  دارای  باید 
 1975 سال  در   )Protection Motivation Theory( محافظت 
توسط راجرز معرفی شد و از آن پس به طور وسیعی به عنوان یک 
چارچوب برای پیشگویی و مداخله در رفتارهای مربوط به بهداشت 
کنارآمدن  ارزیابی  نظریه،  این  [18].براساس  است  شده  پذیرفته 
شده  تهدید  خطر  دفع  و  مقابله  توانایي   ،)Coping Appraisal(
 Response( را ارزیابي مي کند و شامل کارآمدی پاسخ درک شده
و   )Self-Efficacy( شده  درک  خودکارآمدی   ،)Efficacy
هزینه های پاسخ )Response Costs( است. با افزایش ارزیابي کنار 
با افزایش  آمدن، انگیزش محافظت نیز افزایش می یابد و در نتیجه 
انگیزش، احتمال انجام رفتار نیز زیاد می شود. مفهوم کارآمدی پاسخ 
باعث  مي تواند  سازگار  پاسخ  اینکه  از  انتظار شخص  از  عبارتست 
کاهش یا از بین رفتن تهدید شود [19]. منظور از خودکارآمدي هم 
این است که افراد به توانایي های خود جهت انجام رفتارهاي سالم و 
توصیه شده، اطمینان داشته باشند [20،19]. هزینه های پاسخ مجموع 
کننده  پیشگیري  رفتارهای  انجام  کاهش  باعث  که  است  موانعی 
می شود و ممکن است شامل هزینه هاي مالي و غیر مالي مثل کمبود 
باشد.  غیره  و  رنج  دردسر،  ناراحتي،  وقت،  دادن  از دست  یا  زمان 
افزایش هزینه انجام رفتارهاي توصیه شده بهداشتي می تواند باعث 
کاهش انگیزش حفاظت و در نتیجه کاهش انجام رفتار گردد[20]. 
با  شده  درک  کارآمدي  خود  و  پاسخ  کارآمدي  مجموع  تفاضل  از 
هزینه هاي پاسخ، ارزیابي کنارآمدن بدست می آید. کارآمدي پاسخ و 
خود کارآمدي باعث افزایش رفتارهای محافظت کننده و هزینه های 
پاسخ باعث کاهش رفتارهای توصیه شده می گردد. به عبارت دیگر 
با افزایش کارآمدي پاسخ و خودکارآمدي و کاهش هزینه هاي پاسخ، 
افزایش مي یابد [19]. براساس مطالب گفته شده  ارزیابي کنارآمدن 
در بالا، رفتاهای توصیه شده درکشاورزان در صورتی که آنها احتمال 
بدهند، پاسخ های سازگارمي تواند تهدید را از بین ببردو قادر به انجام 
درست رفتارهاي سازگارانه هستند و همچنین رفتارهای توصیه شده 
از هزینه های پاسخ کمتری  از خطر سرطان پوست  برای پیشگیری 
گفته  مطالب  به  توجه  با  یافت.  خواهد  افزایش  هستند،  برخوردار 
شده و اهمیت پیشگیری از سرطان پوست در کشاورزان و شناسایی 
عوامل موثر جهت طراحی، اجرا و ارزشیابی مداخلات و نیز بدلیل 
این که مطالعه ای در خصوص سرطان پوست در کشاورزان شهرستان 
چالدران انجام نشده، این مطالعه با هدف فرآیند ارزیابی کنارآمدن 
شهرستان  روستایی  مناطق  کشاورزان  در  پوست  سرطان  به  نسبت 

چالدران در سال 1394 اجرا شده است.
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مواد و روش ها
که  می باشد  تحلیلی  توصیفی-  مطالعات  نوع  از  حاضر  پژوهش 
کشاورزان  بین  در  سال 1394  مرداد  تا  فرودین  از  ماه   5 مدت  در 
این  است.  شده  انجام  غربی  آذربایجان  استان  چالدران-  شهرستان 
پژوهش بخشی از مطالعه مداخله ای می باشد که در آن 238 نفر از 

کشاورزان شرکت داشتند. 
بدین  بود.  چندمرحله  ای  تصادفی  صورت  به  گیری  نمونه  نحوه 
موجود، 2 خانه  درمانی روستایی  بهداشتی  مراکز   4 از  که  صورت 
بهداشت از هر مرکز به طور تصادفی انتخاب و سپس به طور تصادفی 
بهداشتی جهت  پرونده خانوارهای  به  رجوع  با  مطالعه  مورد  افراد 
شرکت در مطالعه انتخاب شدند. پس از انتخاب نمونه های مطالعه، 
پرسشنامه ها در افراد باسواد به صورت خودگزارشی و در افراد بی 
سواد به صورت مصاحبه در خانه های بهداشت تکمیل شد. قبل از 
تکمیل پرسشنامه ها به کشاورزان اطمینان داده شد که اطلاعات آنها 

نزد محققان، محرمانه خواهد ماند.
کار  به  دایم  اشتغال  مرد،  شامل جنسیت  مطالعه  به  ورود  معیار 
کشاورزی در فصول بهار و تابستان و رضایت به شرکت در مطالعه 
در  شرکت  به  تمایل  ازعدم  عبارت  مطالعه  از  خروج  معیار  و  بود 
مطالعه بود. پروتکل اخلاقی مطالعه حاضر در کمیته اخلاق دانشگاه 
علوم پزشکی تبریز مطرح و به تایید رسیده است. تمام مراحل تحقیق 

با در نظر گرفتن موازین اخلاقی و پژوهشی، اجرا شد.
برای گردآوری اطلاعات از پرسشنامه استاندارد استفاده گردید. در 
این پرسشنامه، برای سنجش متغیرهای دموگرافیکی از 4 سوال شامل 
سن، بعد خانوار، سطح سواد و وضعیت درآمد استفاده شده بود. برای 
اندازه گیری مقیاس های خودکارآمدی، کارآمدی پاسخ و هزینه های 
درک شده به ترتیب 5، 7 و 12 سوال طراحی گردیده بود. مقیاس 
نمره دهی، لیکرت 5 گزینه ای )کاملا مخالفم، مخالفم، بی نظر، کاملا 
موافقم، موافقم( بود. محدوده نمره قابل کسب در خودکارآمدی و 
کارآمدی پاسخ به ترتیب 55-25 و 35-7 بود. نمره بالا نشان دهنده 
محافظت  رفتارهای  به  نسبت  بالا  پاسخ  کارآمدی  و  خودکارآمدی 
کننده از خورشیدمی باشد. محدوده نمره هزینه های پاسخ 120-60 
رفتارهای  به  نسبت  بالا  هزینه های درک شده  بیانگر  بالا  نمره  بود. 
محافظت کننده از سرطان پوست است. براساس نمرات هریک از 
ابعاد، افراد در سه سطح پائین، متوسط و بالا قرار گرفتند. پرسشنامه  
استفاده شده، از نظر روایی و پایایی در مطالعه تزوال و همکاران [21] 
 ،0/72 خودکارآمدی  سازه  برای  آلفاکرونباخ  ضریب  و  شده  تایید 

کارآمدی پاسخ 0/92 و هزینه های پاسخ 0/89 بود.
برای بدست آوردن ارزیابی کنارآمدن، از تفاضل مجموع کارآمدی 
)مجموع  پاسخ  هزینه های  با  شده  درک  خودکارآمدی  و  پاسخ 
پاسخ(  هزینه های   - شده  درک  خودکارآمدی  و  پاسخ  کارآمدی 

استفاده شد که نمرات بدست آمده به سه صورت غیر قابل قبول، 
با توجه به  مرزی و قابل قبول تقسیم بندی شد. بدین صورت که 
نمرات   ،)-44 تا   +38( کشاورزان  کنارآمدن  ارزیابی  نمره  محدوده 
نشان دهنده  قبول است که  قابل  کنارآمدن  ارزیابی  معنای  به  مثبت 
کارآمدی پاسخ و خودکارآمدی درک شده بالا نسبت به رفتارهای 
هزینه های  بودن  پائین  همچنین  و  پوست  سرطان  کننده  محافظت 
پوست  از سرطان  کننده  محافظت  رفتارهای  انجام  به  نسبت  پاسخ 
می باشد. نمرات منفی نیز به معنای ارزیابی کنار آمدن غیرقابل قبول 
است که نشان دهنده پائین بودن کارآمدی و خودکارآمدی درک شده 
نسبت به رفتارهای محافظت کننده و همچنین بالا بودن هزینه های 
پوست  از سرطان  کننده  محافظت  رفتارهای  انجام  به  نسبت  پاسخ 
است. همچنین افرادی که مجموع امتیازات کارآمدی و خودکارآمدی 
درک شده و هزینه های پاسخ آنها برابر بود )نمره صفر برای ارزیابی 

کنارآمدن(، به عنوان افراد مرزی در نظر گرفته شدند.
پس از گردآوری اطلاعات، داده ها وارد نرم افزار SPSS نسخه 21 
انحراف  و  میانگین  توصیفی)فراوانی،  آمارهای  از  استفاده  با  و  شد 
تحلیل  و  تجزیه  یکطرفه(  واریانس  تحلیلی)آنالیز  آمارهای  و  معیار 

گردید. سطح معنی داری کمتر از 0/05 در نظر گرفته شده بود. 

یافته ها
و   59 تا   20 مطالعه،  این  در  کننده  شرکت  کشاورزان  سنی  دامنه 
میانگین  بود.   )8/79(  35/40 آنها  سنی  معیار(  )انحراف  میانگین 
)انحراف معیار( بعد خانوار گزارش شده 3/35 )1/37( بود. از نظر 
و  سیکل  درصد   37/8 بی سواد،  درصد   32/4 تحصیلات،  وضعیت 
اقتصادی  وضعیت  بررسی  بودند.  دبیرستانی  و  دیپلم  درصد   29/8
کشاورزان نشان داد که 39/1 درصد وضعیت درآمد خود را خوب، 

46/2 درصد متوسط و 14/7 درصد ضعیف ارزیابی کردند. 
و  کارآمدی  معیار  انحراف  و  میانگین  داد  نشان  نتایج  همچنین 
به  پاسخ  هزینه های  و  پاسخ  کارآمدی  شده،  درک  خودکارآمدی 
می باشد.   46/50±4/67 و   15/13±1/84  ،9/63±0/95 ترتیب 
براساس  بود.   -5/59 ± ارزیابی کنار آمدن 6/91  میانگین  همچنین 
بالایی  شده  درک  خودکارآمدی  کشاورزان  درصد   12/2 تنها  نتایج 
بود.  پائین  پاسخ  کارآمدی  افراد،  در 45/4 درصد  داشتند، همچنین 
متوسطی  شده  درک  هزینه های  درصد(   61/8( کشاورزان  اکثریت 
نسبت به رفتارهای محافظت کننده داشتند. بررسی وضعیت ارزیابی 
کنارآمدن کشاورزان هم نشان داد که 182 نفر )76/5( غیر قابل قبول، 

8 نفر )3/4( مرزی و 48 نفر )20/1( قابل قبول است )جدول 1(.
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جدول شماره 1- سطح بندی خودکارآمدی درک شده، کارآمدی پاسخ و هزینه های درک شده

متغیرها
بالامتوسطپائین

میانگین + انحراف معیار تعداددرصددرصدتعداددرصدتعداد

0/95 ± 8234/412753/42912/29/63خودکارآمدی درک شده

1/84 ± 10845/411046/2208/415/13کارآمدی پاسخ

4/67 ± 6025/214761/8311346/50هزینه های درک شده

ارزیابی کنار آمدن

میانگین + انحراف معیارقابل قبولمرزیغیر قابل قبول
درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

-5/59 ± 6/91 18276/583/44820/1

سطح  دار  معنی  ارتباط  دهنده  نشان  یکطرفه  واریانس  آنالیز  نتایج 
ارزیابی  با   )P=0/025( درآمد  وضعیت  و   )P>0/001( تحصیلات 

کنارآمدن می باشد. بین بعد خانوار و ارزیابی کنار آمدن ارتباط معنی 
داری مشاهده نگردید )جدول 2(.

جدول شماره 2- ارتباط بین متغیرهای دموگرافیکی با ارزیابی کنار آمدن

تعدادمتغیر
ارزیابی کنار آمدن

سطح معنی داریانحراف معیارمیانگین

سطح تحصیلات

7/137/12-77ابتدایی

P=0/001 5/956/46-90راهنمایی
3/286/90-71دبیرستان و دیپلم

وضعیت درآمد

4/366/88-93خوب

P=0/025 5/877/23-110متوسط
8/025/10-35ضعیف

بعد خانوار

5/476/81-196کمتر از 3

P=0/547 5/957/78-322 تا 5 نفر
6/357/22-20بیشتر از 5 نفر

در جدول شماره 3 فراوانی پاسخ های شرکت کنندگان به کارآمدی پاسخ، خودکارآمدی درک شده و هزینه های درک شده آورده شده است. 

جدول شماره 3- فراوانی پاسخ های کشاورزان به سوالات کارآمدی پاسخ، خودکارآمدی و هزینه های پاسخ

کاملا موافق موافق بی نظر مخالف کاملا مخالف
آیتم ها متغیرها

درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

2/5 6 7/6 18 3/4 8 22/3 53 64/3 153 استفاده از کرم ضد آفتاب اثر چنداني بر پیشگیري از 
سرطان پوست ندارد.

کارآمدی پاسخ

4/2 10 6/3 15 44/1 105 40/8 97 4/6 11 استفاده از کرم ضد آفتاب باعث مي شود که از چروک 
شدن و ایجاد لکه در پوستم پیشگیري کنم.

0/4 1 1/3 3 73/1 174 8 19 17/2 41 پوشیدن لباس های آستین بلند و پوشش دار هیچ تاثیری در 
پیشگیری از سرطان پوست ندارد.

4/6 11 26/9 64 46/2 110 10/1 24 12/2 29 استفاده از کلاه های لبه دار حین فعالیت در پیشگیری از 
سرطان پوست بسیار موثر است.

3/4 8 9/2 22 40/3 96 8/4 20 38/7 92 استفاده از لباس های آستین بلند می تواند در پیشگیری از 
سرطان پوست اثرگذار باشد.

2/5 6 6/7 16 19/3 46 52/9 126 18/5 44 استفاده از کرم ضد آفتاب بهترین روش برای پیشگیري از 
سرطان پوست است.

4/6 11 6/3 15 6/3 15 22/3 53 60/5 144 استفاده از سایه بان حین استراحت می تواند اثر سرطانزایی 
نور مستقیم آفتاب را خنثی کند.



 ارزیابی کنار آمدن نسبت به سرطان پوست36/ فصلنامه بهداشت در عرصه

ادامه جدول شماره 3- فراوانی پاسخ های کشاورزان به سوالات کارآمدی پاسخ، خودکارآمدی و هزینه های پاسخ
کاملا موافق موافق بی نظر مخالف کاملا مخالف

آیتم ها متغیرها
درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

3/4 8 6/7 16 1/3 3 35/3 84 53/4 127 من مي توانم بدون هیچ خجالتی هر وقت که در معرض 
نور خورشید هستم از کرم ضد آفتاب استفاده کنم.

خودکارآمدی

4/6 11 5 12 1/3 3 47/9 114 41/2 98 من مي توانم هر وقت که در معرض نور خورشید هستم 
از کلاه های لبه دار استفاده کنم.

3/4 8 7/6 18 16 38 65/1 155 8 19 من استفاده از کرم ضد آفتاب را بدرستی می توانم انجام 
دهم.

8/8 21 8/4 20 52/1 124 30/7 73 0 0 من بدون هیچ مشکلی می توانم از لباس های پوشش دار 
استفاده کنم.

0 0 6/7 16 5/5 13 50 119 37/8 90 من می توانم در هر شرایطی که کار می کنم برای استراحت 
از سایه بان استفاده بکنم.

23/9 57 42/9 102 28/2 67 0/8 2 4/2 10 استفاده از سایه بان برای استراحت در حین فعالیت 
کشاورزی وقت گیر است.

هزینه های 
پاسخ 

48/3 115 9/7 23 36/6 87 1/3 3 4/2 10 از نظر مردم روستا استفاده از کلاه و کرم ضد آفتاب 
مخصوص دختران است و نباید مردان از آن استفاده کنند.

16 38 66/8 159 7/6 18 2/1 5 7/6 18 چون کرم ضد آفتاب گران است من این کار را انجام 
نمی دهم.

50 119 38/7 92 4/6 11 4/2 10 2/5 6 چون حوصله استفاده ازکرم ضد آفتاب را ندارم من این 
کار را انجام نمی دهم.

20/2 48 63/4 151 8 19 5 12 3/4 8 وقتي که در معرض نور خورشید هستم، فراموش می کنم 
از کرم ضد آفتاب استفاده کنم.

10/9 26 60/9 145 23/5 56 2/1 5 2/5 6 زمانیکه از کرم ضد آفتاب استفاده می کنم، خجالت 
می کشم.

32/8 78 40/3 96 20/6 49 5/5 13 0/8 2 پوشیدن لباس های آستین بلند در حین فعالیت باعث عرق 
کرن و گرم شدن بدن می شود.

41/2 98 47/9 114 0/8 2 3/8 9 6/3 15 پوشیدن لباس های آستین بلند در حین فعالیت باعث 
می شود، لباس هایم زود زود پاره شود.

55/5 132 29/4 70 0/8 2 8/4 20 5/9 14 به نظر من استفاده از کلاه های لبه دار، دیدم را محدود 
می کند.

37 88 7/1 17 24/4 58 28/6 68 2/9 7 اگر کرم ضد آفتاب استفاده کنم، اطرافیانم مرا مسخره 
می کنند.

9/7 23 71 169 8/8 21 3/4 8 7/1 17 اگر از کلاه استفاده کنم، اطرافیانم مرا مسخره می کنند.

12/2 29 2/1 5 37/8 90 39/9 95 8 19 استفاده از کرم ضد آفتاب باعث حساسیت پوستی در 
من می شود.

بحث
نتایج این تحقیق و مطالعه مشابه [22] حاکی از پایین بودن میانگین 
رفتارهای  به  نسبت  کشاورزان  پاسخ  کارآمدی  سئوالات  نمره 
عدم  از  نشان  می تواند  که  می باشد  پوست  سرطان  کننده  محافظت 
آگاهی آنان نسبت به منافع رفتارهای محافظت کننده باشد. بیشترین 
فراوانی پاسخ کشاورزان در متغیرکارآمدی پاسخ، مربوط به سئوال " 
پوشیدن لباس های آستین بلند و پوشش دار هیچ تاثیری در پیشگیری 
از سرطان پوست ندارد" بود که با مطالعه صورت گرفته توسط تزوال 
برخلاف  اما  بود.  [22] مشابه  ایلام  بر روی کشاورزان  و همکاران 
از  حاکی  نتایج  دیگر[23-25]  مطالعات  در  مطالعه  این  یافته های 

استراتژی های  که  می کردند  احساس  کشاورزان  اکثریت  که  بود  آن 
از  یکی  را کاهش  دهد.  پوست  توصیه شده می تواند خطر سرطان 
دلایل متفاوت بودن نتایج این مطالعات، ممکن است این باشد که 
کشاورزان مطالعه ما نسبت به روش های پیشگیری کننده از سرطان 

پوست اگاهی کافی ندارند. 
نتایج یافته های این مطالعه در رابطه خودکارآمدی درک شده کشاورزان 
نسبت به سرطان پوست و نتایج مطالعات مشابه [25] حاکی از این 
رفتارهای  می توانند  اینکه  بر  مبنی  کشاورزان  اعتقاد  که  است  نکته 
محافظت کننده )کرم ضد آفتاب، کلاه لبه دار، لباس های پوشش دار و  
استفاده از سایه بان( را برای پیشگیری از سرطان پوست انجام دهند، 
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تزوال و همکاران [22] و مطالعه باقیانی مقدم و همکاران [38] مشابه 
بود. یعنی کشاورزانی که تحصیلات بالاتری دارند، ارزیابی کنارآمدن 
قابل قبولی دارند و کارآمدی پاسخ و خودکارآمدی درک شده آنها 
نسبت به سرطان پوست بالا و هزینه های درک شده آنها نسبت به 
رفتارهای محافظت شده از سرطان پوست پایین است. این نتایج بیان 
کننده لزوم اجرای برنامه های آموزشی در کشاورزانی که تحصیلات 
پایین تری دارند، در زمینه کارآمد بودن رفتارهای محافظت کننده در 
پیشگیری از سرطان پوست و افزایش اعتماد به نفس و توانایی در 
انجام رفتارهای محافظت کننده است که  از این طریق می توان باعث 

بهبود وضعیت ارزیابی کنارآمدن در آنها شد. 
درآمد  با  کشاورزان  در  کنارآمدن  ارزیابی  میانگین  مطالعه  این  در 
بالاتر، بیشتر بود. یعنی کشاورزانی که وضعیت درآمد خوبی داشتند، 
توسط  که  مطالعه ای  در  داشتند.  هم  قبولی  قابل  کنارآمدن  ارزیابی 
فرقانی و همکاران [39] در زنان ساکن شهر یزد در رابطه با رفتارهای 
بین  قوی  ارتباط  نیز  شد،  انجام  پوست  سرطان  از  کننده  محافظت 
محافظ های فیزیکی با درآمد بالا وجود داشت. همچنین نتایج مطالعه 
باقیانی مقدم و همکاران [38] و مطالعه تزوال و همکاران [22] نشان 
داد که میانگین هزینه های پاسخ در افراد کم درآمد بیشتر بود که با 
که  می دهد  نشان  نتایج  این  و  دارد  همخوانی  حاضر  مطالعه  نتایج 
درآمد پایین یکی از موانع مهم استفاده از وسائل محافظت کننده در 

برابر نور آفتاب می باشد. 
از محدودیت های این مطالعه می توان به نحوه جمع آوری اطلاعات 
این نحوه گرداوری  بود که  به صورت خودگزارشی  اشاره کرد که 
همچنین  کند.  ایجاد  تورش  نتایج،  ارزیابی  در  می تواند  اطلاعات 
مطالعه حاضر فقط بر روی یک گروه شغلی و تنها کشاورزان مرد 
انجام گرفته است و برای مقایسه تفاوت گروه های شغلی و جنس 
در استفاده از وسایل محافظت کننده سرطان پوست نیاز به تحقیق 
در این زمینه در گروه های شغلی دیگر مثل کارگران و کشاورزان زن 

ضروری است.

نتیجه گیری 
نتایج این مطالعه نشان می دهد که عواملی مثل سطح تحصیلات و 
درآمد می تواند در ارزیابی کنار آمدن نسبت به رفتارهای محافظت 
ممکن  یافته ها  این  باشد.  موثر  کشاورزان  در  پوست  سرطان  کننده 
بالا،  تحصیلات  سطح  با  کشاوزان  که  باشد  آن  دهنده  نشان  است 
دارند  پوست  ناسازگار سرطان  رفتارهای  به  نسبت  بیشتری  آگاهی 
مورد  وسایل  تهیه  در  است،  ممکن  بالا  درآمد  با  افراد  همچنین  و 
باشند. دیگر  نداشته  از سرطان پوست مشکلی  پیشگیری  برای  نیاز 
یافته های این مطالعه حاکی از پایین بودن خودکارآمدی و کارآمدی 
می شود  پیشنهاد  بود.  پاسخ  هزینه های  بودن  بالا  همچنین  و  پاسخ 

پایین می باشد به طوری که بیشتر کشاورزان با سئوال "من مي توانم 
بدون هیچ خجالتی هر وقت که در معرض نور خورشید هستم از 
کرم ضد آفتاب استفاده کنم" مخالف بودند. این یافته را می توان با 
این دلیل تبیین کرد که این مطالعه در کشاورزان مرد صورت گرفته و 
این که مردان ممکن است، معتقد باشند که استفاده از کرم ضدآفتاب 
مخصوص زنان باشد، بیشتر است. اما برخلاف یافته های این مطالعه، 
مطالعاتی که با هدف ارزیابی خودکارآمدی درک شده در خصوص 
رفتارهای محافظت از نور آفتاب در کشاورزان انجام شده بود، حاکی 
از این بود که کشاورزان مطمئن بودند در هنگام فعالیت می توانند از 
کلاه های لبه دار )73 درصد(، کرم ضد آفتاب )63 درصد( و پیراهن 

آستین بلند )48 درصد( استفاده کنند [26].
نتایج مربوط به هزینه های پاسخ کشاورزان در این مطالعه و مطالعات 
مشابه نشان داد که اکثر کشاورزان به دلائل مختلفی تمایل به استفاده 
از رفتارهای محافظت کننده ندارند که شایع ترین دلیل برای استفاده 
 [28، 27، 24، 22] کردن"   "فراموش  آفتاب  ضد  کرم  از  نکردن 
"استفاده نامنظم "  [23 ،22 ،29،25 ،30]، "آکنه" [26] و "آلرژی 
و حساسیت پوستی" [31] می باشد و دلایل استفاده نکردن از کلاه 
مالی"  "هزینه  ها" [28،23،22] و  فعالیت  "محدود شدن  و عینک 
[32] آن گزارش شده بود. هم چنین در استفاده از سایه بان، موانعی 
مثل"وقت گیر بودن ساخت آن" [27] و "هزینه بر بودن"[31] و در 
استفاده نکردن از لباس های محافظت کننده » عرق کردن و بیش از 

حد گرم بودن« شایع ترین دلایل بودند [34 ،28،33 ،27]. 
ارزیابی کنارآمدن بیش  این مطالعه نشان داد که وضعیت  یافته های 
و  کننده  محافظت  رفتارهای  انجام  نظر  از  کشاورزان  درصد  از 75 
صورت  که  مروری  براساس  می باشد.  قبول  قابل  غیر  سازگارانه 
نیز  محافظتی  رفتارهای  سایر  در  کنارآمدن  ارزیابی  حیطه  پذیرفت 
پایین و غیرقابل قبول بوده است. به طوری که در مطالعه Milne و 
همکاران برای ارتقاء ورزش Plotnikoff ،[35]  و همکاران روی 
در  McGinty و همکاران،   ،[36] کانادایی  نوجوانان  بدنی  فعالیت 
زمینه ترس از عود در بازماندگان سرطان سینه [37] نتایج مشابهی 
گزارش گردیده است. این موضوع را می توان به این نحو توجیه کرد 
پیشنهاد شده می تواند  رفتار  اینکه  از  پاسخ کشاورزان  کارآمدی  که 
خطر بهداشتی را کم کند و خودکارآمدی درک شده کشاورزان از 
اینکه اعتقاد افراد به اینکه می توانند رفتار سازگار را در برابر خطر 
بهداشتی انجام دهند، پایین و غیر قابل قبول بوده و هزینه های درک 
شده کشاورزان )شامل هزینه هاي مالي و غیر مالي مثل زمان، تلاش 
انجام  درخصوص   )... غیره  و  رنج  دردسر،  ناراحتي،  کوشش،  و 

رفتارهای محافظت کننده، بالا بوده است. 
نتایج این مطالعه نشان داد با افزایش تحصیلات کشاورزان، میانگین 
نمره ارزیابی کنارآمدن )توانایی دفع خطر( افزایش می یابد که با نتایج 
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در مطالعات آینده، مداخلات آموزشی در کشاورزان جهت افزایش 
خودکارآمدی و کارآمدی پاسخ و همچنین کاهش هزینه های پاسخ 
در کشاورزان در زمینه سرطان پوست برگزار شود. باید به این مساله 
خورشید  نور  برابر  در  کننده  محافظت  رفتارهای  که  داشت  توجه 
هنگامی  در پیشگیری از سرطان پوست موثرند که به روش صحیح 

اعمال گردند و در سنین پایین تر آغاز شود.

تشکر و قدردانی
تحقیقات  کمیته  مصوب  تحقیقاتی  طرح  از  برگرفته  مقاله  این 
دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی تبریز به کد 480 می باشد. بدینوسیله 
از تصویب و حمایت مالی معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 
تبریز و همچنین از زحمات کارکنان مراکز بهداشتی درمانی روستایی 
و بهورزان خانه های بهداشت تحت پوشش شهرستان چالدران که در 
توزیع و جمع آوری پرسشنامه و تهیه مقاله ما را یاری و راهنمایی 

کردند، نهایت سپاس را داریم. 
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Abstract
 Background and Aims: Skin cancer is one of the most common types of cancer in the world and in Iran as well.
 The incidence of this disease continues to climb. The present study was therefore aimed to investigate the copping
with skin cancer among farmers in Chaldoran County in 2015.
 Materials and Methods: Totally, 238 farmers from the rural areas of Chaldoran County participated in this
 analytical-descriptive study. They were selected through a multi-stage random sampling process. A reliable and
 valid questionnaire used by Tazval et.al was exploited for data collection. The gathered data were analyzed by the
 use of descriptive and analytic statistics in SPSS software (v. 21). A statistically significance level of p≤ 0.05 was
considered. Ethical issues such as confidentiality of studied community were all considered.
 Results: A statistically significant relationship was observed between the education level of participants (p=0. 001)
 and their income status (p=0. 025). About 12.2% of respondents showed high perceived self-efficacy towards skin
 cancer protective behaviors. It was further found that response self-efficacy was low among 45.5% of community. The
 most of the farmers (61.8%) had moderate response cost towards skin cancer protective behaviors. The assessment
 of farmers copping status with skin cancer revealed that 182 (76.5%), 8 (3.4%) and 48 (20.1%) respondents have an
 unacceptable, borderline, and acceptable copping appraisal, respectively.
 Conclusion: The results of this study indicate that the farmers’ coping appraisal status towards skin cancer was low.
 Thus, it is necessary to design and implement appropriate interventions in this field.
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