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 چکیده

محسوب  یرانیدر زنان ا عیسرطان شا نیسرطان دهانه رحم است، که دوم یامل اصلع  (HPV)نیانسا یلومایپاپ روسیو :زمینه و اهداف

ه با هدف مطالع نیقرار دارد. ا نیاز جمله نگرش والد یعوامل مختلف ریآن تحت تأث رشیپذ ون،یناسیواکس یبالا ی. با وجود اثربخششودیم

 .فرزندان دخترشان انجام شد HPV نویناسیمشهد نسبت به واکس ینگرش زنان شاغل در مراکز بهداشت یبررس

به روش در دسترس  یریگزن شاغل در مراکز بهداشت مشهد انجام شد. نمونه 291 یبر رو یلیتحل -یمطالعه مقطع نیا :هامواد و روش

ها با استفاده از پرسشنامه استاندارد به بالا بود. داده پلمیدفوق لاتیساله و تحص 12تا  9فرزند دختر  کیورود داشتن حداقل  یارهایو مع

 اخکرونب یپرسشنامه با آلفا ییای. پادیسنجی( را منانیو اطم یشد که چهار بعد نگرش )درک صدمات، موانع، اثربخش یآورجمع یرمک

رعایت ملاحظات اخلاقی در تمام مراحل اجرای . انجام گرفت SPSS 26 افزارو نرم یانمونه تک t ها با آزمونداده لیشد. تحل دییتأ 18/4

 .شد مطالعه درنظر گرفته

از  42/1)واکسن  یبه اثربخش نگرش >P).442/4ده است )مطلوب بو یطور معنادار ( به44از  9/44نگرش ) ینمره کل نیانگیم ها:یافته

از مادران  %11. تنها است یدسترس یهادهنده چالش( نشان11/21اما درک موانع ) ؛شد یابی( مثبت ارز8/1از  1/1به آن ) نانی( و اطم8

 .کامل داشتند یآگاه رطانو س HPV از ارتباط
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 مقدمه

است و در  کیانکوژن لیپتانس یدارا( HPV) یانسان یلومایپاپ روسیو
. سرطان شودیسرطان دهانه رحم محسوب م جادیموارد، عامل ا ۰4

در  میبدخ راتییاز تغ یاست که ناش مینئوپلاسم بدخ کیدهانه رحم 
عفونت  نیترعیبه عنوان شا HPV [2،1] باشدیدهانه رحم م یهاسلول
 .[1] گرددیرا شامل م هاروسیاز و یو خانواده بزرگ شودیشناخته م یمقاربت
 به بدون علامت بوده و به صورت خود HPV موارد، عفونت شتریدر ب

 یهااز موارد سرطان ٪۰/99مسئول  روسیو نیا. شودیمخود محدود 
 .[4] دهانه رحم است

 نیو دوم عیسرطان شا نیچهارم ،یجهان وعیسرطان دهانه رحم با ش
. شودیزنان محسوب م انیدر م هایمیاز بدخ یناش ریم و عامل مرگ

 نیاز ا دیمورد جد ۰44444که  دهدینشان م 1414سال  یآمارها
 ریم و مورد مرگ 141444داده شده که منجر به  صیتشخ یماریب

علل  نیترکه سرطان دهانه رحم از مهم یر حالد. [5] است دهیگرد
 [۰] شودیدر حال توسعه محسوب م یدر کشورها یسرطان ریم و مرگ
 یهاپس از سرطان [۰] شیوعبا قرار گرفتن در رتبه پنجم  رانیدر ا

به شمار  زنان عیاز پنج سرطان شا یکیمعده و کولورکتال،  ،یپستان، مر
 .[1-24] دیآیم

و  یپزشک یدستاوردها نیاز مؤثرتر یکیبه عنوان  ونیناسیواکس
 یعفون یهایماریدر کنترل ب یمداخلات بهداشت عموم نیترموفق

از  یریشگیدر پ ژهیو به HPVواکسن  .[22] شودیشناخته م
عامل   HPV-18و HPV-16پرخطر  یهاهیاز سو یناش یهاعفونت

. [21]داشته است  یتوجه قابل یموارد سرطان دهانه رحم اثربخش %۰4
 یمل یهابرنامه واکسن را در نیبهداشت استفاده از ا یسازمان جهان

 .[21،24]کرده است  هیدر حال توسعه توص یکشورها ونیناسیواکس
 15تا  21 یندر سن یانسان یلومایعفونت پاپ یبالا یوعجه به شتو با

 یآگاه شیآن با سرطان دهانه رحم، افزا یرتباط قطعو ا [25] یسالگ
 [2۰] ونیناسیمنظم و واکس یجوانان( درباره غربالگر ژهیوجامعه )به

ته سرطان داش نیاز ا یناش ریم و در کاهش مرگ ییاسهم بسز تواندیم
درباره  هیپایب عاتیکه شا دهندینشان م مطالعات، [2۰،21]باشد 

( یمنیخودا یهایماریب ای ینابارور ) مانند HPVواکسن  یعوارض جانب
 یهاموقت برنامه قیتعل یو حت یموجب کاهش اعتماد عموم

موضوع لزوم  نیا ،[29،14]کشورها شده است  یدر برخ ونیناسیواکس
 اتقیتحق زد.سایو مقابله با اطلاعات غلط را پررنگ م حیآموزش صح

که عمدتاً دختران  HPV ونیناسیبرنامه واکس تیموفق ،دهدینشان م
 و نیوالد ماتیبه شدت وابسته به تصم دهد،ینوجوان را هدف قرار م

 نیا [12،11] باشدیکردن فرزندانشان م نهیواکس یآنها برا لیتما
: قرار دارد یدیدو عامل کل ریتحت تأث طور عمدهبه دهیچیپ یریگمیتصم

-یفرهنگ یهانگرش( HPV 1درباره واکسن  نیسطح دانش والد( 2
العات قبلی عوامل مرتبط . مط[24،11] ونیناسینسبت به واکس یاجتماع

شناسی، دانش، از جمله جمعیت HPV گیری واکسیناسیونتصمیمبا 
همچنین  .اندها و هنجارهای اجتماعی را شناسایی کردهنگرش

بین وضعیت تحصیلی والدین، اطلاعات قبلی در  ،ها نشان دادندپژوهش
افت درین و واکس کننده بودنپیشگیریاعتقاد عمومی به  ،HPVردمو

 همکاران و . ادیل حسین[14-1۰]وجود دارد واکسن رابطه معناداری 
دریافتند  ،بین والدین فنلاندی انجام شدکه ( در پژوهشی 1414)

رغم آگاهی کم والدین از بیماری اما نسبت به دریافت واکسن توسط علی
 اوونگو و همکاران. همچنین [1۰] دخترانشان واکنش منفی نداشتند

عوامل خانوادگی و فرهنگی  ،( نیز در بررسی کشورهای کم درآمد1414)
 .[11] را در کنار سایر عوامل در عدم دریافت به موقع واکسن مهم دانستند

آگاهی  ،( در ایران نیز دریافتند2441) زاده و همکارانهمچنین جنت
یون ویروسی و واکسیناسنامطلوب مادران نسبت به عفونت پاپیلومای 

گیری آنها بر انجام واکسیناسیون فرزندشان آن بود که بر تصمیم
 .[19] تأثیرگذار است

 کنندهنییعوامل تع ییو شناسا یمطالعه با هدف سنجش سطح آگاه نیا
 دخترشان فرزندان HPV ونیناسیواکس یبرا مادران یریگمیدر تصم

 یرهایمتغ کپارچه،ی یبر اساس چارچوب مفهوم ه است.شد یطراح
-HPV دانش در مورد ارتباط) یآگاه سنجش :پژوهش شامل یاصل

)سن،  یشناختتیجمع عوامل(، واکسن یریشگیپ سمیسرطان و مکان
 ها،)نگرش یاجتماعی و روان عواملی(، اقتصاد تیوضع لات،یتحص

به  ی)دسترس یساختار عوامل، (یخودکارآمد ،یذهن یهنجارها
است. این پژوهش به دنبال شناسایی  (یمشاوره پزشک تیفیخدمات، ک

ژوهش پ نیا جینتاتعیین سهم نسبی هریک از عوامل موثر بوده است. 
، یآموزش سلامت عموم یهابرنامه اصلاحی برا یعلم یمبنا تواندیم

ش پوش شیافزا یهااستیس نیتدوی، نیبال یهامشاوره یسازنهیبه
نادرست  اطلاعات ریکاهش تأث نهیدر زم ژهی. به وردیگ قرار ونیناسیواکس
عه در جام جیغلط را یمتناسب با باورها یعلم یتوسعه محتوا قیاز طر

 مورد مطالعه.
 

 هامواد و روش
 یریگمیو عوامل مؤثر بر تصم یسطح آگاه یمطالعه با هدف بررس نیا

به  نواکس قیشهر مشهد نسبت به تزر یزنان شاغل در مراکز بهداشت
 ت،یاز نظر ماه .ه استابعاد مرتبط با آن انجام شدفرزندان دختر و 

 یبا طراح یلیتحل -یفیها، توصداده یو از نظر روش گردآور یکاربرد
از  نفر 111شامل جامعه آماری پژوهش حاضر  بود. یشیمایو پی مقطع

بوده است. نمونه مورد بررسی در مراکز بهداشت شهر مشهد زنان شاغل 
در قسمت بعد آمده است به روش تمام  به دلیل معیارهای ورودی که
زنان شاغل در مراکز نفر از  111از بین  شمار در نظر گرفت شده و

نفر معیارهای ورود به مطالعه را دارا بودند و  291بهداشت شهر مشهد، 
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دسترس  گیری درتمایل به همکاری در مطالعه را داشتند، به روش نمونه
 انتخاب و وارد مطالعه شدند.

 
 ارزیابی پایایی متغیرهای مورد بررسی -2جدول 

Table 1- Reliability assessment of the studied variables 
متغ

 یر
 هاگویه ابعاد

 یلفاآ

 کرونباخ

س
طح آگاه

 ی
صم

و عوامل مؤثر بر ت
می

یگ
ر

ق واکسن
ت به تزری

ی نسب
 

H
P

V
 

درک 
 صدمات

 ایممکن است مشکلات موقت مانند تب  HPV واکسن
 .کند جادیا یناراحت

۰۰/4 

 یشرکتها یدرآمد برا جادیجهت ا یابزار HPV واکسن
 .است ییدارو

 یممکن است مشکلات سلامت طولان HPV واکسن
 .کند جادیمدت ا

کند، به  افتیدر HPV چنانچه دختر نوجوان واکسن
 .داشته است یرابطه جنس ادیال زماحت

 .ستیمطمئن ن HPV واکسن کنمیفکر م

 از انتقال یریجلوگ یدخترم جوانتر از آن است که برا
 کند. افتیواکسن در HPVمانند  یجنس یعفونتها

درک 
 موانع

 کینیکل ای دهنده ارائه کی کردن دایپ که کنمیم فکر
 .است دشوار کند، هیته را HPV واکسن بتواند که

۰1/4 

 یکینیکل ای دهنده ارائه کی کردن دایپ که کنمیم فکر
 است. دشوار باشد، آسان آن به یابیدست که

 که ییهاکینیکل ای مرکز داکردنیپ که کنمیم فکر
 .است دشوار ،باشند داشته موجود را واکسن

 در من ییتوانا از شتریب واکسن نهیهز نگرانم من
 .باشد آن پرداخت

 نباشم مجبور که کینیکل کی داکردنیپ که کنمیم فکر
 .تاس دشوار کنم، صبر ملاقات قرار کی یبرا یطولان مدت

درک 
موثر 
 بودن

 هب ابتلا از یریشگیپ در یادیز زانیم به HPV واکسن
 .است موثر یتناسل هیناح لیزگ

۰4/4 
 هب ابتلا از یریشگیپ در یادیز زانیم به HPV اکسنو

 .است موثر رحم دهانه سرطان

درک 
عدم 

 اطمینان

 یریمگیتصم جهت در HPV واکسن با رابطه در من
 .رمندا یکاف اطلاعات بدهم، دخترم به را آن نکهیا درباره

۰1/4 
 در یریگمیتصم یبرا که است دیجد آنقدر HPV واکسن

 .ارمد یشتریب زمان به ازین دخترم، یبرا آن انجام خصوص
 انجام به میتصم ما جامعه در یگرید مادران
 .دارند دخترشان ونیناسیواکس

 
دارای ، سال 55تا  14دارای سن  شامل مادرانمعیارهای ورود به مطالعه 

سنی  بازهدارای حداقل یک فرزند دختر در  ،حداقل تحصیلات فوق دیپلم
 مرکز کنترل و پیشگیری از . طبق نتایج بررسی هایبود سال 1۰تا  9

 21تا  22 تزریق واکسن بازه سنی اصلی، (CDC) های آمریکابیماری
 1۰واکسیناسیون تا و مجاز بودن  سال شروع کرد( 9توان از )میسال 

و متاهل نیستند. به همین  اندبرای افرادی که قبلاً واکسن نزده سال
 دلیل حداقل و حداکثر سن مجاز مد نظر قرار گرفته شد.

 باشد:ها، پرسشنامه شامل دو بخش به شرح زیر میابزار گردآوری داده
 و شامل سن، سطح تحصیلات شناختیتجمعیبخش اول؛ مشخصات 

خش دوم؛ ابزار مورد استفاده، پرسشنامه استاندارد نگرش . بسابقه خدمت
و  یطراح [14] یربود که توسط مک HPV نسبت به واکسن

 یمؤلفه اصل 4در  هیگو 2۰پرسشنامه شامل  نیشده است. ا یاعتبارسنج
خود  یفرد درباره احتمال ابتلا باور: درک صدمات ( 2: تاس ریبه شرح ز

: هیگو مثال .ونیناسیدر صورت عدم واکس HPV فرزندش به عفونت ای
 او به عفونت ینکند، احتمال ابتلا افتیرا در HPV اگر فرزندم واکسن»

HPV  که افراد را از  یعمل ای یذهنانع درک مو ( 1 .«ابدییم شیفزاا
ود کمب ایترس از عوارض  نه،ی)مثل هز کندیواکسن منصرف م قیتزر

 برنهیخانواده من هز یبرا HPV واکسن قیتزر»: هیگو مثال .اطلاعات(
مثبت واکسن در  ریفرد درباره تأث باور: بودن رک مؤثر( د1 .«است

 HPV واکسن»: هیگو مثال. HPV مرتبط با یهایماریاز ب یریشگیپ

 ( 4« .کند یریفرزندم به سرطان دهانه رحم جلوگ یاز ابتلا تواندیم

: هیگو مثال .واکسن یمنیا ای یدر مورد اثربخش دیترد: نانیاطمعدم 
 .«باشد خطریواقعاً ب HPV که واکسن ستمیمطمئن ن»

 5)کاملاً مخالفم( تا  2از  کرتیل یادرجه 5 فیبر اساس ط هاپاسخ
نگرش: جمع نمرات همه  یکل ازیامت .شدند یده)کاملاً موافقم( نمره

دهنده نگرش ( که نمره بالاتر نشان14تا  2۰)دامنه نمره از  هاهیگو
(، 1414) یرمطالعه مک در .است HPV ونیناسیتر نسبت به واکسمثبت

 یو برا 1۰/4 کل ابزار یکرونباخ( پرسشنامه برا یآلفا بی)ضر ییایپا
 تیدهنده قابلگزارش شده است که نشان 15/4تا  ۰1/4 نیها بمؤلفه

در بین نمونه مورد بررسی نیز مجدد الفای کرونباخ  .ستاعتماد مطلوب ا
محاسبه شد که در  15/4سنجش شد و الفای کرونباخ کل پرسشنامه 

های نگرش نیز محاسبه نیز هر یک از زیر مجموعه 2جدول شماره 
 دییأتوسط پانل متخصصان ت زیپرسشنامه ن نیا ییمحتوا ییروااند. شده

 .شده است
ها با منظور مقایسه میانگین نمرات نگرش آزمودنیدر این مطالعه، به 

ای استفاده گردید. انتخاب نمونه تک t میانگین نظری معیار، از آزمون
عیار ها بود. مقدار ماین آزمون پارامتریک مبتنی بر نرمال بودن توزیع داده

بر اساس میانگین نظری پرسشنامه محاسبه شد که حاصل ضرب تعداد 
باشد. ( می1ای )عدد درجه میانی مقیاس لیکرت پنج ها در نقطهگویه

ها مقیاسو برای هر یک از خرده 44این مقدار برای سازه نگرش کلی 
 .نیز به طور جداگانه محاسبه گردید

در این پژوهش هیچگونه آزمون بالینی انجام نشده و صرفا از ابزار 
است. کلیه افراد با رضایت کامل و تمایل  پرسشنامه استفاده شده

ان ها اطمینشخصی پرسشنامه را تکمیل کردند. در حین جمع آوری داده
کامل داده شد که اطلاعات به صورت محرمانه نزد پژوهشگر باقی 
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 رضایت آگاهانه کتبیماند و کلیه موارد اخلاق پژوهشی رعایت شد. می
همچنین این پژوهش در  .کنندگان اخذ شدو شفاهی از کلیه شرکت

های دانشجویی در گروه مطالعات کمیته بررسی و تصویب پایان نامه
 زنان و خانواده دانشگاه الزهرا بررسی و تصویب شده است.

 

 هایافته
 ٪5دهد های آمار مربوط به توزیع سنی پاسخگویان نشان میداده

 15-44سنیرصد در رده د ۰9سال،  14-14پاسخگویان در رده سنی 
سال قرار دارند. میانگین رده سنی زنان  45-55در رده سنی  ٪1۰سال و 

دهنده  نشانبوده است که  2۰/5 اریبا انحراف معسال  5/42مورد بررسی 
( و %۰9ا بیشترین فراوانی )ب سال 15-44 ها حول محدودهتمرکز داده

روانی فاست. توزیع پراکندگی نسبتاً کم سنی در جامعه مورد مطالعه 
پاسخگویان دارای  ٪24 ،دهدپاسخگویان برحسب تحصیلات نشان می

دارای مدرک کارشناسی ارشد  ٪۰کارشناسی و  ٪۰9تحصیلات کاردانی، 
درک صدمات واکسن روی  های یک متغیره برتحلیل اند.و بالاتر بوده

میانگین در میان  دهد کهیم نشانآمده است،  1که در جدول شماره 
 درک متوسط از خطراتکننده بوده است که بیان ٪52پاسخگویان 

HPV یعنی پاسخگویان میزان  ،هانسبتاً بالا در پاسخ یپراکندگ و
 چولگیدانند. صدمات ناشی از تزریق واکسن را در سطح متوسط می

ع ها و توزیدیدگاه تنوع دهندهنشان بالا معیار انحراف ومنفی خفیف 
رک دهای یک متغیره برروی تحلیلدهد. نزدیک به نرمال را گزارش می

است  بوده 21/۰1میانگین در میان پاسخگویان  دهد کهیم نشانموانع 
زیادتر از متوسط است.  حدودی کند میزان درک موانع تاکه بیان می

یعنی برآورد پاسخگویان از میزان موانع و مشکلات موجود برای 
ق واکسن تا حدودی بیشتر از حد متوسط بوده است. دسترسی و تزری

شان های توزیع نآماره نیانگمی حول هاداده یف و تمرکزمثبت خف چولگی
 های یکتحلیلباشد. دهد این متغیر از توزیع نرمالی برخودار میمی

میانگین در میان  که دهدیم نشان ،بودن درک موثرمتغیره برروی 
بودن  دهد میزان درک موثربوده است که نشان می ۰1/۰1پاسخگویان 

 تزریق واکسن در بین پاسخگویان زیادتر از حد متوسط است. 
دهد باور مثبتی نسبت به اثربخشی واکسن در جامعه ها نشان مییافته

مورد مطالعه وجود دارد. نتایج حاصل از پژوهش تا حدودی همگن 
دهنده توزیع نزدیک به نرمال ها نشاناند. بررسی توزیع دادهشده گزارش

 .با چولگی منفی بسیار خفیف و پراکندگی متوسط است

دهد نشان می« به واکسن عدم اطمینان»متغیره درباره  های تکتحلیل
بوده که حاکی از  95/59دهندگان میانگین این شاخص در بین پاسخ

ها بیانگر سطح متوسط عدم اطمینان نسبت به تزریق واکسن است. یافته
آن است که سطح تردید در حد متوسط به پایین بوده و اکثریت افراد 

های تمایل به اطمینان نسبی به واکسن دارند. همچنین، بررسی شاخص
  .ستر اکند که این متغیر از توزیع نرمال برخورداتوزیع تأیید می

 
 

 

 
 

 
 نمونه مورد بررسی شناختیجمعیتتوصیف  -1جدول 

Table 2- Demographic characteristics of the study sample 
 درصد فراوانی متغیر

 سن
14-15 24 5 

44-15 211 ۰9 

54-45 51 1۰ 

 تحصیلات
 24 11 کاردانی

 ۰9 251 کارشناسی

 ۰ 24 بالاتر و ارشدکارشناسی

 244 144  کل

 
 های ابعاد متغیر نگرش مادرانتوزیع آماره -1 دولج

Table 3- Distribution of statistical measures for dimensions of mothers' attitude variable 
 چولگی کشیدگی یدامنه نظر ارمعیانحراف±نیانگیم متغیر

 -514/4 -559/4 2۰-14 52 ±21/25 درک صدمات

 111/4 -41/2 2۰-14 21/۰2± 1۰/21 درک موانع

 -114/4 -114/4 2۰-14 ۰1/۰1± 11/25 درک موثربودن

 -129/4 -۰44/4 2۰-14 95/59± 2۰ عدم اطمینان
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ل در زنان شاغ یریگمیو عوامل مؤثر بر تصم یسطح آگاه یبررسبرای 
و  واکسن به فرزندان دختر قیشهر مشهد نسبت به تزر یمراکز بهداشت

ی انمونه تک t از آزمونها با توجه به نرمال بودن داده ،ابعاد مرتبط با آن
نمره  نیانگیمآمده است.  4در جدول شماره  آن که نتایجاستفاده شد 

بالاتر از نقطه  یبه طور معنادار (≥45/4P) و (44≤9/44) نگرش یکل
 یدهنده نگرش مثبت و مطلوب کلنشان افتهی نیاه است. برش بود

 .است HPV ونیناسیمورد مطالعه نسبت به واکس ینمونه
با توجه به بالاتر بودن میانگین نمونه  ،در رابطه با درک صدمات واکسن

 مراکز در شاغل زنان ( نگرش≥45/4Pو ) (25≤14/2۰از حد متوسط )
 به HPV واکسن تزریق طریق از وارده صدمات درک بعد به بهداشتی
است. یعنی میزان این صدمات را کم  مطلوبی حد در دختر فرزندان

مقابل فواید آن قابل اغماض است. در آزمون درک موانع که در  دانندمی
 کدر بعد به بهداشتی مراکز در شاغل زنان گرشن (≤45/4Pبا توجه به )

 نیست. یعنی مطلوبی حد در دختر فرزندان به HPV واکسن تزریق موانع
دانند و امکانات و دسترسی به میزان این موانع را در حد بالایی می

 دانند. را در حد مطلوبی نمی HPVواکسن 
ه نسبت ب ینشان داد که نگرش زنان شاغل در مراکز بهداشت جینتا

 نیقرار دارد. ا یدختران در سطح مطلوب یبرا HPVواکسن  یاثربخش
 آماری نظر از که( 5≤42/۰)بالاتر از حد متوسط نیانگیبا توجه به م افتهی

به  نانیمورد بعد عدم اطم در .شودیم دییتأ (P≤ 45/4معنادار بود )
 بود، متوسط حد از بالاتر( 5/۰≤14/۰نمرات ) نیانگیواکسن، اگرچه م

دهندگان، با گسترش شبکه پاسخ دگاهینشان داد که از د هالتحلی اما
 نویناسیواکس تیموفق زانیها(، منهاد )سمن مردم یهاروابط سازمان

 به(. P≤45/4است ) معنادار یرابطه از نظر آمار نیو ا ابدییم شیافزا
ه نسبت ب ینگرش مطلوب یزنان شاغل در مراکز بهداشت ،یطور کل
 دارند. نانیدختران اطم یآن برا یداشته و به اثربخش HPVواکسن 

 
 ای ابعاد سنجش نگرش نسبت به واکسن با مقادیر استانداردتحلیل مقایسه -4جدول 

Table 4  - Comparative analysis of attitude dimensions toward vaccination against standard values 

 حد متوسط سطح معناداری تفاوت میانگین Tآماره  میانگین متغیر

 44 4442/4 99/4 55/9 9/44 نگرش به تزریق واکسن

 25 444/4 14/1 1۰/24 14/2۰ درک صدمات

 54/21 524/4 -215/4 -۰۰2/4 1۰/21 درک موانع

 5 4442/4 42/1 15/14 42/۰ درک موثربودن

 5/۰ 411/4 145/4 14/1 14/۰ عدم اطمینان

 بحث
 کنندهنییعوامل تع ییو شناسا یمطالعه با هدف سنجش سطح آگاه نیا

فرزندان دخترشان  HPV ونیناسیواکس یمادران برا یریگمیدر تصم
زنان  یمطالعه نشان داد که نگرش کل نیا یهاافتهی شده است. یطراح

فرزندان  HPV ونیناسیمشهد نسبت به واکس یشاغل در مراکز بهداشت
 نیا .مثبت و مطلوب است ،44از نقطه برش 9/44 نیانگیمبا  دخترشان

( 2441زاده و همکاران )مانند پژوهش جنت یبا مطالعات مشابه جهینت
( در فنلاند همسو است، اگرچه سطح 1414ن )یحس لیو اد رانیدر ا
بودن شغل  یتخصص لیدر نمونه مطالعه حاضر به دل یآگاه

. همچنین نتایج بررسی حاتمی و همکاران بودکنندگان بالاتر شرکت
موقع هر  ( اهمیت سواد و آگاهی والدین نسبت به تزریق به2194)

  .[12]کندواکسنی را تایید می
درک له از جم قابل توجه است یدیکل افتهیابعاد نگرش، چند  یبررس در

دهنده باور به ( نشان25)از  1/2۰نمره  نیانگیمن با صدمات واکس
( و 1414) یربا مطالعات مک جهینت نیعوارض محدود واکسن است. ا

 دییرا تأ HPV یهاواکسن یمنی( که ا1412بهداشت ) یسازمان جهان

دهندگان از پاسخ ٪11حال، همچنان  نیدارد. با ا یاند، همخوانکرده
 یهادرباره عوارض بلندمدت داشتند که لزوم آموزش ییهاینگران

بعد  نیا نیینمره پاو  درک موانع. در رابطه با دهدیرا نشان م یتخصص
 آن نهیبه واکسن و هز یمانند دسترس یساختار یهااز چالش یحاک

درآمد کم ی( در کشورها1414با پژوهش اوونگو ) افتهی نیاست. ا
 اندتویم ینگرش مثبت، موانع عمل رغمیعل دهدیهمسوست و نشان م

 .را محدود کند ونیناسیپوشش واکس
گروه  نیا یتخصص یهاز آگا یواکسن احتمالاً ناش ریبه تأث یباور قو

در  ی سازمان بهداشت جهانیهااستیاز س جهینت نیاست. ا یشغل
 نانیاطم .کندیم تینوجوانان حما ونیناسیبه واکس یدهتیخصوص اولو

لامت است، س ستمیدهنده اعتماد به سنمره نسبتاً بالا نشانبا  به واکسن
 یهابه مشاوره ازیداشتند که ن ییدهایاز افراد هنوز ترد ٪21هرچند 

 .هدفمند دارد
 پرستاری باعث افزایش که مداخلههای پیشین نشان داده شددر پژوهش

 HPV در مورد سرطان دهانه رحم و پذیرش واکسیناسیون افراددانش 

تحت بررسی در پژوهش حاضر نیز شاغل  . مادران[29،11،11] شودمی
در مراکز بهداشتی بودند که اطلاعات بهداشتی و پزشکی مناسبی داشتند 
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نگرش قابل قبولی در رابطه با تزریق واکسن داشتند. اما به جز نظر  و
. همچون دسترسی [11،11]والدین عوامل دیگری نیز دخیل است 

داشتن به واکسن که در این پژوهش رضایتی از در دسترس بودن و 
گیری سطح تزریقات وجود نداشت. همچنین اعتماد به عوارض همه

ر دکند. همان طور که واکسن که باعث ایجاد تردید در تزریق می جانبی
مراقبین  %24، تنها حدود (1425) مطالعه برکوویتس و همکاران

بهداشتی به دلیل عوارض، توصیه به انجام واکسیناسیون به تمامی زنان 
( 142۰) و همکاران همچنین با نتایج بوورت .[14] واجد شرایط نمودند

 HPVدو نگرانی اصلی در رابطه با تجویز واکسننیز همسو است که 
 .[15] مربوط به عوارض جانبی و شک به کارایی این واکسن عنوان شد

 ونیناسیپوشش واکس شیدر افزا یبعد چند کردیرو تیلعه بر اهممطا نیا
HPV به بهبود نگرش، کاهش موانع  دیدارد که همزمان با دیتأک
که نتایج پژوهش . مشاوره بپردازد یهاستمیس تیو تقو یساختار

این  و [1۰] ( نیز بر این موضوع تاکید دارد2442پویانمهر و همکاران)
اهداف  یدر راستا یبوم یهایگذاراستیس یمبنا تواندیم هاافتهی

 .ردیحذف سرطان دهانه رحم قرار گ یجهان

 

 یریگجهینت

 هایناحیه دستگاه تناسلی، اساس بررسی HPV پیشگیری از عفونت
دهد. با کمک این واکسن بسیاری از ضایعات پیش اخیر را تشکیل می

 بدخیم و بدخیم ناحیه تناسلی زنان قابل پیشگیری است. 
 مراکز در شاغل مادران کلی نگرش هرچند که داد نشان مطالعه این

 اساسی چالش دو اما ؛است مثبت HPV واکسیناسیون به نسبت بهداشتی
 محدود دسترسی مانند ساختاری موانع( 1 و آگاهی کمبود( 2: دارد وجود

 هاییتن به مثبت نگرش که است آن از حاکی هایافته این. واکسن به
 همزمان باید و نیست کافی واکسیناسیون پوشش افزایش برای

 در اجرایی موانع رفع و هاخانواده برای هدفمند آموزشی هایبرنامه
 در مادران کلیدی نقش به توجه با .شود طراحی سلامت سیستم
 ادغام( الف :شودمی پیشنهاد نوجوانان، واکسیناسیون برای گیریتصمیم
 رایب واکسن رایگان ارائه( ب اولیه، مراقبت هایبرنامه در HPV آموزش

درمراکز  شاغل زنان پتانسیل از استفاده( ج و درآمد،کم هایگروه

 قداماتا این. سلامت، در دستور کار قرار گیرد سفیران عنوان به بهداشت
 نزدیک کند، رحم دهانه سرطان حذف هدف سوی به را ایران تواندمی
 پسران هب واکسیناسیون گسترش و منظم غربالگری با همراه اگر ویژه به
 .باشد نیز

 

 یتشکر و قدردان

  اریم.را دده در پژوهش کمال تشکر و قدردانی کنناز کلیه زنان شرکت

 

  سندگانیتضاد منافع نو
  .ارندند یتعارض منافع ایتضاد  چگونهیدارند هیاعلام م سندگانینو

 

 مطالعه یمال نیتام
 پژوهش حاضر حامی مالی ندارد.

 

 یملاحظات اخلاق
طبق جلسه مصوب گروه مطالعات زنان و خانواده دانشگاه الزهرا با 

 و یبررس ینامه خانم مصباحانیپا ALZAHRA97.13.3423شماره 
 واقع شده است. رشیمورد پذ

 

 سندگانیمشارکت نو
 : افسانه توسلی، جلیله مصباحی خورزادمطالعه یو طراح دهیا

 : جلیله مصباحی خورزادهاداده یجمع آور
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Abstract  

Background and Aims: Human papillomavirus (HPV) is the main cause of cervical cancer, which is the 

second most common cancer among Iranian women. Despite the high effectiveness of vaccination, its 

acceptance is influenced by various factors, including parental attitudes. This study aimed to examine the 

attitudes of female healthcare workers in Mashhad toward HPV vaccination for their adolescent 

daughters. 

Materials and Methods: This cross-sectional analytical study was conducted on 198 female employees 

in health centers of Mashhad. Sampling was performed using the convenience method, with inclusion 

criteria of having at least one daughter aged 9 to 26 years and holding an associate degree or higher. Data 

were collected using the standardized MCQ (2020) questionnaire, which assesses four dimensions of 

attitude (perceived harms, barriers, effectiveness, and trust). The reliability of the questionnaire was 

confirmed with a Cronbach's alpha of 0.85. Data analysis was carried out using one-sample t-test and 

SPSS version 26. Ethical considerations were observed throughout all stages of the study. 

Results: The mean overall attitude score (44.9 out of 40) was significantly favorable (P<0.001). Attitudes 

toward vaccine effectiveness (7.01 out of 5) and trust in the vaccine (7.8 out of 7.5) were assessed as 

positive; however, the perception of barriers (12.37) indicated challenges in access. Only 32% of mothers 

had full awareness of the link between HPV and cancer. 

Conclusion: Although the overall attitude is positive, lack of awareness and structural barriers may limit 

vaccination coverage. It is recommended that educational programs for mothers and improved access to 

the vaccine be prioritized in health policy planning. This study emphasizes the important role of mothers 

in cervical cancer prevention. 

Keywords: HPV vaccine; Maternal attitude; Cervical Cancer; Human Papilloma virus. 
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