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چکیده
،بروز سرطان بصورت جدي افزایش می یابدخطر ،با افزایش سن. ستر ماشاخص هاي آماري  بیانگر آغاز پیر شدن جمعیت در کشو:مقدمه

از موثرترین راه هاي کاهش میزان مرگ و میر ناشی از سرطان تشخیص زود هنگام . یکی از علل مهم مرگ در افراد سالمند استسرطانبطوریکه 
. ه استبدین جهت آزمایشات غربالگري در دنیاي پزشکی اهمیت فراوانی یافت. استآن

. صورت گرفته استهاي شهر زاهدان این مطالعه با هدف بررسی میزان انجام معاینات غربالگري در سالمندان بستري در بیمارستان:هدف
89سالمند بستري در بیمارستان هاي شهر زاهدان در سال 300جمعیت مورد مطالعه شامل مطالعه توصیفی بوده وپژوهش حاضر یک:کارروش
جهت گرد آوري اطلاعات از پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بر دو بخش اطلاعات .اشد که به روش نمونه گیري در دسترس انتخاب شدندمی ب

اطلاعات از طریق .استفاده شد) آزمون مجدد(انجام معاینات غربالگري و عمومی پس از تعیین روایی و پایاییاجتماعی و سوابق بیماري،–فردي
. گردیداستفاده) فراوانی و درصد(براي تحلیل داده ها از آمار توصیفی ي و مصاحبه جمع آور

. بودندسوادبی% 70وشهري% 3/69متاهل،% 7/69. بودند8/68±7/5سنیمیانگینبازن% 46ومرد% 54مطالعهموردسالمند300از :نتایج
درصد سالمندان مورد پژوهش 7/78.بود% 7/13گوارشیو% 7/16تنفسی،%3/23عروقیقلبیبیماریهايشامل،بستريعللشایعترین

درصد از سالمندان مرد معاینه پروستات، 21. ا انجام نداده بودنددرصد آنها معاینات عمومی ر7/68و هیچکدام از معاینات غربالگري مورد نظر 
. انجام داده بودنددرصد پاپ اسمیر را4/1فی و درصد سالمندان زن  ماموگرا7/8. درصد معاینه رکتوم را انجام داده بودند8/1

معاینات غربالگري در با توجه به نقش . در سالمندان مورد مطالعه بسیار پایین بودمعاینات عمومی میزان انجام معاینات غربالگري و :نتیجه گیري
.اینات غربالگري در این گروه سنی امري حیاتی است، توجه و برنامه ریزي جهت انجام معشدت درجه سرطان در هنگام تشخیصکاهش ابتلاء و
بیماران بستري،سالمند،غربالگري گروهی،سرطان ها:کلید واژه ها

مقدمه
بخش عمده اي از جهان به سرعت در حال پیر شدن 

اخص هاي آماري  بیانگر این حقیقت اند که روند ش.)1(است
. )2(در کشور ما نیز آغاز شده استپیر شدن جمعیت

هرچند سالمندي بخودي خود بیماري محسوب 
نمی گردد و شامل تغییرات فیزیولوژیکی است که در گذر 

در نتیجه این تغییرات میزان اما،)3(دهدزمان رخ می
).4(افزایش می یابدبیماري هاي حاد و مزمن

سالمنداندرهابیماريشناسیگیرهمهالگويتغییر
.باشدمیمزمنايهبیماريشیوعافزایشسمتبه

افرادصددر80شودمیزدهتخمینحاضرحالدر
دودرصد آنها50ومزمنبیماريیکسال،65بالاي

).5(دارندمزمنبیماري
از جمله بیماري هاي مزمن که خطر بروز آن با بالا

در دو دهه ).6(رفتن سن افزایش می یابد سرطان است
سرطان افزایش یافته اخیر تعداد افراد سالمند مبتلا به 

بطوري که سرطان از علل مهم مرگ و میر در ). 7(است
بیمار ي هاي 2002در سال ).8(افراد سالمند می باشد

%) 9/7(مغزيو سکته%) 6/21(، سرطان ها%)8/31(قلبی
سال آمریکایی 65سه عامل اصلی مرگ در افراد بالاي 

عروق در ایران به ترتیب  بیماري هاي.)10،9(بوده است
، تصادفات جاده اي و سرطان ها علل اصلی و %)38(کرونر

).11(شایع مرگ و میر محسوب می شوند
شواهد واضحی وجود دارد که تشخیص زود هنگام 
سرطان یکی از موثرترین راههاي کاهش میزان مرگ و میر 

بدین جهت آزمایشات غربالگري ).12(ناشی از سرطان است
آسان بودن، . انی یافته استدر دنیاي پزشکی اهمیت فراو
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ارزان و در دسترس بودن این روش ها و نتایج فوق العاده 
در کاهش آمار ابتلاء سرطان و کاهش شدت درجه سرطان 

).13(در هنگام تشخیص اهمیت این معاینات را نشان می دهند
برخی از شواهد نشان می دهند در دسترسی سالمندان به 

ري نسبت معاینات غربالگمراقبت هاي بهداشتی از جمله 
برابري وجود دارد و از آنجا که به سایر گروه هاي سنی نا

افراد سالمند بخش بزرگی از جمعیت را تشکیل می دهند 
که به سرعت در حال رشد است، نابرابري در دریافت 

این در ).14(مراقبت هاي بهداشتی اهمیت می یابد
تهاي حالیست که استفاده سالمندان از خدمات مراقب

بهداشتی براي بیماري هایی که قابل پیشگیري هستند، 
بطور موثري میزان مرگ ومیر و عوارض بیماري را در آنان 

).15(کاهش می دهد
2009طبق گزارش انجمن سرطان آمریکا در سال 

مهمترین عامل ایجاد انگیزه در افراد براي انجام معاینات 
تیم بهداشتی غربالگري توصیه هاي پزشک و سایر  افراد 

در حالیکه بیشتر سالمندان به دلیل ترس از ).16(بوده است
عاینات دوره اي پیدا شدن مشکل یا هزینه ها از انجام م

و این تاخیر در شناخت مشکلات خودداري می کنند 
).17(ممکن است درمان را مشکل تر و پر هزینه تر کند

از با توجه  به اینکه برنامه هاي غربالگري جزء مهمی
مراقبت هاي سلامتی در سنین سالمندي است میزان 
شرکت در این معاینات تحت تاثیر شرایط فرهنگی و 

از آنجا که بیماري سرطان در ).18(اجتماعی متفاوت است
تشخیص زود هنگام سرطان در سالمندان شایع تر است و

لذا این روند درمان و بهبود بیماران مبتلا موثر می باشد،
معاینات غربالگري در وضعیت بررسی پژوهش جهت

سالمندان بستري در بیمارستانهاي شهر زاهدان انجام 
.گردید

روش کار
جامعه . مطالعه حاضر یک مطالعه توصیفی است

سال و بالاتر بستري در بیمارستان هاي60پژوهش سالمندان 
بود، که هنگام جمع آوري 1389شهر زاهدان در سال 

ر به پاسخ گفتن به سوالات،داده ها هوشیار و قاد
جهت . ایرانی الاصل و علاقمند به شرکت در مطالعه بودند

برآورد حجم نمونه با توجه به هدف اصلی پژوهش، آمار 
سالمندان شهر زاهدان و سالمندان بستري در بیمارستان هاي

شهر زاهدان بر اساس فرمول هاي آماري با درجه اطمینان 
نفر 255عداد نمونه لازم ت08/0و دقت کار درصد95

نفر 300تا ) 19(ردید که بر اساس مطالعات مشابهبرآورد گ
هنگامدرپژوهشموردهايواحدلیهک.یافتافزایش
تعیینشرایطوخصوصیاتداراياطلاعاتآوريجمع 

:ذیل بودندشده
سال، ایرانی اصل بودن و  بستري 60سن بالاي 

ان هاي علوم پزشکی بودن در یکی از بخش هاي بیمارست
یا بیمارستان تامین اجتماعی شهر زاهدان در طی انجام 

.  مطالعه بود
به دمانس و عدم معیار هاي خروج از مطالعه، ابتلا 

. تمایل به شرکت در مطالعه بود
نمونه ها به روش نمونه گیري در دسترس انتخاب 

بدین صورت که محقق پس از کسب مجوزهاي لازم .شدند
بیمارستان هاي زاهدان مراجعه بخش هاي بستريبه کلیه
براساس معیار هاي مطالعه، حفظ راز داري و اخذ کرده و

رضایت کتبی تا تکمیل حجم نمونه اقدام به نمونه گیري 
جهت گرد آوري اطلاعات در این پژوهش از . کرد

پرسشنامه محقق ساخته پس از تایید روایی محتوي و 
ضاي هیئت علمی دانشگاه آزاد توسط ده نفر از  اع(صوري 

)اسلامی وا حد خوراسگان و دانشگاه علوم پزشکی زاهدان
پایائی .استفاده گردید) مجددآزمون- آزمون(پایاییو

پیرسون با استفاده از آزمون آماري همبستگیپرسشنامه
وجود بعنوانp<0.05وr≥0.5(مورد تایید قرار گرفت 

.)نظر گرفته شدهمبستگی بین آزمون اول و دوم در
کپرسشنامه مورد نظر شامل، اطلاعات دموگرافی

نظیر سن، جنس، محل سکونت، میزان تحصیلات، وضعیت 
معاینات غربالگري، تاهل، علت بستري و انجام هر یک از 

انجام معاینات عمومی توسط پزشک، مراجعه به پزشک یا 
درمانگران سنتی در هنگام بیماري و داشتن یک پزشک 

جهت بررسی سلامت سالمندان مورد مطالعه بود و ثابت 
.پرسشنامه ها  با مصاحبه جهره به چهره تکمیل گردید

spssاطلاعات گردآوري شده با استفاده از نرم افزار
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مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت و از آمار18نسخه 
.توصیفی مانند فراوانی میانگین، انحراف معیار استفاده شد

نتایج
درصد زن 46د از سالمندان مورد مطالعه مرد و درص54

کمترین سن واحد هاي  . بودند8/68±7/5با میانگین سنی 
اکثراً . سال بود92سال و بیشترین سن 60مطالعه مورد

6/69. سال قرار داشتند74تا 60در ردة سنی %) 7/77(
از . درصد ساکن روستا بودند4/30درصد ساکن شهر و 

3/29درصد متاهل، 7/69ل به ترتیب نظر وضعیت تاه
از نظر . درصد مطلقه بودند1درصد همسر فوت شده و

درصد سواد 3/9درصد بی سواد، 70ان تحصیلات میز
درصد 7/5درصد تحصیلات ابتدایی، 12خواندن و نوشتن، 

. درصد فوق دیپلم و لیسانس بودند3متوسطه و تحصیلات 
شامل،طالعهمورد مبستري سالمندان علتشایعترین

بیماري هاي،)درصد3/23(عروقیقلبیبیماري هاي
)درصد7/13(گوارشیبیماري هايو)درصد7/16(تنفسی

.بود
سالمندان هاي پژوهش حاضر نشان داد که از یافته

درصد هیچکدام از معاینات 7/78پژوهش بستري مورد 
غربالگري سرطان پستان، پروستات، سرطان کولورکتال، 

بیشترین . دهانه رحم را تاکنون انجام نداده بودندسرطان 
معاینه غربالگري انجام شده توسط مردان معاینات 

درصد 3/1.در زنان بود%) 7/8(گرافیو مامو%) 21(پروستات
شرکت کنندگان معاینات سرطان کولورکتال را انجام داده 

درصد 2/30در طی یکسال گذشته ).1جدول شماره(بودند
د زنان جهت انجام معاینات عمومی درص6/32مردان و 

کنترل فشار خون، بررسی وضعیت سلامت عمومی نظیر(
3/19.بودندبه پزشک مراجعه کرده )قند و چربی خون

درصد از سالمندان مورد مطالعه تحت نظر یک پزشک  
ثابت بصورت مداوم جهت انجام معاینات عمومی و دوره اي 

ي مورد پژوهش درصد از نمونه ها3/32همچنین .بودند
سابقه مراجعه به افراد غیرپزشک مانند درمانگران سنتی را 

.داشتند
بحث و نتیجه گیري

ی ست که در سنینیسرطان از جمله بیماري ها

ی را به خود اختصاصیسالمندي میزان مرگ و میر بالا
این در حالیست که انجام معاینات غربالگري . می دهد

طان و جلوگیري از موجب تشخیص به هنگام سرصحیح
. نقص عضو می شود

نتایج این مطالعه نشان داد میزان انجام معاینات 
. غربالگري سرطان در سالمندان پایین می باشد

توزیع فراوانی واحد هاي مورد پژوهش بر حسب : )1(جدول شماره
انجام معاینات غربالگري

جنس
متغییرها

مرد
)درصد(تعداد

زن
)درصد(تعداد

جمع
)درصد(تعداد

)4(12)8/8(12--مامو گرافی
)3/11(34--)21(34معاینه پروستات
)3/1(4)8/0(1)8/1(3معاینه کولورکتال

)7/0(2)4/1(2--پاپ اسمیر
)4(12)1/2(3)6/5(9بیش از یک مورد

)8/78(236)9/86(120)6/71(116هیچکدام
)100(300)100(138)100(162جمع

و همکاران، در(Balajadia)بالاجادیالعه مطا
در ) مرد117زن و 149(سال و بالاتر50فرد 266ررسیب

8/62درصد زنان ماموگرافی و 8/83ایسلند نشان داد که 
درصد 3/20درصد پاپ اسمیر را در طی دو سال قبل و 

مردان آزمایش بررسی آنتی ژن اختصاصی پروستات را در 
درصد شرکت کنندگان 3/38. ده اندیکسال گذشته انجام دا
درصد سیگموئیدسکوپی5/15مدفوع،آزمایش خون مخفی در

میزان ). 20(درصد کولونوسکوپی را انجام داده  بودند1/33و 
ربالگري در مطالعه حاضر  نسبت به انجام معاینات غ

مطالعه بالاجادیا و همکاران بسیار پایین می باشد، که این 
ت عدم دسترس سالمندان مورد مطالعه تفاوت می تواند به عل

عاینات غربالگري، به خدمات بهداشتی درمانی از جمله   م
، هزینه بالاي معاینات غربالگري و عدم دسترسی به پزشک

.آگاهی سالمندان نسبت به اهمیت این معاینات باشد
،سال و بالاتر70آمریکایی 116در بررسی 

مبتلا به سرطان درصد آنان در هنگام انجام مطالعه39
98در سایر سالمندان بدون سرطان تشخص داده شدند و

درصد در یکسال گذشته 97سال گذشته و 5درصد در 
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غربالگري سرطان پستان و پروستات را انجام داده بودند، 
درصد در 67سال گذشته و 5درصد در 96همچنین  

یکسال گذشته انجام غربالگري سرطان روده بزرگ را 
این نتایج نشان دهنده اهمیت معاینات ). 6(نمودندگزارش 

غربالگري در تشخیص زود هنگام و بدنبال آن درمان 
. بموقع بیماري سرطان می باشد

و همکاران(Zarychanski)زایکانسکینتایج مطالعه 
ساله و بالاتر نشان داد که 50ی کانادای12766در بررسی 

طی دو ارآزمایش خون مخفی مدفوعآنهادرصد9/11
سیگموئیدسکوپی یا آنهادرصد2/8و سال گذشته

سال گذشته انجام داده بودند و با 10در را کولونوسکوپی 
درصد 6/17جهت غربالگري هتوجه به زمان توصیه شد

).21(غربالگري جهت سرطان کولورکتال را انجام داده بودند
زن کره جنوبی 2853و همکاران در بررسی (Lee)لی
از آنهادرصد4/30سال گزارش نمودند که 40سن با حداقل

).22(کرده اندتوصیه هاي غربالگري سرطان پیروي
یافته هاي مطالعه ذوالفقاري و همکاران نشان داد 

درصد 6/8سال مورد مطالعه 18تهرانی بالاي 2500که از 
درصد 2/27درصد معاینات بیضه، 5/6معاینات مقعد، 

سال 50درصد زنان بالاي 8/32و ه سال40-50زنان 
سطح آگاهی نمونه از علائم . انجام داده بودندراماموگرافی

درنامطلوب وموارددرصد6/66هشداردهنده سرطان در 
وضعیت بکارگیري . در سطح مطلوب بودموراددرصد9

موراد درصد 8/78اقدامات حفاظتی در برابر سرطان در 
ب بوده و بین سن مطلوموارددرصد6/7نامطلوب و در 

آگاهی از علائم هشداردهنده سرطان و بکارگیري اقدامات 
نتایج نشان دهنده میزان ).19(شتحفاظتی ارتباط وجود دا

بسیار پایین انجام معاینات غربالگري در سالمندان مورد 
سایر مطالعات بویژه سالمندان سایر به مطالعه نسبت 

. کشورها است
امه ها دریافت که پژوهشگر  ضمن تکمیل پرسشن

تعداد زیادي از سالمندان مورد مطالعه از معاینات 
غربالگري بی اطلاع بودند و در مورد اهمیت و چگونگی 

که این عدم آگاهی انجام این معاینات اطاعاتی نداشتند
می تواند یکی از علل مهم عدم انجام معاینات غربالگري 

ه پیترسونطالعم. سرطان در سالمندان مورد مطالعه باشد
Petersen)(افزایش آگاهی همکاران  نیز نشان داد کهو

موجب افزایش بکارگیري اقدامات غربالگري جهت 
). 23(شناسایی زودهنگام سرطان می گردد

سالمندان مورد پژوهش ،با توجه به نتایج مطالعه
، میزان در آمد و مشاغل با ارزش ي سطح تحصیلاتدارا

این عوامل می تواند در عدم اجتماعی پایین بودند که 
انجام معاینات غربالگري سالمندان مورد  مطالعه دخیل 

132و همکاران ، هم در بررسی (Pruitt)پرویت . باشند
مقاله که ارتباط بین وضعیت اجتماعی و اقتصادي و 
بکارگیري تست هاي غربالگري سرطان را بررسی نموده 

ات ارتباط درصد مطالع3/58بودند، گزارش کردند که 
آماري مثبتی را نشان داده اند، بطوریکه با افزایش شاخص هاي

افزایش درآمد و تحصیلات و کاهش (اجتماعی و اقتصادي 
میزان معاینات غربالگري سرطان افزایش   ) فقر و بیکاري

درصد مطالعات ارتباط آماري منفی را 5/4می یابد و فقط 
).9(نشان دادند

درصد نمونه ها4/36همکاران، در مطالعه ذوالفقاري و
معاینات دوره اي سالانه را داشته اند که می توان گفت 

در بررسی ). 19(مطابق یافته هاي پژوهش حاضر است
درصد در 3/81سال و بالاتر ساکن ایسلند 50فرد 266

یکسال قبل توسط پزشک معاینه شده بودند و یک سوم 
نمونه ها هنگام بیماري به درمانگران محلی مراجعه کرده 

از نظر مراجعه به درمانگران سنتی نتایج این ).20(بودند
مطالعه با مطالعه حاضر مطابق است، اما در میزان 

عاینات دوره اي تفاوت چشمگیري دیده می شود که م
می تواند یکی از علل پایین بودن انجام معاینات این خود

چرا . غربالگري سرطان در سالمندان مورد مطالعه باشد
و همکاران نشان داد بین جادیابالاکه یافته هاي مطالعه 

انجام معاینات دوره اي و معاینات غربالگري سرطان 
.ود داردارتباط وج

همکاران نیز گزارش کردند که بین وزایکانسکی
تعداد دفعات تماس با پزشک خانواده و انجام معاینات 

.)21(غربالگري سرطان کولورکتال ارتباط مستقیم وجود دارد
تاثیر شرایط روحی سالمندان در پاسخگویی به دلیل
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بستري بودن آنان در بیمارستان و عدم امکان نمونه گیري 
.ادفی از محدودیت هاي این مطالعه محسوب می گرددتص

ما هنوز برنامه جامع جهت از آنجا که در کشور
براي لذاسرطان در سطح ملی به تصویب نرسیدهکنترل

دستیابی به این هدف اطلاع از شیوع سرطان هاي مختلف 
و میزان انجام معاینات غربالگري سرطان ها در کشور 

یاز به پژوهشهاي گسترده در این بنابراین ن. اهمیت دارد
تا با خصوص در سطح کشور بصورت کمی و کیفی است، 

استفاده از اطلاعات حاصل بتوان دستورالعمل غربالگري 
سرطان که قابلیت اجراء در کشور داشته باشد را تدوین 

اي سنگین درمان سرطان هنمود و با بکارگیري آن از هزینه 
با توجه به اجراي . یري کردو درد و رنج افراد زیادي جلوگ

طرح پزشک خانواده در کشور می توان از پزشکان، 
پرستاران بهداشت جامعه و سایر اعضاء تیم درمان جهت 
افزایش سطح آگاهی عمومی پیرامون سرطان و راه هاي 

همچنین می توان از . تشخیص و درمان آن استفاده نمود
ترها جهت رسانه هاي عمومی، جزوات آموزشی، بنرها، پوس

برنامه هاي . اعتلاء سطح آگاهی عموم جامعه بهره برد
غربالگري سرطان باید به عنوان یکی از اولویتهاي بهداشتی 

.کشور مورد توجه مسئولین امر قرار گیرد
تشکر و قدردانی
پایان نامه کارشناسی ارشد برگرفته ازاین مقاله 

بررسی با عنوان) اصفهان(دانشگاه آزاد اسلامی خوراسگان
رفتارهاي مرتبط با سلامت سالمندان بستري در 

. می باشد1389بیمارستان هاي شهر زاهدان در سال 
ز انجمن ارتقاء ابدینوسیله مراتب قدردانی و تشکر خود را 

سلامت زاهدان، معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی و 
اساتیدي که در انجام این پژوهش از نظرات ارزنده آنان 

د شدیم و کلیه سالمندان عزیزي که در این مطالعه بهره من
.شرکت نمودند،اعلام می داریم
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Abstract
Introduction: Statistical indicators represent the beginning of the aging population in our country.
Risk of cancer increases with age seriously increases, so one of the important causes of cancer
death in the elderly is. One of the most effective ways to reduce the death rate from cancer is early
detection of cancer. Therefore screening tests in the medical world has been very important.
Objective: This study aimed to assess the level of screening examinations in elderly people admitted
to hospitals in Zahedan.
Methods: This study is a descriptive-correlation research. The study population included 300
elderly people admitted to a hospital in Zahedan, who were chosen by available sampling method.
A two part researcher made questionnaire was used covering socio-demographics, history of illness
and general screening was used after determining its validity and reliability (test-retest method).
Data were collected through interviews. Data were analyzed using descriptive statistics (frequency
and percentage).
Results: From 300 elderly subjects, 54% were male and 46% female with an average age of
68.8±5.7; 69.7% married, 69.3% urban and 70% were illiterate. The most common causes of
hospitalization included cardiovascular disease 23.3%, respiratory 16.7% and gastrointestinal
13.7%.  78.7% and 68.7% of elderly population studied did not have screening examinations and
general examinations respectively. 21 percent of elderly men had prostate exam and 8.1% had
rectal exam. 8.7% of elderly women had mammography and 1.4% had a pap smear done.
Conclusion: The screening examinations and general examinations in the elderly studied were very
low. Considering the role of screening examinations in reducing infection and degree of severity of
cancer at diagnosis and planning for the screening examination is critical.
Keywords: Neoplasms, Mass Screening, Aged, Inpatients
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