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Abstract 
Introduction: Lung cancer is known the leading cause of death among cancers. Since in our 
country a comprehensive scientific information not available on the determinants of protective 
behavior of lung cancer among workers, this study, aimed to examine determinants of lung cancer 
protective behaviors among Esfahan Steel Company (ESCO) workers based on protection 
motivation theory. 
Methods: This cross-sectional study was performed on 253 workers of the ESCO who were 
randomly selected. In this study, the researcher-made questionnaire was used to assess determinants 
of lung cancer protective behaviors.. Collected data were analyzed by statistical tests of T-Test, 
ANOVA and correlation coefficient. 
Results: Of participants %54.2 have always did periodic medical examinations to ensure of their 
lungs health and 27.7% of participants used low-risk materials instead of hazardous materials. 
Among constructs of protection motivation theory, perceived severity had the highest mean score 
(41.33 ±5.83) and fear the lowest mean score (9.77 ± 2.49). The constructs of protection motivation 
theory predicted 22.6% of lung cancer protective behaviors variance. 
Conclusion: Regarding effectiveness of the protection motivation theory in Understanding 
determinants of lung cancer protective behaviors so the theory can be used as a framework for the 
design of educational programs to enhance workers' motivation to adopt lung cancer protective 
behaviors. 
Keywords: Lung Cancer, Protection Motivation Theory, Workers 
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 چكيده

از آنجا كه در  .شود سردسته ي علتهاي مرگ در ميان انواع سرطانها شناخته ميسرطان ريه به عنوان  :مقدمه
كشور ما در خصوص تعيين كننده هاي رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه در ميان كارگران، اطلاعات 

مطالعه ، تعيين كننده هاي رفتارهاي محافظت كننده از سرطان  اين طي كه در علمي جامعي در دسترس نيست
  .شركت ذوب اهن اصفهان بر اساس تئوري انگيزش محافظت بررسي شد ريه در كارگران
كه به  از كارگران كارخانه ي ذوب اهن اصفهاننفر  253مقطعي بر روي -اين مطالعه توصيفي :روش بررسي

در اين پژوهش از پرسشنامه ي محقق ساخته براي سنجش تعيين كننده . طور تصادفي انتخاب شدند، انجام شد
اطلاعات جمع آوري شده  با استفاده از آزمونهاي . هاي رفتارهاي محافظت كننده از سرطان ريه استفاده شد

  .و ضريب همبستگي مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت T-Test ،ANOVAآماري 
هميشه معاينات پزشكي دوره اي را براي اطمينان از وضعيت سلامتي ريه % 2/54از افراد مورد مطالعه  :يافته ها

افراد براي حفظ سلامت ريه هاي خود از مواد كم خطر به جاي مواد % 7/27هايشان انجام مي دادند به علاوه 
از بين سازه هاي تئوري انگيزش محافظت، سازه ي شدت درك شده بيشترين . خطرناك استفاده مي كردند

كل سازه هاي . را داشت) 77/9± 49/2(و سازه ي ترس كمترين ميانگين نمره) 33/41± 83/5(گين نمرهميان
  .واريانس رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه را پيش بيني نمودند%  6/22تئوري انگيزش محافظت، 

درشناخت تعيين كننده هاي رفتارهاي  محافظت انگيزش تئوري بخشي اثر با توجه به  :نتيجه گيري
 به آموزشي هاي برنامه در طراحي چارچوبي عنوان به تئوري اين از توان مي محافظت كننده از سرطان ريه، 

   .كرد استفاده افزايش انگيزش كارگران جهت اتخاذ رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه منظور
  محافظت ، كارگران سرطان ريه، تئوري انگيزش :واژه هاي كليدي

  
دانشجوي كارشناسي ارشد آموزش بهداشت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم اين مقاله بخشي از پايان نامه دانشجويي 

 .استشهيد صدوقي يزد  پزشكي و خدمات بهداشتي درماني
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  
  مقدمه

آلودگي هوا يكي از پديده هاي موثر بر كيفيت زندگي انسان 

تواند كارايي و سلامت گروه عمده اي را تحت  است كه مي

از مهمترين منابع آلاينده، كارخانه ها و صنايع .تاثير قرار دهد

 مصرف زندگي، افزايش سبك دليل به امروزه. )1 ،2(هستند

 آور زيان عوامل معرض در و محيط هاي سيگار، آلودگي

به  رو به افزايش است، ريوي هاي بيماري بودن، وصنعتي شغلي

به  مراجعين ترين فراوان جمله از بيماران ريوي دليل همين

 و كار محيط تهويه نحوه كاري، فرآيند .)3(اند درماني مراكز

هاي  بيماري بروز در فردي وسايل حفاظت از استفاده چگونگي

 3/1ميلادي بيش از  2002در سال . )4(زيادي دارد اهميت ريوي

سرطان ريه به . ميليون نفر مبتلا به سرطان ريه شناسايي شدند

عنوان سردسته ي علتهاي مرگ در ميان انواع سرطانها شناخته 

 5بيماران ظرف مدت  درصد موارد 86شود، به طوريكه در  مي

درصد كل  29سال پس از تشخيص فوت كرده اند و علت 

 26 –مردان  31(%مرگهاي ناشي از سرطان، اين بدخيمي است 

 .)5()زنان%

در ايران، سرطان ريه  بنابر گزارش اولين مطالعه ي بار بيماري ها

سالهاي زندگي تعديل (دالي%  3/56بعد از سرطان معده با تحميل

  .)6(در جايگاه دوم قرار دارد) ناتوانيشده با 

 چنين وهم جوشكاري انواع داشتن علت به  كارخانه ها 

 و داشتن SO2 و NO2 , CO2، CO مانند مختلف گازهاي

 و آلومينيوم كروم، منگنز، مانند فلزاتي )ذرات بسيار ريز(فيوم 

 هاي علائم بيماري فراواني تشديد يا بروز سبب توانند مي نيكل

بر اساس گزارش سازمان بين . )7(شوند كارگران بين تنفسي

ميليون نفر به دليل آسيب هاي  5/1المللي كار، سالانه نزديك به 

شغلي در دنيا جان خود را از دست مي دهند كه اين ميزان 

برابر آمار هاي مربوط به مرگ و مير ناشي از  2نزديك به 

عوامل سرطان ريه به . )8(تصادفات جاده اي و جنگ هاست

محيطي و رفتاري گوناگون بستگي دارد و از مهمترين اين 

همچنين مواجهه با عواملي .عوامل مي توان به سيگار اشاره كرد

از قبيل مواد سرطانزاي شغلي، آلودگي هوا، الودگي ناشي از 

سوختها در اثر پخت و پز و نوع رژيم غذايي از ديگر عوامل 

وند و اهميت اين عوامل موثر در بروز سرطان ريه محسوب مي ش

. )9(در نژاد ها، كشور ها و نواحي مختلف با هم متفاوت است

واضح است كه درمان سرطان، نيازمند صرف هزينه هاي قابل 

توجهي از سوي بيماران و نظام مراقبت بهداشتي جامعه مي 

همچنين كاهش درامد به دليل افت بازدهي، ناتواني و .باشد

ن خود به تنهايي منشا خسارات قابل مرگ زودرس ناشي از سرطا

توجهي در سطح اجتماع است و در نتيجه هزينه هاي هنگفتي را 

  .)10(كند بر دوش جامعه تحميل مي

      نشان  المللي تحقيقات سرطان محاسبات جديد آژانس بين

 دهد كه مرگهاي ناشي از سرطان در سطح جهان در سال مي

رود اين ميزان  و احتمال مي نفر بوده ميليون 8/1، بيش از 2007

سال برسد كه در اين ميان  ميليون مرگ در 10به  2030در سال 

به كشورهاي درحال توسعه  بيشترين ميزان افزايش، مربوط

طبق . )11 ،12()از موارد مرگ ناشي از سرطان% 70(  خواهد بود

نفر در  2670و همكاران بر روي  Hughesمطالعه اي كه توسط 

نايع شني آمريكا صورت پذيرفت، از بين اين كارخانجات ص

سال يا بيشتر در اثر سرطان ريه  20نفر با سابقه ي كاري  83افراد 

باتوجه به تحقيقي كه امامي اردستاني و . )13(فوت كردند

صالحي در بررسي توزيع فراواني علايم و نشانه هاي بيماري 
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  

اصفهان  تنفسي بر روي كليه ي پرسنل كارخانه ي سيمان سپاهان

% 7/33انجام دادند، شايع ترين علايم تنفسي سرفه بوده، كه 

 بين در شايع بيماريهاي وضعيت بررسي .)14(گزارش شده است

 بيماريها، نقش شيوع از جلوگيري ضمن تواند مي كارگران

 وري بهره افزايش و كارگران سلامت ارتقاء و حفظ در موثري

  . )15(باشد داشته

 بايد عامل اصلي ترين عنوان به بيماري، اين خطر عوامل نظر از

 سيگار، كشيدن با سرطان اين ايجاد نسبي خطر .برد نام سيگار از

 غيرفعال به صورت طولاني صورت تماس در و برابر 13 حدود

(passive    smoking) 5/1 از .)16 ،17(يابد مي افزايش برابر 

 در و انگيزه بر مؤثر عوامل براي بررسي هايي كه نظريه جمله

 نظريه ي است، گرفته قرار استفاده مورد رفتار فرد نهايت

كه  است بر اين فرض مدل اين در .باشد مي محافظت انگيزش

 در شده توصيه)كننده محافظت رفتار( بهداشتي رفتار پذيرش

 براي فرد انگيزش از عمل مستقيم يك بهداشتي، خطر برابر

  .)18(باشد خودش مي از حفاظت

  :هاي اين نظريه عبارتند ازسازه 

اعتقاد فرد به اينكه به طور :)Self-efficacy(خود كارآمدي.1

  .موفقيت اميز مي تواند رفتار محافظت كننده را انجام دهد

 اين از شخص انتظار:)Response- efficacy(كارايي پاسخ.2

 )بهداشتي خطر برابر در كننده رفتار محافظت(سازگار  پاسخ كه

  .ببرد بين از را خطرتواند  مي

) : Perceived vulnerability(درك شده  پذيري آسيب .3

 آسيب بهداشتي، خطر يك برابر در كه اين به شخص اعتقاد

 .است پذير

 به شخص اعتقاد:)Perceived severity(شده درك شدت .4

 .است جدي خطر، كه اين

 هر از شخص برآورد:)Response costs(پاسخ هاي هزينه .5

 انجام با مرتبط كه )تلاش زمان، پول، شخص، مانند( اي هزينه

  .)19(باشد كننده رفتار محافظت

 داده است كه نشان نظريه زمينه ي اين در يافته انجام مطالعات

 پيشگويي رفتارهاي زيادي در اهميت نظريه اين هاي سازه

 ه ي ساز مطالعه يك در.)20(سرطان دارند كننده ي پيشگيري

را  پستان انجام خودآزمايي قصد خودكارآمدي توانست

  .)21(كند پيشگويي

 پاداش شده، درك هاي هاي هزينه سازه ديگر، اي مطالعه در 

 آزمايش انجام قصد شده درك و شدت شده درك هاي

  .)22(كردند بيني پيش را سينه سرطان براي تشخيص ژنتيك

سابقه ي استفاده از تئوري انگيزش محافظت در رفتار هاي 

محافظت كننده اي مثل سرطان پوست، سرطان سينه، پاپ اسمير 

وجود داشته است اما در مورد  اينكه اين تئوري براي ...و 

رفتارهاي محافظت كننده از سرطان ريه نيز مناسب هست يا نه 

  . هنوز اطلاعات جامعي در دسترس نيست

عمده سرطان ريه در مرگ و مير كلي ناشي از  ه سهمتوجه ب

 اين نكته را خاطر نشان مي) ميليون مرگ در سال 3/1(سرطان 

كارسينوم اوليه ريه يك مشكل عمده سلامتي با پيش  كند كه

عموماً بد براي دنيا است و از اين رو شناخت تعيين كننده  آگهي

 ميان كارگرانهاي رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه در 

 حتي  تواند راهگشاي برنامه ريزي در خصوص پيشگيري، و مي

  در  آينده    در  بيني هاي لازم براي تأمين خدمات درماني لازم پيش
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  
 موضوع اهميت بيانگر امر اين كه خصوص سرطان ريه باشد

لذا طي مطالعه اي تعيين كننده هاي رفتارهاي  باشد مي تحقيق

شركت ذوب اهن  محافظت كننده از سرطان ريه در كارگران

 .اصفهان بر اساس تئوري انگيزش محافظت بررسي شد

  روش بررسي

 253مقطعي است كه بر روي -مطالعه ي حاضر از نوع توصيفي

به  .نفر از كارگران كارخانه ي ذوب اهن اصفهان صورت گرفت

طورتصادفي و داوطلبانه نمونه گيري به عمل  آمد و در ابتدا 

ضمن ارائه اهداف پژوهش،  پرسشنامه ي محقق ساخت از طريق 

: بخش بود 2اين پرسشنامه شامل.شركت كنندگان تكميل شد

سوال مربوط به مشخصات زمينه اي افراد  11بخش اول 

ت، اطلاعات زمينه اي شامل سن، وضعيت تأهل، ميزان تحصيلا(

سابقه كار، سابقه ي بيماري هاي تنفسي، وضعيت اقتصادي، بعد 

و بخش دوم ) خانوار و سابقه خانوادگي ابتلا به سرطان ريه

مربوط به تعيين كننده هاي رفتارهاي محافظت كننده از سرطان 

سازهاي تئوري انگيزش محافظت شامل حساسيت درك (ريه

ش درك ، پادا)سوال 12(، شدت درك شده)سوال 7(شده

، )سوال 17(،  هزينه هاي پاسخ درك شده)سوال 15(شده

، كارآمدي پاسخ درك )سوال 13(خودكارآمدي درك شده

و ) سوال 7(، انگيزش محافظت)سوال 3(، ترس)سوال 9(شده

   ).سوال 7(رفتارهاي محافظت كننده

روايي محتواي پرسشنامه از طريق نظر سنجي متخصصان اموزش 

اي و ثبات دروني سازه ها از طريق بهداشت و بهداشت حرفه 

محاسبه ي ضريب آلفاي كرونباخ براي سازه هاي مورد مطالعه 

 87/0حساسيت درك شده: آلفاي كرونباخ سازه ها.( تامين شد

هزينه هاي  -87/0پاداش درك شده -91/0شدت درك شده

 -94/0خودكارآمدي درك شده -93/0پاسخ درك شده

انگيزش محافظت  92/0ستر  89/0 كارآمدي پاسخ درك شده

اطلاعات جمع آوري ). 69/0رفتارهاي محافظت كننده   68/0

 18شده به صورت كد وارد رايانه شده و توسط نرم افزار آماري 

SPSS در تجزيه و تحليل داده . موردتجزيه و تحليل قرار گرفت

، ضريب همبستگي T-Test ،ANOVAها از آزمونهاي آماري 

 .اني استفاده شدو نيز جداول توزيع فراو

  يافته ها

نفر از كارگران كارخانه ي ذوب  253در اين مطالعه در مجموع 

داد بيشتر افراد  آهن اصفهان بررسي شدند نتايج نشان

افراد % 87.سال بودند 30-40در محدوده ي سني %) 1/42(شاغل

   .شاغل متاهل و بقيه مجرد بودند

ه خود اختصاص بيشترين فراواني را ب% 53تحصيلات ديپلم با 

بيشتر . بقيه ي افراد بيماري ريوي نداشتند%  2/3بجز . داده بود

  .سال و بيشتر داشتند 15سابقه كاري %) 2/31(افراد شاغل

 پيشگيري رفتارهاي گويه نمره ميانگين و ها پاسخ فراواني توزيع 

آمده ) 1(مطالعه در جدول  مورد افراد در ريه سرطان از كننده

 و اكتساب قابل نمره محدوده و معيار انحراف و ميانگين.است

 انگيزش تئوري ها و فرايند هاي سازه ماكزيمم از ميانگين درصد

  .آمده است) 2(محافظت به طور كامل در جدول 

ماتريكس ضريب همبستگي پيرسون سازه هاي تئوري انگيزش 

محافظت در خصوص رفتارهاي محافظت كننده از سرطان ريه 

  .است آمده) 3(در جدول 

 عنوان به محافظت انگيزش هاي تئوري سازه رگرسيون آناليز

ريه در  سرطان از كننده محافظت رفتارهاي هاي كننده بيني پيش

  . آمده است) 4(جدول
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  
  توزيع فراواني پاسخ ها و ميانگين نمره گويه رفتارهاي پيشگيري كننده از سرطان ريه در افراد مورد مطالعه: 1جدول

  پاسخ
 رفتار پيشگيري كننده از سرطان ريه

  درصد  تعداد  درصد  تعداد درصد تعداد  ميانگين آيتم  كاملا صحيح است  صحيح استتاحدي  اصلا صحيح نيست
زماني كه در محل كارم در معرض آلاينده هاي محيطي

قرار مي گيرم، براي محافظت از خود از ماسك استفاده   
 مي كنم

19  5/7 91  36  143  5/56  49/2  

در محل كارم به جاي بعضي مواد خطرناك براي ريه
  35/2  1/45  114  1/45  114  9/9  25 هايم، از جايگزين هاي كم خطر استفاده مي كنم

من براي اطمينان از اينكه موادي كه استفاده مي كنم
براي ريه ام خطرناك نيست بر چسب هاي آنها را 

  بازرسي    مي كنم
25  9/9  114  1/45  114  1/45  40/2  

برايمن معاينات پزشكي دوره اي را به طور منظم
  66/2  4/47  120  1/45  114  5/7  19 اطمينان از وضعيت سلامت ريه هايم انجام مي دهم

من در محيط كارم، از مواد شميايي مضر براي ريه ها
حداقل استفاده را مي برم و از ريخت و پاش اضافي آنها 

  خودداري مي كنم
3  2/1  80  7/31  169  1/67  41/2  

آلاينده ها قرارمن زماني كه در محيط كارم در معرض
و ) باز كردن در و پنجره ها(مي گيرم از تهويه ي طبيعي

 سيستم تهويه  مصنوعي استفاده مي كنم
16  3/6  105  5/41  132  2/52  46/2  

من در محيط كارم براي حفاظت از ريه هاي خود از
در صورت سيگاري .(استعمال سيگار اجتناب مي كنم

  بودن به اين سوال پاسخ داده شود
9  1/23  13  3/33  17  6/43  21/2  

  ميانگين  هميشه  بعضي وقتها اصلا  پاسخ
ماه گذشته، زماني كه در محل 3به طور كلي در طول 

كارتان در معرض آلاينده هاي محيطي قرار داشته ايد، 
تا چه حد از ماسك براي محافظت از ريه هاي خودتان 

  استفاده كرده ايد؟
42  6/16  128  6/50  83  8/32  16/2  

ماه گذشته، زماني كه در محل 3به طور كلي در طول 
كارتان در معرض آلاينده هاي محيطي قرار داشته ايد، 
تا چه حد براي حفظ سلامتي ريه هايتان از مواد كم 

 خطر به جاي مواد خطرناك استفاده كرده ايد؟
61  1/24  122  2/48  70  7/27  04/2  

برايماه گذشته،تا چه حد 3به طور كلي در طول 
اطمينان از اينكه موادي را كه استفاده مي كرديد براي 
ريه هايتان خطرناك نبوده، بر چسب هاي آنها را 

  بازرسي كرده ايد؟
53  9/20  115  5/45  85  6/33  13/2  

به طور كلي در گذشته، تا چه حد معاينات پزشكي.
دوره اي را براي اطمينان از وضعيت سلامت ريه هايتان 

  ايد؟انجام داده
12  7/4  104  1/41  137  2/54  49/2  

ماه گذشته،تا چه حد حداقل استفاده را از3در طول
مواد شميايي خطرناك براي ريه هايتان كرده ايد و 

 كمتر آنها را ريخت و پاش نموديد؟
62  6/24  112  4/44  78  31  06/2  

ماه گذشته، زماني كه در محل كارتان در3در طول
محيطي قرار داشته ايد، تا چه حد از معرض آلاينده هاي 

و سيستم تهويه  ) باز كردن در و پنجره ها(تهويه ي طبيعي
  مصنوعي استفاده كرده ايد؟

42  6/16  118  6/46  93  8/36  20/2  

ماه گذشته، تا چه حد براي محافظت از ريه3در طول
هاي خود در محيط كارتان از استعمال سيگار اجتناب 

سيگاري بودن به اين سوال پاسخ  در صورت.(كرده ايد؟
 .داده شود

5  5/13  14  8/37  18  6/48  35/2  
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  
ي تئوري انگيزش سازه هابا توجه به نتايج آزمون رگرسيون، 

هاي محافظت رفتاردرصد از واريانس  6/22توانسته اند  محافظت
كننده از سرطان ريه را پيش بيني كنند كه در بين سازه ها 

  . خودكارآمدي درك شده پيش بيني كننده قوي تري مي باشد
 و تهديد ارزيابي فرآيندهاي رگرسيون، آزمون نتايج به توجه با

 هاي رفتار واريانس از درصد 2/13 اند توانسته كنارآمدن ارزيابي
 كنار ارزيابي كه كنند بيني پيش را ريه سرطان از كننده محافظت

آناليز رگرسيون سازه .باشد مي تري قوي كننده بيني پيش آمدن
در هاي تئوري به عنوان پيش بيني كننده هاي انگيزش محافظت 

  .مده استآ) 5(جدول

تئوري انگيزش سازه هاي با توجه به نتايج آزمون رگرسيون،  

درصد از واريانس انگيزش محافظت  1/7توانسته اند  محافظت

سرطان ريه را پيش بيني كنند كه در بين سازه ها خودكارآمدي 

   .درك شده پيش بيني كننده قوي تري مي باشد

 و تهديد ارزيابي فرآيندهاي رگرسيون، آزمون نتايج به توجه با

 انگيزش واريانس از درصد 6/3 اند توانسته آمدن كنار ارزيابي

 ارزيابي بين اين در كه كنند بيني پيش را ريه سرطان محافظت

  .باشد مي تري قوي كننده بيني پيش كنارآمدن

  
ميانگين و انحراف معيار و محدوده نمره قابل اكتساب و درصد ميانگين از ماكزيمم سازه ها و فرآيند هاي تئوري انگيزش : 2جدول 

  محافظت
  توصيف
  مقياس

  انحراف معيار  ميانگين
محدوده نمره قابل 

  اكتساب
درصد ميانگين از 

  ماكزيمم

7-21 06/1 09/17 انگيزش محافظت  38/81  

14-42 01/2 82/31  رفتار  76/75  

7-28 47/4 60/22 حساسيت درك شده  71/80  

12-48 83/5 33/41 شدت درك شده  10/86  

15-60 02/3 56/34 پاداش درك شده  6/57  

17-68 53/3 64/35  درك شدههزينه   41/52  

13-52 67/2 73/40 خودكارآمدي درك شده  32/78  

كارآمدي پاسخ درك 
  شده

35/28  89/5  36-9  75/78  

3-12 49/2 77/9  ترس  41/81  

9-55 61/9 38/29  ارزيابي تهديد  41/53  

7-71 28/8 44/33 ارزيابي كنار آمدن  09/47  
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  
  پيرسون سازه هاي تئوري انگيزش محافظت در خصوص رفتارهاي محافظت كننده از سرطان ريهماتريكس ضريب همبستگي : 3جدول

 
  متغير

انگيزش 
  محافظت

حساسيت   رفتار
  درك شده

شدت 
درك 
 شده

پاداش 
درك 
 شده

هزينه 
درك 
 شده

خودكارآمدي 
  درك شده

كارآمدي 
پاسخ 

 درك شده

ارزيابي   ترس
  تهديد

ارزيابي 
كنار 
  آمدن

                  1 فظتانگيزش محا
                1  **68/0 رفتار

              1  07/0  03/0 حساسيت درك شده
             1 **48/0  09/0  -01/0 شدت درك شده

  پاداش درك شده
07/0-  31/0-

**  
05/0-  07/0-  1              

  هزينه درك شده
15/0-*  30/0-

**  
08/0  04/0-  38/0**  1            

خودكارآمدي درك 
 شده

19/0**  35/0**  07/0  21/0**  14/0-*  17/0-
** 

1          

كارآمدي پاسخ 
 درك شده

08/0  14/0*  06/0  16/0**  18/0*  13/0-
* 

16/0**  1        

      1  **19/0  01/0 -10/0 07/0 *13/0 -007/0  03/0  -06/0 ترس

  ارزيابي تهديد
03/0  19/0**  77/0**  85/0**  38/0-

** 
10/0-  21/0**  18/0**  10/0  1    

  ارزيابي كنار آمدن
19/0**  34/0**  03/0  20/0**  33/0-

** 
57/0-
** 

51/0**  82/0**  18/0**  24/0**  1  

  05/0<سطح معني داري*                01/0<سطح معني داري**
و فرايند هاي تئوري انگيزش محافظت به عنوان پيش بيني كننده هاي رفتار پيشگيري كننده از سرطان   آناليز رگرسيون سازه ها: 4جدول 

  ريه
  متغير وابسته P R2 استاندارد شدهبتا  متغيرهاي مستقل

 344/0 062/0  حساسيت درك شده

رفتار پيشگيري كننده از   226/0
  سرطان ريه

 737/0 -022/0  شدت درك شده
 001/0 -199/0  پاداش درك شده
 004/0 -182/0  هزينه درك شده

 000/0 283/0  خودكارآمدي درك شده
 527/0 038/0  كارآمدي پاسخ درك شده

 956/0 -003/0  ترس
 067/0 112/0  ارزيابي تهديد

رفتار پيشگيري كننده از   132/0
  000/0  320/0  ارزيابي كنار آمدن  سرطان ريه
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  
  آناليز رگرسيون سازه ها و فرآيند هاي تئوري به عنوان پيش بيني كننده هاي انگيزش محافظت: 5جدول 

  
  متغير وابسته  P R2 بتا استاندارد شده  متغيرهاي مستقل

 262/0 080/0  حساسيت درك شده

  انگيزش محافظت  071/0

 174/0 -100/0  شدت درك شده
 945/0 005/0  پاداش درك شده
 047/0 -136/0  هزينه درك شده

 007/0 176/0  خودكارآمدي درك شده
كارآمدي پاسخ درك 

  شده
066/0  307/0  

 217/0 -079/0  ترس
 792/0 -017/0  ارزيابي تهديد

  انگيزش محافظت  036/0
 003/0 194/0  ارزيابي كنار آمدن

  

  بحث و نتيجه گيري

 از كننده محافظت رفتارهاي هاي كننده تعيين مطالعه اين در

 كارگراندر  محافظت انگيزش تئوري اساس ريه بر سرطان

نتايج اين . كارخانه ي ذوب آهن اصفهان بررسي شد در شاغل

آنها % 8/32بررسي نشان داد كه از بين افراد مورد مطالعه تنها 

هميشه از ماسك استفاده مي كردند كه اين، بي ميلي اين افراد را 

نسبت به انجام رفتار حفاظت كننده در برابر خطرات بهداشتي، 

و   Melamedاين بي ميلي در مطالعه ي .نشان مي دهد

و محمد علي مروتي شريف آباد و ) 1996(همكارانش

درمورد استفاده از گوشي هاي حفاظتي نيز ) 2009(همكاران

البته اين بي ميلي فقط در مورد . )23 ،24(گزارش شده است

استفاده از ماسك در بين كارگران نيست بلكه در مورد ديگر 

رفتارهاي حفاظت فردي مانند استفاده از مواد كم خطر به جاي 

مواد خطرناك، بررسي برچسب مواد، استفاده ي حداقل از مواد 

شميايي و كاهش ريخت و پاش آنها، استفاده از سيستم تهويه ي 

يكي از دلايل بي ميلي .عي و مصنوعي نيز مشاهده شده استطبي

كارگران در استفاده از ماسك و ديگر رفتار هاي حفاظت فردي 

را شايد بتوان اين دانست كه سرطان ريه در اثر عدم رعايت رفتار 

هاي حفاظت فردي در هنگام كار در محيط هاي پرآلاينده، 

به وجود نمي آيد بلكه به  بلافاصله بعد از مواجهه با مواد آلاينده

از بين سازه هاي تئوري  .تدريج و طي سالها اتفاق مي افتد

انگيزش محافظت، سازه ي شدت درك شده بيشترين ميانگين 

و سازه ي ترس كمترين ميانگين ) 33/41±83/5(نمره

بين انگيزش محافظت و ميانگين . را داشت) 77/9±49/2(نمره

، خودكارآمدي درك شده، نمره سازه هاي هزينه ي درك شده

. ارزيابي كنار آمدن و رفتار همبستگي معنا داري وجود داشت

وجود همبستگي منفي بين انگيزش محافظت در برابر سرطان 

و ) قصد براي انجام رفتار هاي محافظت كننده پيشنهاد شده(ريه

 & Janz  در مطالعات) موانع درك شده(هزينه هاي درك شده

Becker   و مطالعه يWeinstein  و همكاران نيز گزارش شده
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  

و اين مطلب را مي رساند كه هر چه موانع درك  )25 ،26(است

شده براي انجام رفتار محافظت كننده بيشتر باشد، انگيزش فرد 

مهمترين موانعي كه . براي انجام رفتار محافظت كننده كمتر است

بر در اين تحقيق، در برابر انجام رفتار حفاظت كننده در برا

بيقراري و  خطرات بهداشتي در كارگران بدست آمد به ترتيب

بي حوصلگي در اثر عدم استعمال سيگار در محيط كار، احساس 

نياز به تلاش زياد براي حفظ ريه هاي خود از خطر آلاينده هاي 

محيطي، عرق كردن و فشار به دستگاه تنفسي در اثر استفاده از 

در .از ماسك زدن بود ماسك و اختلال در صحبت كردن ناشي

اين بررسي بين شدت درك شده و انگيزش محافظت همبستگي 

معني دار آماري ديده نشد كه اين نتيجه در برخي مطالعات نيز 

نتايج فوق اين مطلب را مي . )23 ،27-29(گزارش شده است

سرطان (خطر بهداشتي به اينكه تهديد فرد اعتقاد رساند كه

 محافظت رفتارهاي انجام براي در قصدش جدي است)ريه

همبستگي  .تغييري ايجاد نكرده است سرطان ريه برابر كننده در

مثبت و معني دار آماري بين خود كارآمدي درك شده با 

نيز گزارش شده  Melamed انگيزش محافظت در مطالعه ي

اين همبستگي مثبت نشان دهنده ي اين موضوع است كه .است

هرچه اعتقاد فرد به اينكه مي تواند رفتار محافظت كننده را در 

انجام دهد بيشتر باشد، قصدش ) سرطان ريه(برابر خطر بهداشتي

در اين مطالعه بين حساسيت .براي انجام آن رفتار بيشتر است

فظت همبستگي معني دار آماري درك شده و انگيزش محا

و همكاران، بين اين دو  Warteleوجود نداشت اما در مطالعه ي 

از نتايج . )29(سازه همبستگي معنا دار و مثبت گزارش شده است

خطر  برابر به آسيب پذيري در فرد فوق بر مي ايد كه اعتقاد

 محافظت رفتارهاي انجام براي در قصدش )سرطان ريه(بهداشتي

 ارزيابي. تغييري ايجاد نكرده است سرطان ريه برابر دركننده 

 درك كارامدي پاسخ شده، درك خودكارامدي(آمدن كنار

 حساسيت(ارزيابي تهديد  از بيش )شده درك هزينه هاي و شده

 رفتار ،)شده هاي درك پاداش و شده درك شدت شده، درك

 به( Grunfeld مطالعه حاضر،  عكس بر .مي كند پيشگويي را

 اجزاي كه كند مي عنوان) و همكارانPlotnikoff نقل از

 پيش آمدن، كنار اجزاي ارزيابي آن از بعد و تهديد ارزيابي

 مي كننده محافظت انجام رفتارهاي قصد براي قوي گويي

 و توانايي چه هر كه است آن گوياي اين نتايج. )30(باشند

 باشد، بيشتر شده درك تهديد با آمدن دركنار فرد هاي پاسخ

همبستگي معني دار بين  .شد خواهد رفتار بيشتر انجام احتمال

انگيزش محافظت و رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه در 

آينده اين موضوع را مي رساند كه هرچه فرد قصدش براي انجام 

   .رفتار بيشتر باشد احتمال انجام آن رفتار در آينده نيز بيشتر است

تحقيق مي توان به نبودن كارگران زن در از محدوديت هاي اين 

اين بررسي اشاره كرد كه دليل آن، تعداد بسيار اندك آنها در 

لذا نتايج اين تحقيق را نمي توان به جامعه .اين كارخانجات بود

از ديگر محدوديت هاي مطالعه اين . ي زنان كارگر تعميم داد

به بيان  بود كه در اين مطالعه اطلاعات بدست آمده با استناد

كارگران جمع آوري شده است و امكان مشاهده رفتار براي 

محقق وجود نداشته است بنابراين ممكن است بررسي عيني تر و 

در ضمن . پيگيري مدت دار ،نتايج متفاوتي را بدست دهد

عبارت هاي پرسشنامه پژوهش زياد و تكميل آن براي كارگران 

  . شاغل خسته كننده بود

مطالعه تا  اين كه كرد بيان توان مي گيري نتيجه عنوان به

درشناخت تعيين  را محافظت انگيزش تئوري بخشي اثر حدودي
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  
كننده هاي رفتارهاي محافظت كننده از سرطان ريه در كارگران 

 مي رسد نظر به مي كند لذا كارخانه ي ذوب اهن اصفهان، تأييد

 نامهبر در طراحي چارچوبي عنوان به تئوري اين از توان مي كه

منظور افزايش انگيزش كارگران جهت اتخاذ  به آموزشي هاي

كرد اما پيشنهاد  استفاده رفتار هاي محافظت كننده از سرطان ريه

از يافته هاي اين .مي شود از ساير مدل ها نيز استفاده گردد

تحقيق مي توان نتيجه گرفت كه در برنامه هاي آموزشي كه 

فظت كننده در برابر سرطان ريه براي ارتقاء اتخاذ رفتار هاي محا

  :در كارگران طراحي مي شود، به نكات زير توجه شود

با توجه به همبستگي مثبت بين رفتار محافظت كننده، .1

خودكارآمدي درك شده و ارزيابي كنار آمدن با انگيزش 

محافظت در كارگران در خصوص به كارگيري رفتار هاي 

برنامه ها براي تقويت اين محافظت كننده از سرطان ريه، در 

با توجه به همبستگي منفي بين موانع .اعتقادات افراد تلاش شود

درك شده و انگيزش محافظت، يكي از راه ها براي تقويت اين 

يكي از موانعي كه در اين بررسي .اعتقاد كاهش موانع است

بدست آمد عرق كردن و فشار به دستگاه تنفسي در اثر استفاده 

كه تجديد نظر در ساخت اين ماسكها و تهيه ي  از ماسك بود

ماسك هاي استاندارد به صورتي كه اين مشكل تا حد ممكن از 

  .بين برود، مي تواند يكي از راه حل ها باشد

با توجه به اينكه سطح تحصيلات اغلب كارگران ديپلم بود، .2

موزش هاي گروهي در جهت ارتقاء اگاهي و درك آعلاوه بر 

ض و عواقب ناشي از سرطان ريه و همچنين اگاهي و انها از عوار

درك انها از اينكه استفاده از رفتارهاي محافظت كننده راه 

پيشگيري از سرطان ريه است، از شيوه هاي موثر مشاوره اي 

   .چهره به چهره و فردي هم در اين جهت استفاده شود

 پيشگيري جهت در مؤثر اقدامات كارگران سلامتي حفظ براي

 تنفسي محافظت وسايل از استفاده جمله از سرطان ريه از

 و استفاده نحوه مورد در آموزش و بالا كيفيت با مناسب

 هاي سيستم ايجاد وسيله، صحيح و مداوم استفاده از اطمينان

 شدت به كارگران مناسب فواصل با پيگيري و مناسب ي تهويه

  .شود مي تأكيد

  تشكر و قدرداني

اين مقاله حاصل پايان نامه تحصيلي مقطع كارشناسي ارشد 

اموزش بهداشت و ارتقاي سلامت مصوب دانشگاه شهيد 

بدين وسيله از رياست محترم دانشكده . صدوقي يزد مي باشد

بهداشت دانشگاه علوم پزشكي يزد، پرسنل محترم كارخانه ي 

ذوب آهن اصفهان و كارگران محترم شركت كننده در اين 

  . هش تشكر و قدرداني مي شودپژو

  تضاد منافع

نويسندگان اين مقاله اعلام مي دارند كه هيچگونه تضاد منافعي 

 . در اين مقاله وجود ندارد

  مشاركت نويسندگان

محمد علي مروتي شريف آباد، ليلا هادي ورنامخواستي و محمد 

در طراحي و اجراي طرح و نيز نوشتن  جواد زار ع سخويدي

حسين فلاح زاده در طراحي تجزيه و . مشاركت داشتندمقاله 

تحليل آماري و زهره كريميان كاكلكي در نوشتن مقاله 

 .مشاركت داشتند
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