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重庆市沙坪坝区居民肿瘤相关知识与态度的调查"
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!!

摘
!

要"目的
!

了解重庆市沙坪坝区社区居民肿瘤防治知识和态度情况!为今后制定有效的社区肿瘤防治措施提供科学依

据%方法
!

采用随机抽样方法!于
&)%)

年
(

"

%)

月!选取重庆市沙坪坝区
*

个街道!对年龄在
%0

"

H)

岁的常住居民进行问卷调

查!获得有效问卷
(*&H

份%结果
!

社区居民肿瘤知识知晓率为
%)')X

"

,J')X

!不同社区肿瘤知识知晓情况各有不同#肿瘤综

合知识得分女高于男"

!

$

)')0

$!中青年居民高于老年居民"

!

$

)')0

$!得分随文化程度增高而增高"

!

$

)')0

$!有肿瘤家族史者

肿瘤综合知识得分明显高于无肿瘤家族史者"

!

$

)')0

$#

,('HX

的居民赞同,肿瘤防治与老百姓有关-!

H('(X

的居民表示有机会

愿意参加肿瘤防治宣传活动和肿瘤预防知识培训!

I%'&X

的社区居民获取肿瘤防治知识的主要方式是广播&电视%结论
!

社区居

民肿瘤知识相对匮乏!肿瘤知识获取渠道单一!肿瘤防治形势严峻!应进一步加大在社区中开展肿瘤综合防治宣传与教育的力度%

关键词"肿瘤#认知#问卷调查#健康知识!态度!实践
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癌症日益威胁着人类的健康#据
?!Z&)),

年的统计#中

国有
&,%'H

万癌症患者#癌症死亡病例约
%J0',

万*中国内地

每年新增癌症患者近
&))

万#预防和控制恶性肿瘤的发生是当

前卫生工作的重要任务*重庆是中国西南工业重镇#其恶性肿

瘤发病率呈逐年上升趋势'

%

(

*肿瘤防治工作任重道远#对社区

居民肿瘤防治知识)态度和行为进行摸底调查有利于进一步开

展社区肿瘤防治健康教育和进行行为干预*为此#重庆市肿瘤

防治办公室于
&)%)

年
(

"

%)

月在沙坪坝社区街道开展了肿瘤

防治知识和态度的基线调查*

@

!

对象与方法

@'@

!

调查对象
!

在重庆市沙坪坝区采取整群随机抽样的方

法#随机抽取
*

个社区$土湾)詹家溪和石井坡&#年龄
%0

"

H)

岁$包括
%0

岁和
H)

岁&的常住居民均为调查对象*

@'A

!

方法

@'A'@

!

调查方法
!

查阅相关文献#自行制定统一的调查表#采

用问卷调查的方式#由社区医生或社区工作人员为调查员#经

集中培训#统一方法和标准#明确表格填写要求及注意事项后#

采取自填和访谈相结合的方式进行入户调查*问卷内容包括!

一般人口学信息#肿瘤家族史#行为因素$饮食)饮酒)吸烟)体

力活动&和对肿瘤防治知识的知晓情况和态度等*

@'A'A

!

肿瘤知识得分
!

正向问题#同意得
%

分#不同意得
)

分%负向问题#不同意得
%

分#同意得
)

分%回答不清楚或不知

道者得
)

分*肿瘤病因知识问题最高分为
%*

分#最低分为
)

分%癌症早期症状知识问题最高分为
0

分#最低分为
)

分%肿瘤

综合知识问题最高分为
%,

分#最低分为
)

分*

@'A'B

!

质量控制
!

由重庆市肿瘤防治办公室工作人员担任质

量控制员#对调查问卷进行编码和查错#剔除无效问卷*

@'B

!

统计学处理
!

采用
Q

-

>K$@$*'%

软件建立数据库#由专人

进行数据的录入#使用
WPWW%*')

软件完成统计学处理#采用

统计描述$频数)百分比)均数和标准差等&和假设检验$两独立

样本
6

检验)方差分析和
/

& 检验等&*以
!

$

)')0

为差异有统

计学意义*

A

!

结
!!

果

A'@

!

调查对象一般情况
!

本次调查共收集问卷
(J))

份#收

回有效问卷
(*&H

份#合格率为
,,'*X

*其中男
%J%I

名

$

(('*X

&#女
&(%%

名$

00'HX

&%肿瘤患者
*)

名$

)'HX

&#肿瘤

0(,%

重庆医学
&)%&

年
I

月第
(%

卷第
%,

期

"

基金项目"重庆市卫生局资助课题$

&))J:&:%*)

&*

!

#

!

通讯作者$

6"#

!$

)&*

&

I0*)0((*

%

Q:4$>#

!

T

>/F98J%&,

!

%I*'394

*



表
%

!!

居民肿瘤知识知晓情况&

%

#

X

%'

调查内容 土湾$

% %̂HI0

& 詹家溪$

% %̂&II

& 石井坡$

% %̂&JI

&

K

癌症病因知识

!

吸烟是患肺癌的主要原因
%(,I

$

,('&

&

,*(

$

I0'J

&

%)(0

$

,)'I

&

HH',

!

酗酒增加患肿瘤风险
%(&0

$

,)'H

&

J%I

$

H&'(

&

&I)

$

&)'%

&

I)'%

!

暴晒和紫外线照射增加患皮肤癌风险
%(H(

$

,*'0

&

J&,

$

H*'*

&

%%%(

$

,I')

&

,%'&

!

缺乏体力活动增加患癌风险
%*%)

$

H('&

&

&,%

$

&&'&

&

&,%

$

&%'H

&

(*'*

!

常吃咸食可以致癌
%()&

$

HJ'(

&

*)I

$

&('&

&

%*)

$

%)')

&

(&'0

!

常吃油炸食物可以致癌
%(,*

$

,(')

&

,&,

$

I0'(

&

%))0

$

HH'0

&

HI'I

!

精神压力过大易患癌症
%*0&

$

HI'I

&

*,J

$

*)'H

&

&&&

$

%H'%

&

(0'(

!

肿瘤是可以预防的
%(&J

$

,%')

&

0IH

$

((',

&

J,H

$

HI'&

&

I,'J

!

蔬菜水果摄入太少增加患癌风险
%((,

$

,&')

&

((&

$

*('J

&

&IJ

$

&)',

&

(J'J

!

细菌或病毒感染增加患癌风险
%&(&

$

H)'(

&

&((

$

%J'*

&

&II

$

&)'0

&

()'0

!

长期服用激素药物增加患癌风险
%&0&

$

H)'J

&

&0,

$

&)'(

&

&%J

$

%I'J

&

()')

!

拥有多个性伴侣能增加患子宫颈癌的风险
%&0I

$

H%'&

&

H(*

$

0,'H

&

%)I%

$

,%'J

&

H)'H

!

-三早.能降低肿瘤死亡率
%(I,

$

,*'&

&

,%&

$

I('%

&

%)%&

$

H,'%

&

HI')

癌症早期症状知识

!

肺癌早期危险信号
%&0H

$

H%'&

&

%)J,

$

,I'H

&

%%0(

$

,J')

&

,%'%

!

胃癌早期危险信号
0J0

$

**'H

&

J00

$

H0'(

&

%%%0

$

,I')

&

I%'I

!

肝癌早期危险信号
0,)

$

*&'J

&

J)(

$

H%'(

&

%),J

$

,(')

&

0J'0

!

大肠癌早期危险信号
0&,

$

&J'J

&

IH*

$

0*'&

&

%)IJ

$

,&'0

&

0&'0

!

乳腺癌早期危险信号
*JJ

$

&&'I

&

0J)

$

(I'I

&

%)%(

$

H,'&

&

(I'*

患者直系亲属
%&H

名$

&'JX

&*调查对象平均年龄为
(I

岁#

%0

"

*)

岁年龄组有
H0(

名#

(

*)

"

00

岁年龄组有
%J*I

名#

(

00

"

H)

岁年龄组有
%I*H

名%文化程度以小学)中学为主#其

中小学以下学历占
&HX

#中学学历$包括初中)高中和中专&占

II')X

#大学以上学历占
H')X

%职业以工人)干部和离退休人

员为主#分别各占
*)'HX

)

%*'IX

和
()'0X

*

A'A

!

肿瘤相关知识知晓情况
!

调查对象肿瘤相关知识的知晓

率为
%)')X

"

,J')X

#其中肿瘤病因知识知晓率为
%)')X

"

,('&X

#癌症早期症状知晓率为
&&'IX

"

,J')X

*不同社区

肿瘤知识知晓情况各有不同#例如土湾社区的肿瘤病因知识知

晓率较高#为
H)'(X

"

,('&X

#癌症早期症状知识知晓率却偏

低#为
&&'IX

"

H%'&X

%石井坡社区的癌症早期症状知晓率较

高#为
H,'&X

"

,J')X

#癌症病因知识知晓率较低#-常吃咸食

可以致癌.的知晓率仅为
%)')X

*社区居民对-长期服用激素

药物增加患癌风险.的平均知晓率仅为
()')X

#-细菌或病毒

感染增加患癌风险.的平均知晓率仅为
()'0X

*-吸烟是患肺

癌的主要原因.的平均知晓率为
HH',X

#-暴晒和紫外线照射

增加患皮肤癌风险.的知晓率各社区普遍较高$平均知晓率为

,%'&X

&#见表
%

*不论男女#调查对象对于肺癌早期危险信号

知晓率都较高#平均知晓率为
,%'%X

#对于早期症状危险信号

比较清楚的前
*

位均为肺癌)胃癌和肝癌#见表
&

*

A'B

!

社区居民肿瘤知识得分情况
!

肿瘤知识得分在性别)年

龄)文化程度和肿瘤家族史分布上差异有统计学意义$

!

$

)')0

&*肿瘤综合知识总得分女高于男$

!

$

)')0

&%各年龄组

居民肿瘤知识得分比较差异有统计学意义$

!

$

)')0

&%调查对象

肿瘤综合知识得分随文化程度增高而增高%有肿瘤家族史者肿

瘤综合知识总得分高于无肿瘤家族史者$

!

$

)')0

&#见表
*

*

A'C

!

获取肿瘤防治知识的途径)社区居民防治肿瘤信念与态

度情况
!

I%'&X

的社区居民获取肿瘤防治知识的主要方式是

广播电视#其次为宣传板报)小册子$

&*'JX

&和平时聊天

$

&&'&X

&#专家咨询和参加知识讲座占
%I'0X

*

,('HX

的居

民赞同-肿瘤防治与老百姓有关.#

,J'JX

的居民愿意接受在社

区开展肿瘤预防宣传活动#

H('(X

的居民表示有机会愿意参加

肿瘤防治宣传活动和肿瘤预防知识培训*

表
&

!!

不同性别居民对癌症早期症状知晓情况

癌症早期症状知识
男

%

知晓率$

X

&顺位

女

%

知晓率$

X

&顺位

肺癌早期危险信号
%00& ,%') % %J0H ,%'& %

胃癌早期危险信号
%&*% I('& & %(*( 0J'0 &

肝癌早期危险信号
%&)H I*') * %*II 0I'H *

大肠癌早期危险信号
%)H% 00'J ( %%JJ (J'H (

乳腺癌早期危险信号
,(H (('& 0 %%0I (H'J 0

表
*

!!

社区居民肿瘤知识得分情况

影响因素
%

肿瘤病因知识得分
!

癌症早期症状知识得分
!

肿瘤综合知识得分
!

性别

!

男

!

女

%J%I

&(%%

H'IJG*'J(

H'HIG*'HI

)'0*H

*'),G%',H

&'J0G%'J*

)')&%

%)')%G*'HH

%)'H%G*'H)

$

)')%

年龄$岁&

!

%0

"

*)

!

H0( ,'%G('%& &'I%G%'JH %)'H)G('%0

!(

*)

"

00 %J*I H'H,G*'J%

$

)')% &',,G%'J)

$

)')% %)'IHG*'H)

$

)')%

!(

00
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续表
*

!!

社区居民肿瘤知识得分情况

影响因素
%

肿瘤病因知识得分
!

癌症早期症状知识得分
!

肿瘤综合知识得分
!

!

高中"中专
%&*J ,'%JG*'I) *'IHG%'I( %%',HG('),

!

大学
*)% ,'0&G*'I& *'%,G%'J, %%'H)G*'(&

肿瘤家族史

!

无

!

有

(&))

!

%&H

H'H*G*',I

H'I*G*'%%

)'H%&

&'JJG%'J&

*'0IG%'*0

$

)')%

%)'H*G*'JI

%%'%JG*'I)

)'%JH

B

!

讨
!!

论

重庆是一个有着
*&))

多万人口的年轻的直辖市#人口密

度大#呈大城市带大农村的格局*全国第
*

次死因调查结果显

示!重庆市恶性肿瘤死亡仅次于呼吸系统疾病位居第
&

位#超

过之前的脑血管疾病'

&

(

%而城区死因中#恶性肿瘤位居第
%

位'

*

(

#肿瘤防治工作的任务严峻而艰巨*许多研究表明#癌症

是可以预防或改善预后的%

%

"

*

的癌症可以预防#如能及早发

现和诊断#可以治愈#合理有效的姑息治疗可使剩余
&

"

*

的癌

症患者的生活质量得到改善'

(

(

*有实践表明#肿瘤防治必须立

足于社区#通过社区初级卫生保健网#开展肿瘤的一)二级预

防#通过对肿瘤防治知识的普及#提高居民的认识和认知#转变

观念#可以达到早期发现)早期诊断和早期治疗的目的#从而降

低死亡率#提高生活质量'

0:H

(

*

B'@

!

社区居民肿瘤知识认知水平
!

全国第
*

次死因调查结果

显示#肺癌在重庆市居民中位居肿瘤死亡榜首#重庆市城市居

民的肺癌死亡率从
&)

世纪
H)

年代到
&%

世纪初经历了快速上

升达到高峰再逐渐下降的过程'

*

(

*调查对象对肺癌相关知识

的知晓率普遍较高#一方面可能是肺癌防治科普宣传活动起到

了一定作用%另一方面可能肺癌已经引起了居民的广泛重视#

能够主动咨询和获取肺癌防治相关知识*本次调查结果发现#

居民对某些肿瘤病因知识的认识还不够全面#某些常见癌症早

期症状知晓率还不高#肿瘤的发生是多因素共同作用的结果#

在社区中有效地开展肿瘤防治工作#应该充分依托社区卫生服

务资源#发挥专业机构)社区医院和全科医师技术服务作用#建

立防癌系统'

,

(

#以全面提高社区居民肿瘤知识的认知水平*

B'A

!

社区居民肿瘤知识得分
!

本次调查结果显示#肿瘤知识

综合得分女高于男%年轻人已经认识到肿瘤的危害和对健康的

影响#但对肿瘤早期症状还不够重视#老年人对于恶性肿瘤的

早期症状知识有所了解#然而对于肿瘤防治认识还很欠缺*中

国于
%JJJ

年宣布开始进入老年化社会'

J

(

#卫生部信息统计中

心和全国肿瘤防治办公室试点地区调查资料显示#中国肿瘤发

病率和病死率均在
00

"

I)

岁段开始呈幅度上升'

%)

(

#针对老年

人进行肿瘤筛查和早诊早治知识传播和宣教是必要的'

%%

(

*本

次调查发现#肿瘤知识知晓率总体上随着文化程度的增高而增

高#因此#可以把文化程度低的社区居民纳入重点宣教对象*

有肿瘤家族史居民的癌症早期症状得分和肿瘤知识综合得分

均高于无肿瘤家族史者#有肿瘤家族史者比较能够主动学习和

咨询肿瘤相关知识#在社区中对肿瘤防治知识的传播起着积极

的作用#可以采用现身说法讲故事的形式进行肿瘤相关知识普

及和宣传#营造社区科学防癌氛围*有研究表明通过在社区中

建立肿瘤早发现监测网络能有助于肿瘤早发现和肿瘤知识知

晓率的提高'

%&

(

#定期对社区中的高危人群作健康体检#开展肿

瘤健康教育和行为干预措施是社区防癌内容之一'

%*

(

*

B'B

!

社区居民获取肿瘤防治知识的态度和途径
!

有研究表

明#肿瘤等慢性非传染性疾病最有效的防治是在社区'

0:H

(

#居民

对肿瘤防治知识的获取意愿高#并且愿意接受在社区开展肿瘤

预防宣传活动#说明将社区作为肿瘤知识科普宣传平台是可行

的*居民获取肿瘤健康知识的途径以广播电视为主#提示在文

化程度较低的社区群众中是行之有效和容易接受的途径#应用

广播电视媒体加大社区宣传力度#在社区中开展肿瘤相关知识

的健康教育对肿瘤一级预防和早期发现有重要意义'

%(

(

*同

时#社区门诊医生也应该把健康教育看作非常重要的工作之

一'

%0

(

#通过充分利用社区卫生服务中心的资源#从不同层面

$包括政府机构)肿瘤研究与治疗机构)抗癌协会以及癌症康复

会民间组织等&通力合作#使世界癌症日)三八妇女节)肿瘤防

治宣传周)健康大讲堂等肿瘤宣传活动深入社区#以家庭为单

位#社区为范围#需求为导向#做好高危人群)重点人群和肿瘤

患者的宣教)咨询和指导#共同促进全民肿瘤防治意识和知识

水平的提高#提高社区人群的整体健康水平*
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