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农村妇女“两癌”筛查政策执行中存在的不足及
应对策略分析

廖秀芬，林海

（广东省韶关市曲江区妇幼保健院，广东 韶关   512100）

摘要：目的   对于我国的多数妇女而言，宫颈癌和乳腺癌是在女性群体中多发的恶性肿瘤情况之一，

严重影响到妇女正常的生活节奏和身体健康，为了有效的降低宫颈癌和乳腺癌在妇女群体中的发病率，及

时的对其进行检出有效的降低，由于宫颈癌和乳腺癌造成的妇女死亡。我国从2009年就开始积极推行两癌

筛查的项目，并且在2016年开始进行全国范围内的两癌筛查活动，通过本文的研究探索“两癌”筛查政策

执行的有效路径；方法   采用调查问卷的方式对2021年6月至2022年10月期间参与农村妇女两癌筛查工作的

群众，其中宫颈癌筛查妇女9502例，乳腺癌筛查妇女9526例进行问卷调研；结果   在最终的调查问卷中，

农村健康的女性为宫颈癌筛查健康妇女9302例，乳腺癌筛查健康妇女9326例，其中30-60岁的女性群体为

宫颈癌筛查健康妇女9002例，乳腺癌筛查健康妇女9026例，分别占各自筛查人数的94.46%和94.75%，其

中已婚群体中宫颈癌筛查健康妇女8002例，乳腺癌筛查健康妇女8026例，分别占各自筛查人数的84.21%和

85.80%，其中自主愿意接受筛查的人数为宫颈癌筛查妇女3502例，乳腺癌筛查妇女3526例，分别占各自筛

查群体人数的36.86%，37.01%；在筛查人群中个人收入＞8000元的OR为3.026，实际居住地在城市的妇女

群体OR为3.156,31-60岁的妇女群体OR为1.336，文化程度在本科及以上的妇女群体OR为2.332的妇女群体

能够有更强的参与“两癌”筛查活动意愿；结论   在对农村的“两癌”筛查女性的群体调研中，整体主观参

与“两癌”筛查活动的女性意愿度较低，需要引起相关部门的重视，在日常的活动推广中加强农村妇女群

体对于“两癌”筛查活动的认知和宣传工作，通过全方位的政策推广加强农村妇女群体参加两癌筛查活动

的踊跃度。
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0   引言

随着经济水平的不断提升，人们的生活水

平也获得了很大的提升，由于生活习惯与饮食

的变化，越来越多生殖健康方面的问题日益成

为了人们热议的焦点，尤其是随着女性越来越

受到社会的重视，关于女性的健康问题也逐渐

成为了各大学者的研究重点 [1-3]。暨需要通过

针对女性独特的生理结构采用个性化的保健措

施，以保证女性健康能够被保证。随着我国医

疗水平的快速提升，女性相关的医疗服务项目

也在逐步落实中，随着政策的不断完善，特别

是针对女性“两癌”的筛查，全国范围内每年

都会进行女性“两癌”筛查活动以及相关的知

识普及活动，尤其是在政府和妇联的推动下，

农村妇女也逐渐接触到“两癌”免费筛查工

作，通过这样的活动，能极大地提升女性“两

癌”的检出率，及时的对其进行治疗[3-6]。本文

主要通过对农村妇女“两癌”筛查影响因素进

行分析，借此提出农村妇女“两癌”筛查政策

执行的建议。

1   对象和方法

作者简介：廖秀芬，（1976.9-），本科学历，主管护师，主要从事妇幼健康管理。
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急性脑栓塞患者动脉介入溶栓治疗临床疗效观察

WT1基因在监测急性髓细胞白血病微小残留病中的临床意义

PBL教学模式在口腔种植修复教学中的应用效果

优质护理管理模式在肾内科应用的效果评价

急性左心衰竭患者不同院前急救模式的疗效

经胸乳入路腹腔镜下甲状腺切除术的治疗效果分析

热疗辅助放疗治疗晚期肝癌的效果分析

探讨腹腔镜右半结肠切除术与开腹手术治疗结肠癌的比较情况

手术治疗外伤性颈段脊柱脊髓损伤患者的临床研究

经尿道等离子电切术治疗膀胱肿瘤的治疗效果分析

101

1.1   研究对象

采用调查问卷的方式对2021年6月至2022年

10月期间参与农村妇女两癌筛查工作的群众，

其中宫颈癌筛查妇女9502例，乳腺癌筛查妇女

9526例进行问卷调研。排除存在进行障碍或无

法与医生进行正常交流的女性，并在开展研究

前，所有的被调研者都是自愿参与且签署了知

情同意书，通过医院的伦理委员会的审核。

1.2   研究内容和方法

本次调研主要采用问卷调查的方式，调查

问卷主要借鉴相关的文献，在此基础上完成问

卷的设计与制作，并由医院的妇产科相关专家

进行审阅后进行最终版本的确定，主要采用发

放纸质调查问卷的方式进行信息的采集，主要

采集的信息包含以下几个方面，分别为被调研

女性的年龄，BMI、是否婚姻或离异、被调研

女性的文化程度，常用的医药费用支付方式，

是否绝经、总分娩次数、总流产次数、性生活

次数、是否吸烟（每天1根烟及以上且烟龄达到

1年以上）、是否饮酒（每天饮用高度酒1次、

且持续时间达到1年以上）、居住地情况、个人

月收入等等。在进行调研的过程中，主要采用

5级评分法，0-2分为不愿意，3-4分为愿意。为

了保证调研数据的准确性，均在开展调研工作

前对被调研人员进行了意见征询并获得同意，

告知女性问卷填写的注意事项，并签订保密协

议，所有问卷调研完成后均当场收回，及时对

不符合调研要求的问卷进行重新邀请填报。

1.3   统计分析

采用SPSS 20.0软件对数据进行整理和分

析，计数资料采用%进行表示，进行χ2检验。

“两癌”筛查政策执行影响因素分析主要采用

Logistic回归分析进行数据的分析，检验水平

均为双侧，α=0.05。

2   结果

2.1   基本情况，见表1

共发放19028分调查问卷，回收19028份调

查问卷，回收率为100%，而后对问卷填写内容

进行校对后，最终的有效问卷为19028份，问

卷有效率为100%，其中30-60岁的女性群体为

宫颈癌筛查健康妇女9002例，乳腺癌筛查健康

妇女9026例，分别占各自筛查人数的94.46%和

94.75%，其中已婚群体中宫颈癌筛查健康妇女

8002例，乳腺癌筛查健康妇女8026例，分别占

各自筛查人数的84.21%和85.80%，其中自主愿

意接受筛查的人数为宫颈癌筛查妇女3502例，

乳腺癌筛查妇女3526例，分别占各自筛查群体

人数的36.86%，37.01%。

2.2  两癌筛查意愿影响因素，见表2
在关于“两癌”主管筛查意愿因素的调研

中，愿意采用“1”表示，不愿意采用“0”进

行表示，经过多因素Logistic回归方程进行分

析，发现在筛查人群中个人收入＞8000元的OR
为3.026，实际居住地在城市的妇女群体OR为

3.156，31-60岁的妇女群体OR为1.336，文化程度

在本科及以上的妇女群体OR为2.332的妇女群体

能够有更强的参与“两癌”筛查活动意愿。

3   讨论

随着物质水平的不断提高，人们的生活习

惯也发生了重大的变化，尤其是针对女性常见

的两种恶性肿瘤，分别为乳腺癌和宫颈癌，两

癌的发病率呈逐年上升的态势，并且越来越

趋向于年轻化。由于我国国土面积大，各地区

各区域的医疗条件，经济环境和人文环境，都

有着巨大的差异性，严重造成了我国女性在两

癌筛查工作中对于两癌的检出率较低，特别是

针对农村地区尤为明显，所以针对女性身体健

康和两癌筛查工作，需要进一步得到加强和重

视。通过两癌筛查能够尽可能很早的发现女性

是否患有恶性肿瘤，及时发现及时治疗，避免

恶性肿瘤恶化，导致女性的身体健康和生活品

质受到严重的影响。并且针对早期在两癌筛查
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工作中，诊断出乳腺癌或宫颈癌的女性患者，也

可以通过早期介入性治疗，在一定程度上降低女

性的医疗成本，在接受早期肿瘤治疗的过程中，

给予女性更好的护理措施，在改善女性生活质量

和身体健康方面有着非常重要的价值，因此大力

开展两癌筛查工作在农村地区的推进对于女性的

身体健康有着非常重要的意义[6-10]。

目前我国的两癌筛查工作还处在初级阶

段，刚刚实现了全国化的普及，虽然近几年两

癌筛查工作发展迅猛，但是相较于发达国家而

言，还存在着非常大的差距。在国务院所颁布

关于《中国妇女发展纲要（2021—2030年）》

有明确提出我国适龄妇女宫颈癌人群筛查率达

到70%以上，乳腺癌人群筛查率逐步提高。但

就目前而言，该覆盖率远远尚未达成。有相关

研究表明，目前在我国女性愿意参加两癌筛查

工作的主观意愿度对于女性是否最后会参加两

癌筛查工作有着非常重要的意义和参考价值。

项目 分类 调查人数 构成比（%）
有筛查意愿

c2 值 P 值
人数 占比 %

年龄（岁）

18-30 199 1.05 49 24.62

63.308 0.0130-60 18628 97.89 6928 36.41

＞ 60 201 1.06 51 25.37

BMI（kg/m2）

＜ 18.5 199 1.05 49 24.62

4.262 0.0118.5-24 18628 97.89 6928 36.41

≥24 201 1.06 51 25.37

婚姻状况

未婚 1000 5.26 300 30

10.119 0.01已婚 16028 84.23 6028 31.68

离异 / 丧偶 2000 10.52 700 35

文化程度

高中及以下 18600 97.89 6928 36.41

19.686 0.01本科 127 0.67 49 35.58

硕士及以上 201 1.06 51 25.37

医疗费用

职工医保 1199 1.05 49 4.09

5.108 0.01新农合 16628 87.39 6928 41.66

自费 / 其他保险 1201 1.06 51 4.25

绝经
是 2400 12.61 100 4.17

2.423 0.01
否 16628 87.39 6928 41.66

分娩次数
≥2 1900 9.99 100 5.26

4.135 0.01
＜ 2 17128 90.01 6928 40.45

流产次数
＜ 3 16628 87.39 6928 41.66

4.988 0.01
≥3 2400 12.61 100 4.17

性生活次数
≥2 17128 90.01 6928 40.45

2.291 0.01
＜ 2 1900 9.99 100 5.26

是否吸烟
有 1900 9.99 100 5.26

0.189 0.01
无 17128 90.01 6928 40.45

饮酒
有 1900 9.99 100 5.26

0.032 0.01
无 17128 90.01 6928 40.45

居住地
农村 16628 87.39 6928 41.66

6.724 0.01
城市 2400 12.61 100 4.17

个人月收入（元）

＜ 3000 199 1.05 49 24.62

89.594 0.013000-8000 18628 97.89 6928 36.41

＞ 8000 201 1.06 51 25.37

合计 19028 100.00 7028

表 1  农村“两癌”筛查女性体检的意愿度和基本信息调查情况
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急性脑栓塞患者动脉介入溶栓治疗临床疗效观察

WT1基因在监测急性髓细胞白血病微小残留病中的临床意义

PBL教学模式在口腔种植修复教学中的应用效果

优质护理管理模式在肾内科应用的效果评价

急性左心衰竭患者不同院前急救模式的疗效

经胸乳入路腹腔镜下甲状腺切除术的治疗效果分析

热疗辅助放疗治疗晚期肝癌的效果分析

探讨腹腔镜右半结肠切除术与开腹手术治疗结肠癌的比较情况

手术治疗外伤性颈段脊柱脊髓损伤患者的临床研究

经尿道等离子电切术治疗膀胱肿瘤的治疗效果分析
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因此对于女性而言，是否参加两癌筛查工作，

在一定程度上取决于女性是否拥有积极的主观

意愿。本研究对农村的女性两癌筛查医院工作

进行调研，并提出相应的解决方案为提高女性

两癌筛查工作的覆盖面提供相应的建议[10-13]。

在本次的研究中发现，人均收入小于3000
元，并且居住在农村的农村，女性整体的两癌

筛查主观意愿度比较低，相较于年龄在31岁到

60岁之间，文化程度在本科级以上的女性其筛

查两癌健康的主观意愿度有着非常大的差距，

其主观两癌筛查意愿度最高。通过以上的数据

可以分析得出在30~50岁之间的女性更容易成

为两癌的患者，所以他们也就更容易接受两癌

筛查工作。随着社会的不断发展，女性在社会

中的地位也得到了显著的提高，但是对于文化

程度较低的女性或长期居住在农村的女性，依

然有着非常传统的观念，对于妇科类的疾病，

羞于言表，所以在针对妇科类的筛查工作中，

常常体现出非常不主动。而有相关研究表明，

文化程度越高的女性，在社会中所承担的社会

压力也就越大，由于精神长期处于紧张紧绷的

状态，会导致自己的身体出现内分泌失调的状

况，进一步增加了两癌的患病概率，所以针对

这一类的女性更容易接受两癌相关的知识宣传

工作，对于两癌筛查工作也足够的重视，所以

这一类的女性会更加积极主动的参加到两癌筛

查工作中。

因此在具体的两癌筛查工作推进层面上，

应当多从女性的主观因素，但是所谓女性的主

观因素，又常常会受到社会经济文化多方面的

影响，难以进行量化，而制定出具体的执行策

略。比如在两癌筛查工作中，农村的女性普遍

存在，害怕担心焦虑，等负面的情绪，极大的

降低了女性自愿参加两癌筛查工作的意愿度。

因此在具体的两癌筛查工作实施过程中，应当

在两癌筛查工作开展之前，就开展相应的知识

讲座活动，帮助农村女性降低对于两癌筛查工

作的恐惧心理和紧张情绪，同时在两癌筛查工

作进行的过程中，医护人员应当保持良好的服

务态度以及优良服务质量，通过建立良好的环

境，减少农村女性两癌筛查工作中由于疼痛而

产生不舒服的感觉，以此来提高女性后续持续

性参加两癌筛查工作的主观意愿度。在政策层

面上，也要积极推进更多的经济扶持，对于在

两癌筛查工作中，高危或低危的女性采用分层

治疗的方案来尽可能降低女性患者的治疗费

用，以增加女性患者参加两癌筛查工作主观意

愿度[14]。

在前期开展两癌筛查工作科普活动过程

中的传播和普及，比如在当下经济情况比较好

的农村，多数的家庭都用上了互联网，能够操

作手机，平板，电脑等电子工具和设备，这些

农村女性多活跃于微信群和QQ群等社交媒介

中，在开展两癌筛查工作前农村的妇联工作人

表 2  农村“两癌”筛查妇女主观意愿影响因素分析
影响因素 Β SE c2 P OR OR95%CI

年龄（以大于 60 岁作为主要参考指标）

18-30 0.211 0.119 3.231 0.073 1.237 0.982-1.558

31-60 0.287 0.135 4.628 0.032 1.336 1.027-1.738

文化程度（以硕士及以上作为参考）

高中及以下 0.688 0.631 1.189 0277 1.988 0.577-6.832

本科 0.845 0.287 8.789 0.003 2.332 1.331-4.078

个人月收入（以小于 3000 元作为参照）

3000-8000 0.211 0.339 0.225 0.637 1.237 0.513-2.973

＞ 8000 1.108 0.433 6.576 0.011 3.026 1.299-7.051

居住地（以农村作为参照） 1.148 0.317 13.218 0.001 3.156 1.699-5.856
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员可以通过微信群的方式推广两癌筛查工作

的具体工作时间和相关知识，在一定程度上能

够极大的提高，两癌筛查工作开展的管理路径

提升，两癌筛查工作的沟通效率。对于部分经

济发展水平一般的农村地区，由于互联网普及

率偏低，但是绝大多数的农村妇女都用上了手

机，所以可以通过短信的方式来通知当地的妇

女群众[15]。
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