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摘 要!$目的% 了解乌鲁木齐市社区卫生服务人员对肿瘤防治知识的掌握程度"为在城市中
开展癌症早诊早治工作提供依据& $方法% 采用问卷调查法对参加

!&(-

年度城市癌症早诊早
治项目的

-

个区
(&

个卫生服务中心的
(6%

名卫生服务人员进行肿瘤防治知识调查& $结果%

社区卫生服务人员肿瘤防治知识得分
!&<.&

分"平均分
$!96$"($9.5

分& 临床医生中学历越
高对肿瘤防治知识的掌握程度越好"护士中级高于初级"临聘人员得分最低& $结论% 乌鲁木
齐市社区卫生服务人员对肿瘤防治知识的掌握程度普遍较低"尤其是低学历'低职称和临聘
人员"急需加强培训'建立稳定的人才梯队"以满足肿瘤防治工作需求&
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恶性肿瘤是我国以及全球主要的公共健康问

题"其死亡占全部死因的
#?-

$

#

%

& 据世界卫生组织国

际癌症研究署)

]IM?^C=,

*预测"中国癌症的发病

率和死亡率在未来的
!"<4"

年内会持续增长" 尤其

是城市人群$

!

%

&自
!"

世纪
6"

年代
]IM

明确提出癌

症的早发现'早诊断'早治疗策略以来"癌症筛查和

早诊早治已被公认为癌症防控最有效的途径 $

4

%

& 而

位于肿瘤防治工作一线的社区卫生服务人员" 其对

肿瘤防治知识的掌握" 将直接影响社区居民能否做

到肿瘤的早发现'早诊断和早治疗&本次研究对乌鲁

木齐市
-

个区县的卫生服务人员进行肿瘤防治知识

调查分析" 为在城市中开展癌症早诊早治工作提供

策略依据&
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资料与方法

!"!

调查对象

对参加
!&#'

年度国家重大公共卫生服务专项!

城市癌症早诊早治项目的乌鲁木齐市新市区" 水磨

沟区"经济技术开发区及米东区的
#&

个卫生服务中

心的
#(%

名卫生服务人员进行问卷调查#

!"#

调查方法

采用面对面问卷调查!共两部分内容$第一部分

为社区卫生服务人员基本情况!包括性别%年龄"教

育程度"职称系列及职称级别&第二部分为社区卫生

服务人员肿瘤防治知识!采用'社区肿瘤防治人员培

训前测试题(

)

'

*

!共
#&

道单选题!每道题
'

个选项!

回答正确
#&

分!错误
&

分!满分
#&&

分&

!"$

数据分析

采用
)*+,-.-/01

进行双录入及一致性检验!保

证数据录入的准确性 & 采用

23221$0&

进行统计学分析!计

数资料比较用
!

! 检验! 计量资

料用
.

检验及方差分析!

34&0&%

为差异有统计学意义&

!

结 果

#"!

社区卫生服务人员基本

情况

共调查了
1(%

名社区卫生

服务人员! 其中医生
$(

名!护

士
55

人! 预防保健科医生
'&

名& 年龄以
!&6!7

岁和
'&6'7

岁居多!学历主要为中专+在职

人员以中级和初级人员为主!

/#

名临聘人员& 性别"年龄"教

育程度和职称级别分布差异具

有 统 计 学 意 义 ,
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社区卫生服务人员肿瘤

防治知识知晓情况

社区卫生服务人员肿瘤防

治知识得分最低
!&

分! 最高

7&

分! 平均分为
$!0($!#$075

分 + 其中医生平均分为
$#0/!!#505&

分 ! 护士为

$'0$(!#$0/%

分!防保医生为
$!!#$07(

分& 医生"护

士及防保医生得分差异无统计学意义 ,
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对知晓率进行分析! 发现社区卫生服务人员对

久咳不愈或出现血痰的患者处理方法及发病率多年

无明显变化的癌种的知晓率最低! 分别为
/$0(>

和

!70!>

! 对胃癌诊断较有意义的临床症状和甲胎蛋白

?@<3A

异常升高首先应考虑知晓率较高!分别为
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和
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不同性别 !年龄 !教育程度及职称社区卫生

服务人员肿瘤防治知识水平

临床医生大专及以上学历人员得分高于中专及

以下人员!护士中级职称人员得分高于初级职称!差

异有统计学意义
B34&0&%A

!其余不同性别"年龄比较!

差异均无统计学意义
B3"&0&%A
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讨 论

社区医院是社区居民常见病的首选医院"这些常

见疾病往往也是肿瘤早期症状的初始表现"所以提高

早诊早治的覆盖率关键在于卫生服务人员和居民之

间的相互作用" 尤其是专业知识水平和合理化建议

是影响个体接受检查的最重要的因素#

%

$

%

本次研究结果显示乌鲁木齐市社区卫生服务人

员对肿瘤防治知识的掌握水平普遍较低"平均分仅为

$!JB$!=$JDC

分"甚至有
=K

人得分在
>K

分以下% 通过

分析相关问题的知晓情况"发现社区卫生服务人员对

久咳不愈或出现血痰的患者处理方法知晓率较低

G>$JBT[

"

$!<CT

&

==%\=B%

' 的人多选择胸部
]

线检查

和反复痰细胞学检查"这与方水芹#

$

$对上海市社区卫

生服务人员的研究结果一致"考虑其原因"主要是由

于社区医生对癌症缺乏警惕性" 过分地依赖仪器检

查"缺少诊治经验"容易造成诊疗的延误% 此外"对发

病率多年无明显变化的癌种的知晓率最低" 仅为

!D<!T

"说明社区医生对癌症的流行现状和发病情况

不了解%

本次调查发现"临床医生大专及以上学历人员肿

瘤防治知识得分高于中专及以下人员"护士中级职称

人员得分高于初级职称"即学历和职称越高"对肿瘤

防治知识的掌握能力就越强% 通过比较社区卫生服

务人员基本情况"发现学历和职称结构普遍较低"有

$=<$!T

&

==;\=B%

'的人员为中专学历"与鲍萍萍等 #

C

$

!"#$% & !'% ()*+%( *, -.,,%+%/0 1%/-%+

!

"1%

!

%-2)"0.*/

"/- 0.0$% "3*/1 )*332/.04 '%"$0' (%+5.)% 6%+(*//%$
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的研究结果一致! 值得注意的是" 在预防保健医生

中"

%%&

#

!!'()

$都为临聘人员"说明目前社区卫生

服务人员存在的普遍现象为学历和职称结构低"技

术力量远远不能满足实际需求"另外"社区医院预防

保健医生不稳定"临聘人员较多"对社区卫生服务人

才梯队建设和提高具有一定的影响%

由此可见" 提高社区卫生服务人员专业知识水

平势在必行! 在引进高层次人才的同时" 加强在职

教育"提高学历层次! 建立健全培训制度"针对肿瘤

进行系统的&完整的培训"制定和推广恶性肿瘤临床

早发现和早诊断技术指南" 提高社区卫生服务人员

对癌症早期症状的认识和警惕"掌握常见筛查手段"

进一步提高早期癌症的临床诊断水平" 最终使早诊

早治逐渐演变为基层卫生服务的一部分!
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