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摘 要!$目的% 了解乙肝病毒携带者肝癌防治知识的知晓情况及其影响因素"为提高肝癌筛
查参与率提供参考& $方法%

!,'!

年
'?''

月"在中山市小榄镇肝癌筛查乙肝表面抗原阳性人
群中"对

'$*,

名乙肝病毒携带者进行现场一对一问卷调查& 问卷主要内容包含肝癌的诊治方
法'调查者对肝癌筛查的态度以及既往参加筛查的情况& $结果% 共调查

'$*,

人"获得有效完
整问卷

'%=*

份"有效问卷率为
@%:>A

& 调查人群知晓血清甲胎蛋白检查可用于诊断早期肝癌
的占

%*:@A

"知晓手术可治疗肝癌的占
$%:=A

&

@%:=A

的调查人群愿意经常参加健康体检& 既
往参加过免费抽血'免费

B

超的人群分别占调查人群的
&&:,A

'

@:&A

& 调查人群不参加筛查的
原因主要是查出病有心理负担!

*>:&A

(& 多因素
C<D0840;

分析显示"年龄对肝癌的诊断认知有
影响"性别'年龄对肝癌的治疗认知有影响& $结论% 绝大多数调查者体检意愿较强"既往筛
查参与率却不高& 缓解目标人群的心理压力"可提高人群的筛查参与率& 应加强女性'低年龄
组人群的癌症健康教育& 在肝癌高危人群中"将肝癌筛查与健康教育紧密结合"有利于肝癌综
合防治工作的进行&
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肝癌是中国最常见的恶性肿瘤之一" 其发病率 和死亡率在所有恶性肿瘤中分别位列第
&

位' 第
!

位$

'

%

"已成为我国主要肿瘤死因之一& 早期诊断肝癌

及采用有效的治疗手段是影响肝癌患者生存的重要

因素$

!

"

>

%

"乙型肝炎病毒*

XBb

(感染已被证实为肝癌

防治工作!&@
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的病因之一!

&

"

# 乙肝病毒携带者作为肝癌的高危人

群$在高危人群中筛查可以发现早期肝癌!

'

"

% 本研究

对中山市小榄镇肝癌筛查中的乙肝病毒携带人群进

行肝癌防治知识的问卷调查& 以便了解此高危人群

对肝癌防治知识的知晓情况及其影响因素& 为进一

步促进健康教育&提高筛查参与率提供参考%

(

资料与方法

!"!

调查对象

中山市肿瘤研究所于
!"(!

年
()((

月在中山

市小榄镇进行肝癌筛查& 根据卫生部癌症早诊早治

项目制定的肝癌筛查方案& 筛查人群为自愿参加肝

癌筛查的
*')%&

岁男性居民及
&')%&

岁女性居民&

本研究的调查对象为筛查人群中乙肝表面抗原

'

+,-./

(阳性者%

!"#

调查内容和方法

调查问卷由卫生部早诊早治肝癌项目组专家设

计制定% 在问卷调查之前&中山市肿瘤研究所)小榄

镇政府)卫生站)防保所)社区利用横幅标语)发放宣

传小册子等方法进行了广泛宣传# 对肝癌筛查中

+,-./

阳性人群进行问卷调查# 问卷调查内容包括

姓名)性别)年龄)文化程度)肿瘤家族史等一般情况

以及肝癌防治相关知识# 肝癌防治相关知识主要包

括肝癌的诊断)治疗方法以及预后&调查者对肝癌筛

查的态度以及既往参加筛查的情况#其中&调查者对

肝癌的诊断) 治疗方法的认识以及调查者对筛查的

态度均为多选题# 为便于进行多因素
01/2-324

回归

分析& 本研究按照自行制定的标准& 进行了以下分

组*肝癌诊断方法的认知情况&知晓
!

种以上诊断方

法的人群归类为了解组&其余人群归类为不了解组+

肝癌治疗方法的认知情况& 知晓
!

种以上治疗方法

的人群归类为了解组&其余人群归类为不了解组%调

查人员全部为小榄镇社区医务人员& 经过统一培训

后开展一对一问卷调查%

!"$

统计学处理

问卷所得数据均采用双录入输入
5627838*9"

数

据库&用
5:4;<

对调查者选择的答案进行归纳分析%

根据性别) 年龄分组分析每个问题的回答情况% 应

用
=>==!?9"

软件采用卡方检验对男性及女性分组

人群的组间差异进行分析% 对可能的影响因素 ,性

别)年龄)文化程度(进行多因素
01/2-324

回归分析&

检验水准
!@"9"'

%

!

结 果

#"!

调查人群的一般情况

本研究共对
($'"

名
+,-./

阳性人群进行问卷

调查&获得有效问卷
(%A'

份&有效问卷率为
B%9*C

%

调查对象平均年龄为,

&ADB!!$9$B

(岁&中位年龄
&A

岁&最大年龄
%&

岁&最小年龄
*'

岁% 男性
((&$

人

,

%A9(C

(&平 均年龄 ,

&$9**!A9("

(岁 +女 性
'*A

人

,

*(9BC

(&平均年龄,

'!9*(!'9$$

(岁% 调查人群文化

程度*小学文化及以下组
%*$

人,

*$9AC

(&初中文化组

$A!

人,

&%9&C

(&高中文化及以上组
!%%

人,

('9AC

(%调

查人群年龄*低年龄组即
*')

岁组
&BA

人,男性
&BA

人&女性
"

人(&中年龄组即
&')

岁组
$(!

人,男性

*%%

人& 女性
*&%

人(& 高年龄组即
'')

岁组
&$'

人

,男性
!A*

人&女性
(B!

人(%

#"#

调查者对肝癌防治知识的知晓情况

调查人群中认为早期肝癌能治好的占
('9&C

%

A*9%C

的调查人群认为如果亲属患有肝癌& 自己应

该积极参加筛查+

B%9AC

的调查者愿意经常参加健

康体检% 调查人群中参加过免费抽血)免费
,

超的

分别占
&&9"C

和
B9&C

%

'')

岁组女性的抽血率及
,

超参检率均高于
&')

岁组女性,

>E"9"'

(,

F8G<; #

(%

#"$

调查者对肝癌二级预防知识的知晓情况

对
.H>

检查)

,

超和
IF

这
*

种肝癌的早期诊

断方法& 调查人群的知晓率分别为
%'JBC

)

'%9AC

和

!B9BC

% 在这
*

种诊断方法中&

(

种都不知晓的有
&$

人,

!9AC

(&知晓
(

种的有
BK$

人,

'*9AC

(&知晓
!

种

的有
'!A

人,

*(9*C

(&知晓
*

种的有
!"*

人,

(!9"C

(%

对手术)化疗)介入和放射这
&

种肝癌的治疗方法&

调查人群的知晓率分别为
$%9AC

)

*"9&C

)

!&9!C

和

(B9!C

% 在这
&

种治疗方法中&

(

种都不知晓的有
!B

人,

(9$C

(&知晓
(

种的有
((*B

人,

%$9%C

(&知晓
!

种

的有
!'B

人,

('9&C

(&知晓
*

种的有
('!

人,

B9"C

(&

知晓
&

种的有
("%

人,

%9*C

(%

#"%

调查者对肝癌筛查的态度

调查人群不参加筛查的原因分别为* 查出病有

心理负担,

'*9&C

()没有症状故不愿检查,

&'9$C

()

怕抽血,

*A9"C

()无法治愈故不愿检查,

(A9%C

()害

防治工作 !'"
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调查者肝癌二级预防知识的影响因素

以调查人群对肝癌诊断$ 治疗的认知程度作为

因变量%了解组作为知晓人群%将年龄$性别$文化程

度纳入多因素
T(I;,*;?

回归分析%结果显示%年龄对

肝癌的诊断认知有影响% 性别和年龄对肝癌的治疗

认知有影响# 相对于
345

岁组人群%

&45

岁组人群的

肝癌诊断知识认知率更高 !

UVWBO3%

%

E4S'X

&

BO"45

BO$$

"!

2.@/+ !
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讨 论

全世界范围内%超过半数肝癌发病可归因于
YRZ

感染'

%

(

# 随着人口老龄化的加速%中国肝癌的发病例

数将继续增加'

$

(

%肝癌防治工作形势严峻# 在本研究

中%

YR,PI

携带者男女性比例为
!OB3"B

%与既往关于

中山市
YRZ

感染的研究结果较接近!男女性比例为

!O&&"B

"

'

F

(

# 调查者认为亲属中有患肝癌的人应积极

参加筛查的占
F3O%S

%高于任冠华等 '

E

(研究中亲属

患肺癌积极参加筛查者占
4&OBS

的比例# 调查人群

的筛查意愿强% 在社区开展肝癌筛查有良好的群众

基础%将促进我们的筛查工作#

445

岁女性人群的抽

血率$

R

超参检率均高于
&45

岁女性人群 !

6Q"O"4

"%

这可能与高年龄组女性的时间支配更自由有关# 本

研究调查人群对
P06

检查和
R

超的知晓率分别为

%4OES

和
4%OFS

%这
!

种诊断方法均知晓的有
4%4

人

!

33O4S

"#采用
P06

联合
R

超进行筛查可发现早期肝

癌'

3

(

# 在肝癌高危人群中进行筛查%可提高检出率#

本研究中% 一半以上调查人群认为不愿参加筛

查的原因是查出病后有心理负担!

43O&S

"# 这可能

是由于肝癌的治疗效果不佳$

4

年生存率低 '

B"

%

BB

(

$病

情进展快等原因导致# 目标人群可能会因为害怕被

检出肿瘤而不愿参加筛查# 这说明我们在动员目标

人群参加筛查的同时需要尽量采取措施减轻筛查人

群的心理压力#本研究中%调查人群不愿筛查的次要

原因是没有症状不愿检查!

&4O$S

"%这提示我们在

动员居民参加筛查时应重点强调肝癌起病比较隐

匿%早诊断$早治疗才能提高生存率%应提升居民治

疗肝癌的信心#

本研究探索了性别$年龄$文化程度是否对肝癌

诊断$治疗认知有影响#结果显示年龄对肝癌的诊断

认知有影响%性别和年龄对肝癌的治疗认知有影响#

任冠华等'

E

(的研究显示%教育程度$年龄因素影响人

群对肺癌防治知识的知晓率)王慧等'

B!

(的研究显示%

年龄$文化程度$家庭月均收入影响胃癌防治知识的

知晓情况#但是本研究未发现文化程度对肝癌诊断$

$%&'( ) *+%,(-(.. /0 1,(2(-34/- %-5 6/-3,/' /0 '42(, 6%-6(,

!

-

"
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治疗认知有影响#可能与调查人群的年龄段$调查方

法不同有关%

肝癌是发病率仅次于肺癌的恶性肿瘤# 并有持

续增高的趋势&

$

'

% 有研究表明#

UV./@

携带者患肝癌

的相对危险度是非携带者的
5W&4

倍 &

OE

'

% 在
UV./@

携带者中进行肝癌筛查可以降低肝癌的死亡率 &

O&

'

%

宣传肝癌筛查及早诊早治的益处# 提高广大居民的

防癌意识及筛查参与度#以达到早期诊断$早期治疗

以及降低肝癌死亡率的目标%
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