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摘 要：本文运用中国万方、 CNKI 等国内的有关资料数据库,对有关宫颈癌及乳腺癌筛查
服务及应用的文献进行了梳理、对比和分析,结果显示,我国目前主要以需求方参与筛选服务
的影响因子分析为主,但多数缺乏理论依据,缺乏对供方组织及个人层次的系统性研究｡国内
研究人员应该进一步加强对供方“两癌”筛查意愿和行为的影响,并制定一套适用于城乡妇
女“两癌”筛查依从性的理论模型,以促进农村和农村女性在“两癌”筛查中的依从性｡
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Abstract:This paper using China wan fang, CNKI and other domestic data database, on the

cervical cancer and breast cancer screening services and application of the literature, comparison

and analysis, the results show that our country is mainly the influence factor analysis, but the lack

of theoretical basis, most lack of the supplier organization and individual level of systematic

research domestic researchers should further strengthen the supplier "two cancer" screening

intention and behavior, and develop a set of suitable for urban and rural women "cancer" screening

compliance theory model, in order to promote the rural and rural women in the "two" cancer

screening compliance.
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推动健康中国建设,应以妇女为中心｡妇女健康水平是一个国家人口健康素质、生活质量

和文明水平的重要标志｡宫颈癌、乳腺癌是女性恶性肿瘤中发病率最高、死亡率最高的两类恶

性肿瘤｡我国每年新增宫颈癌 28.8%左右,是发达国家的 6倍,并且有年轻化趋势
[1]

｡“两癌”筛

查即为宫颈癌、乳腺癌的筛查,即通过有效、简便、经济的检查手段,通过早期发现和治疗这

两种妇女常见癌症,从而达到减少宫颈癌、乳腺癌发病率的目的｡提高“两癌”筛查的使用,扩

大其参与率和覆盖面,是这项重要的公共健康服务计划能否顺利开展的重要因素
[2]

｡本文通过

对中国万方、 CNKI 等文献资源的查阅,对我国“两癌”筛查服务的使用和供给情况进行了综

述,以期为我国在这方面的研究提供一些参考和启示

1 国内“两癌”筛查服务的研究现状



1.1 妇女“两癌”筛查现状分析

2019 年,城乡妇女“两癌”筛查从重大公共卫生项目中划归基本公共卫生服务,其顶层设

计的改变是否会对其实施产生影响尚需进一步探讨;健康教育是“两癌”防治的一级预防手段,

女性是自己的健康第一责任人,应加强对癌症的预防意识,提高对其筛查的积极性
[3]

｡《中国妇

女发展纲要(2021—2030 年)》提出,我国女性对“两癌”的认识要达到 90%以上｡二级预防手

段是通过筛“两癌”,筛选出无症状或有可能发生子宫颈癌、乳腺癌的高危人群,并对其进行

进一步检查、诊断和治疗,以达到减少或消除晚期子宫颈癌、降低死亡率的目的
[4]

｡在两癌现状

方面陈思远
[5]
等人的“两癌”研究发现,论文作者和科研单位主要分布在中国东部和南部,而西

部地区的研究相对较少,主要采用定量的方法,而“农村妇女”则是研究的重点,“两癌筛查”

也逐渐成为了研究的前沿｡结论:相关部门应重视西部“两癌”的防治工作,采用定性和定量分

析的方法,开展大范围、多层次的协作研究｡何海燕
[6]
等的调查结果表明,在农村地区,一般女性

对子宫颈癌的检测依从性较差,尤其是年龄较大、学历较低的女性｡为此,应该采取积极的健康

教育干预措施,宣传“两癌”普惠政策,访谈答疑,个案现身说法,使广大农村妇女积极参加普

治,从而减少农村妇女的宫颈癌发病率｡

1.2 “两癌”筛查影响因素研究

“两癌”筛查的相关研究均以横断性研究为主,马红霞
[7]
等对妇女参加“两癌”筛查的知

识、态度、意愿和行为以及影响因素进行了横向比较,对温岭市 180 例妇女进行了问卷调查,

发现年龄、文化程度、婚姻状况、月收入等指标对筛查结果有明显的影响;武丽
[8]
等对广州地

区妇女参与子宫颈癌筛查的因素进行了调查,结果显示:年龄、文化程度、孕次、是否绝经、

宫颈癌检查（有无）等情况与宫颈癌、癌前病变有一定关系;通过对上海市社区妇女子宫颈癌

筛查行为影响因素研究，结果显示:障碍认知与行为线索对宫颈癌的筛查行为有影响
[9]
;吴嘉敏

等
[10]
通过对 6个“两癌”试点县不同社会经济状况的妇女宫颈癌筛查知识状况的调查和分析,

结果表明,加大投入力度，提高筛查范围。随着年龄、文化程度和所在区域的经济发展程度的

提高,妇女的健康状况变化的趋势｡，另外,城市妇女对子宫颈癌的认识水平比农村地区的妇女

要高,教育水平不同的妇女对子宫颈癌的认识也存在差异｡目前,只有少部分以社会认知理论

为依据,以自我效能量表及知识态度问卷对妇女参加宫颈癌筛查的情况进行调查,发现教育程

度、社区组织筛查、退休年数、医生推荐、宫颈癌筛查相关知识、自我效能是显著的，我们

发现，影响妇女使用筛查服务的主要因素是她们的宫颈癌知识,不同的危险因子对她们的筛选

意愿和行为没有任何影响
[11]
;根据计划行为理论,研究结果显示,影响社区女性宫颈癌防治行



为意愿的主要因子有:主观规范、认知行为控制、知识、态度、经济收入、学历、职业、婚姻

等[12]｡

1.3 “两癌”筛查供方服务提供影响因素的研究

目前多数文献研究均是需方的研究,对于供方这方面的研究很少,主要是对农村和城镇基

层医疗机构“两癌”筛查的能力进行了评价,在对基层能力研究中结果显示,基层医疗机构的

筛查服务水平较低,人力资源短缺
[13]

｡在对江苏基层情况调查中发现,从个人角度看,江苏基层

计生服务机构技术人员的状况,发现市县两级技术人员“两癌”筛查知识水平尚需进一步提高

[14]
｡深圳市罗湖医院集团建立了"以基层为主""以健康为核心"的一体化医疗服务系统，通过强

化基层医疗服务能力建设，充分发挥医疗联合体的作用，建立了"两癌"（子、癌）三级综合

筛查系统，提高了辖区内妇幼保健服务能力，推动了妇幼保健事业的健康发展
[15]
。

我国在提高“两癌”筛查的人数参与方面相关干预研究很少,大多是以健康教育和社

区宣传为主,而大多数干预方式主要是关于预防和治疗的｡目前只有极少数的研究针对提高

“两癌”筛查参与度方面的,以格林模式为理论依据,对影响妇女参与筛查因素进行基线调查,

并对影响因素进行系统的干预,结果表明,这些通过系统化干预措施可以提高宫颈癌早期筛查,

了解宫颈癌的发病情况、筛检重要性、减少宫颈癌发病及降低死亡率
[16]

｡健康宣教与护理干预

作为常见干预模式，王建荣
[17]
等采用街道妇联组织先行动员,由专业健康教育人员定期举办健

康讲座，与计生干部进乡入户，发放宣传材料。基于以上分析,本文提出了有关“两癌”筛查

服务使用和提供的相关研究｡

2 “两癌”筛查启示

2.1 强化对供方“两癌”筛查意愿和行为

在现有医疗服务使用模式研究中,可以对影响医疗服务使用的因素进行解释｡人群的健康

观念存在一定程度的可变性,因而可以作为一个目的来推动他们的教育参与;而医疗服务提供

者的训练与操作等供方因素则极易发生变化，医护人员承担着“两癌筛查”的主要责任，通

过培训提高专业水平和服务能力[18]｡但是,目前考虑到供方因素的研究却很少,根据作者的文

献调研,用于“两癌”筛查偏好的研究中采用离散选择实验中,而与供方其它因子相关的研究

并未提及,而针对医疗服务提供者的研究更是寥寥无几｡为此,需要进一步加强对供方意愿的

研究,探讨提高“两癌”筛查服务质量的途径,并对其行为机理进行分析,以更好地发挥其作用,

提高其普及率[19]｡

2.2 构建适合我国农村、城市地区“两癌”筛查依从行为干预模式



目前国内有关“两癌”筛查服务使用意愿的研究多集中在社会人口因素对需求方使用意

愿的影响上,而以健康行为理论为基础的研究很少｡因此,今后的研究应该选择并在此基础上

构建一个适用于我国“两癌”筛查依从行为的理论模型[20]｡在构建模式时,应注重将国际卫生

行为的一般理论维度纳入,避免理论层面的重叠;当前,“两癌”筛查依从行为理论包括健康信

念理论，近几年的研究发现,“两癌”筛查的依从性与个体因素密切相关,家庭、社区等社会

资本也起到了很大作用[21-22]｡所以,在这一理论模式中,研究者应该考虑吸收社会资本的相关理

论｡

2.3 积极发展农村地区女性“两癌”筛检依从性的综合性干预计划

针对目前的研究存在的缺陷,今后的研究应该以健康信仰理论为依据,通过实证分析,确

定城乡适龄女性在“两癌”筛查中的行为特点及其可能的影响因素,并结合专家调查方法,制

定一套综合性的干预计划,以推进农村和城镇女性“两癌”的筛查
[23]

｡在此基础上,通过科学的

试验来验证该方法的可行性和有效性,并对试验结果进行修正和改进,以制订一套切实可行

的、有针对性的“两癌”筛查依从性的干预计划,为政府制定“两癌”筛查政策提供了理论和

实践依据,为进一步提升我国其它癌症筛查项目的参与率提供了有效的参考｡

3 研究进展

本综述通过对国内文献资料的查阅和调查,发现需求方参与筛查服务的影响因素占主导

地位,证实了社会人口学特点和少数社会心理因素对筛查服务使用的影响｡虽然可以在短期内

改善妇女的认识,但由于筛查是一项长期的、重复的行为,因此迫切需要制定一套全面的干预

计划,以达到长期、稳定的干预效果｡由于缺乏对医疗机构的组织与个人层次的系统性研究,未

能发现医疗机构使用水平低的供方的成因,且只从需求方面进行干预,导致干预的成效有限｡
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