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  30/09/2023تارʈخ الɴشر:                          2023/ 14/03تارʈخ القبول:                         05/03/2022تارʈخ الاستلام: 
 

    مݏݵص: 

  ʏدفت الدراسة ࢭɸ  عينة عشوائية ʄقطاع غزة، وتم تطبيق الدراسة عڴ ʏساء ࢭɴالكشف المبكر لسرطان الثدي لل ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الأɺتحديد ج

) وتوصلت الدراسة أن جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي (متوسطة) بمتوسط مرݦݳ 164من الɴساء المصابات Ȋسرطان الثدي وعددɸم (

), وأن المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل (متوسطة) بمتوسط  1.98عوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݍݨمعية (متوسطة) بمتوسط مرݦݳ بلغ (), وأن الم2.72بلغ (

) بلغ  (1.91مرݦݳ  بلغ  مرݦݳ  بمتوسط  (متوسطة)  المرأة   ʏاڲ ترجع  الۘܣ  المعوقات  أن  (متوسطة)  2.01),  اݝݰيط  اݝݨتمع   ʏاڲ ترجع  الۘܣ  المعوقات  أن   ,(

) لدى عينة الدراسة ࢭʏ جɺود اݍݨمعية للكشف 0.05). كما توصلت الدراسة اڲʏ وجود فروق ذات دلالة احصائية عند مستوي (2.09مرݦݳ بلغ (بمتوسط  

) لدى عينة الدراسة ࢭʏ جɺود اݍݨمعية 0.05المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي لݏݰالة الاجتماعية، بʋنما لا توجد فروق ذات دلالة احصائية عند مستوي (

  كشف المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي للسن، واݍݰالة التعليمية، واݍݵدمات المقدمةلل

ɠلية , الكشف المبكر , سرطان الثديية: حلمات مفتاɸود , اݍݨمعيات الأɺاݍݨ 
 

ABSTRACT:  
The purpose of the study is to determine the efforts of nongovernmental organizations in early discovery 

of breast cancer among women in Gaza Strip. The sample of the study consisted of 164 women who have 
confirmed diagnosis of breast cancer. The results showed that the efforts of the organizations in early discovery 
of breast cancer was at moderate level (mean 2.72). barriers related to the organization were at moderate level 
(mean 1.98), barriers related to teamwork were at moderate level (mean 1.91), barriers related to women were 
at moderate level (mean 2.01), and barriers related to the community were at moderate level (mean 2.09). The 
results also indicated that there were statistically significant differences at 0.05 in efforts of early discovery of 
breast cancer related to marital status, while there were statistically no significant differences related to age, 
level of education, and type of provided services 
Keywords: Efforts, Nongovernmental organizations, Early discovery, Breast cancer 

  

  : مقدمة -1

بك؆فه دوليا   انȘشر  انه  الأɲسان، كما  الۘܣ تصʋب  اݍݵط؈فة  المزمنة  الامراض  السرطان من  مرض  عبء  ʇعت؄ف  وزاد  ومحليا 

  30مليون  ܧݵص يتعاʇشون مع ɸذا المرض، من المقدر ان يصبح عدد ɸؤلاء نحو  6.24المرعۜܣ عڴʏ المستوي  العالمي ، حاليا ɸناك  

ملاي؈ن    7%من تلك اݍݰالات ࢭʏ مناطق العالم النامية ، أما الآن فأن قرابة  60م ، وسوف تظɺر قرابة  2020مليون قبل ٰڈاية عام  

 (World Health: 2010) حتفɺم سنوʈا جراء الإصابة بالسرطان.ܧݵص يلقون 
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 بالعالم رغم ɠل حملات   2017وʉش؈ف (تقرʈر منظمة الܶݰة العالمية: 
ً
) أن سرطان الثدي ثاɲي اك؆ف انواع السرطان انȘشارا

  ʄالعالم  1,671,149التوعية المبكرة ، حيث بلغ عدد المصابات اڲ ʏفلسط؈ن غ؈ف  .  مصابة ࢭ ʏعدين عن تلك الاحصائيات فقد  وࢭȊ

 لعدد اݍݰالات اݍݨديدة المبلغ  
ً
صدرت احصاءات رسمية عن وزارة الܶݰة الفلسطيɴية أن سرطان الثدي يأȖي ࢭʏ المرتبة الأوڲʄ طبقا

 ࢭʏ المرتبة الأول للسرطانات المبلغ عٔڈا ا17.8عٔڈا , بɴسبة 
ً
لۘܣ تصʋب  % من مجموع حالات السرطان , وأن سرطان الثدي يأȖي أيضا

المبلغ عٔڈا لدي الإناث , بمعدل إصابة بلغ  33.7الإناث ࢭʏ فلسط؈ن , وȋلغت ɲسبْڈا   % حالة 33.1% من مجموع حالات السرطان 

 ࢭɠ ʏل مئة ألف أنۙܣ ࢭʏ فلسط؈ن , اذ تب؈ن أن  
ً
% من إجماڲʏ مرعۜܢ السرطان ,  4.79حالة مصابة بالمرض أي ما ɲسȎته    1603سنوʈا

ڲʄ أن سرطان الثدي حول العالم يقتل أمرأه ɠل رȌع ساعة وࢭʏ فلسط؈ن ʇعت؄ف سرطان المسȎب الأول لوفيات  Ȗش؈ف أخر الدراسات إ

% 9.8  2016السرطان ب؈ن الإناث حسب ما افادة به وزارة الܶݰة الفلسطيɴية إذ بلغت ɲسبة الوفيات ࢭɸ ʏذا المرض خلال العام  

ɴ2018ية : من مجمل اݍݰالات المصابة به (وزارة الܶݰة الفلسطي( .   

ومن الاجراءات الۘܣ تقوم وزارة الܶݰة الفلسطيɴية وȋالشراكة مع جامعة الأزɸر Ȋغزة لݏݰد من الأعداد الم؅قايدة لسرطان  

 للتوعية Ȋسرطان الثدي وأɸمية التطعيم ضد جائحة ɠوفيد  
ً
 فنيا

ً
 السيدات اݍݰوامل و୒ن فكرة    19الثدي معرضا

ً
للɴساء وخصوصا

) 2021ن يقاومن المرض، وʈنظرن إڲʄ المستقبل Ȋع؈ن من الأمل (وزارة الܶݰة الفلسطيɴية :المعرض ɸو توصيل رسالة للسيدات بأ

 ʏة للكشف المبكر عن سرطان الثدي وأمراضه بالتعاون مع الݏݨنة الوطنية للتثقيف الصڍʈكما أطلقت دائرة التثقيف حملة توعو

الأمم المتحدة للسɢان   يذ دورة تدرȎʈية لعدد من المتطوع؈ن تناولت مبادئ  وࢭɸ ʏذا اݍݵصوص تم تنف  UNFPAوȋرعاية صندوق 

- التثقيف الصڍʏ، وآلية الكشف المبكر عن سرطان الثدي ، وعوامل اݍݵطر لدى السيدات اݍݰوامل وأɸمية تلقٕڈن تطعيم ɠوفيد

ءات داخل المراكز  ، كما تم طباعة عدد من الɴشرات التثقيفية, وʈقوم فرȋق من المتطوع؈ن المتدرȋ؈ن بȘنفيذ مجموعة من اللقا19

 . الܶݰية ومؤسسات اݝݨتمع اݝݰڴʏ للتوعية بأɸمية الكشف المبكر لسرطان الثدي ࢭʏ تحقيق فرص أك؄ف للنجاة من ɸذا المرض 

 علميا حول سرطان الثدي وأليات الكشف المبكر وقد تم مناقشة اوراق علمية مختلفة  
َ
كما نظمت دائرة التثقيف الصڍʏ يوما

بكر. وتؤكد الوزارة عڴʄ أɸميته وتضعه ضمن اولوʈات خطْڈا الاس؅فاتيجية وذلك لتجوʈد خدماٮڈا الܶݰية  حول برامج الكشف الم

ࢭʏ تخفيف  لفعاليْڈا  الداعمة.  الأɸلية واݍݨɺات  اݍݨمعيات  مع ɠافة  بالتعاون  والثانوʈة  الاولية  المستوʈات  ɠافة   ʄا عڴɺالۘܣ تقدم

 ʄاليف اݍݵدمات العبء عڴɢية   المنظومة الܶݰية وتɴسرطان الثدي (موقع وزارة الܶݰة الفلسطيȊ الإصابة ʄالعلاجية الم؅فتبة عڴ

 )07/10/2021الإلك؅فوɲي: بتارʈخ 

وعڴʄ الرغم من وجود الأساليب الوقائية لݏݰد من Ȋعض مخاطر الإصابة Ȋسرطان الثدي، إلا أن تلك الأساليب لا يمكٔڈا  

رة 
ّ

 ࢭʏ مراحل متأخ
ّ
ص من معظم اݍݰالات؛ إذ توجد حالات لا يجرى Ȗܨݵيصɺا إلا

ّ
 (Salonen, P., others, 2013. P 405)التخل

ومن الملاحظ أن ال؄فامج الوقائية ࢭʏ أحيان كث؈فة، وخاصة ࢭʏ اݝݨتمعات النامية لا توڲʏ العناية الɢافية، سواء ȊسȎب تɢلفْڈا  

المادية أو انخفاض درجة الوڤʏ بأɸميْڈا وضرورٮڈا، و أن تلك اݝݨتمعات توظف جɺود أك؄ف بكث؈ف ࢭʏ مجال اݍݵدمات العلاجية مٔڈا  

%) من الإصابة  50، وتكȘسب برامج الوقاية من الإصابة Ȋسرطان الثدي أɸمية خاصة , حيث أن ما لا يقل عن (ࢭʏ اݝݨالات الوقائية

 ) Ȋ1990 ,66سرطان الثدي يمكن تلاࢭʏ حدوٯڈا إذا توافرت الإجراءات الوقائية المناسبة( يوسف القرʈوȖي : 

 أمام برامج الوقاية من السرطان مٔڈا عدم توفر مراكز تدخل مبكر متخصصة،  
ً
الۘܣ تقف عائقا العوامل  وʈوجد Ȋعض 

المبكر   الكشف  إزاء  الواܷݰة  القومية  السياسات  وغياب  المتخصصة،  الɢوادر   ʏࢭ والنقص  المبكر  الكشف  أدوات  توافر  وعدم 

  )101, 2010عند الɴساء سواء النفسية والاجتماعية ( فاروق صادق :  ȊسȎب عدم إدراك اݍݱݨم الفعڴʏ لمشكلات سرطان الثدي
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فلا يمكن لݏݨɺود المبذولة ࢭɸ ʏذا الميدان أن تأخذ طاȊع إيجاȌي دون أن تمتد آثاره إڲʏ مصدر المشɢلة وجوانّڈا اݝݵتلفة Ȋغية  

 لدعوة المؤتمرات العالمية واݝݰلية لضرورة الاɸتمام باݍݰد من الإصابة Ȋسرطان الثدي من خلال توف؈ف  
ً
اݍݰد من تفاقمɺا، ونظرا

ال والأساليب  وتجميلية  الادوات  جراحية  عمليات   ʄاڲ بحاجة  مزمنة  حالة   ʏإڲ تتطور  لا  حۘܣ   
ً
مبكرا اݍݰالات  عن  للكشف  وقائية 

 . )425, 1994ونفقات ܵݰية كب؈فة (ماɸر أبو المعاطي : 

المستوى    ʏࢭ المݏݰوظ  السɢانية والانخفاض  الزʈادة  مع  ، خاصة  بالسرطان  المصاب؈ن  أعداد   ʏࢭ الزʈادة المضطردة  وȌسȎب 

 ومواجɺة غ؈ف تقليدية ، وɸناك بالتأكيد أɸمية قصوى للتوعية  
ً
 قوميا

ً
المعʋآۜܣ والاقتصادي ࢭʏ قطاع غزة الأمر الذى يتطلب تضافرا

 بداية من الأسرة بمسئولياٮڈم تجاه الكشف المبكر لسرطان الثدي .  اݝݨتمعية لȘسȘشعر عناصر اݝݨتمع

المؤدية للإصابة ،   الوقائية، بالعوامل  ال؄فامج  طرʈق  الأمɺات عن  الوقاǿي لݏݵدمة الاجتماعية يجب توعية  الدور  ولأɸمية 

  وأنواعɺا، وطرق الوقاية مٔڈا والمؤشرات الدالة عڴʏ وجودɸا، والآثار الم؅فتبة علٕڈا. 

سرطان   ٮڈتم بقضايا ومشكلات  الۘܣ  اݍݰɢومية والدولية  اݍݰɢومية وغ؈ف  اݍݨمعيات الأɸلية والɺيئات  العديد من  وɸناك 

ݰة المرأة بال؄فيج، واݍݨمعيات الأɸلية المعنية بالأمومة   الثدي ومن ɸذه اݍݨمعيات (جمعية Ȋسمة أمل, وجمعية عون والأمل, مركزܵ 

الفلسطيɴي الܶݰة  ووزارة  من  والطفولة،  وغ؈فɸا  اللاجئ؈ن)  وȖشغيل  الغوث  لوɠالة  التاȊع  والطفولة  الأمومة  رعاية  ومراكز  ة، 

اݍݵدمة   مɺنة   ʏسڥȖ لذا  الثدي,  سرطان  من  والوقاية   ʏالصڍ والتثقيف  التوعية   ʏࢭ واܷݳ  دور  لعب  يمكٔڈا  الۘܣ  المؤسسات 

ʏلتلاࢭ المناسب  الوقت  اختيار  طرʈق  عن  الوقاǿي  دورɸا  تحقيق   ʏإڲ خلال    الاجتماعية  من  والصعوȋات  اݍݨديدة  الإصابات  وقوع 

 ال؄فامج البناءة ذات الكفاءة العالية.

فاكȘسب الدور الوقاǿي اɸتمام المتخصص؈ن ࢭʏ اݍݵدمة الاجتماعية بحكم أنه يحقق عملية المواكبة ب؈ن تقديم اݍݵدمات  

 ʏذا الدور يؤدي إڲɸ اݝݨتمع وأن مضمون ʏ؈ن عمليات التحديث والتغ؈ف اݍݰياتية ࢭȋاء وʈاء، وغ؈ف الأسوʈافة أفراد اݝݨتمع الأسوɢل

 ). 2002,211عɺا، وذلك من خلال اتخاذ الإجراءات اللازمة ɠي لا تظɺر أو تتكرر( أحمد السٔڈوري :  محاولة تفادي المشكلات قبل وقو 

أو اكȘشافɺا الإصابة   وتركز مɺنة اݍݵدمة الاجتماعية بتلك المؤسسات عڴʏ دورɸا الوقاǿي من خلال منع حدوث الإصابة 

الطرح السابق يتܸݳ مدي خطورة الإصابة Ȋسرطان   التوعية بأسباب الإصابة ومظاɸرɸا أشɢالɺا وألواٰڈا ومن   من خلال 
ً
مبكرا

اية مٔڈا ودور مɺنة اݍݵدمة الاجتماعية ࢭʏ التعامل معɺا من خلال الممارسات المɺنية ࢭʏ الثدي وأɸمية التصدي لɺا ومواجɺْڈا والوق

 المؤسسات اݍݰɢومية وغ؈ف اݍݰɢومية لذلك أصبح سرطان الثدي محل اɸتمام الدراسات العرȋية والأجنȎية. 

 لمبدأ تراكمية العلم، وانطلاقا من فرضية أن البحث يبدأ من حيث انتࢼܢ الآخرون، فإن  
ً
 لɺذه المقدمة وترسيخا

َ
وامتدادا

ɸذه   Ȋعض  الباحثان  وʉعرض  السابقة،  الدراسات  Ȋعض  نتائج   ʄعڴ المنݤݨية  و୒جراءاٮڈا  النظري  بنا٬ڈا   ʏࢭ Ȗعتمد  الدراسة  ɸذه 

 - ʄ النحو التاڲʏ :الدراسات وتحدد موقف الدراسة مٔڈا عڴ

  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي ولقد تطرقت العديد من الدراسات العرȋية والأجنȎية لموضوع  

  :ʏالنحو التاڲ ʄا عڴɺعرضɲو  

التعرف عڴʄ دور اݍݨمعيات الأɸلية ࢭʏ مساعدة أسر مرعۜܢ  2019،  ندي أشرف سيد عبد اݍݰميد  (دراسة    ʄإڲ ) ɸدفت 

السرطان وتحديد الصعوȋات الۘܣ تواجه اݍݨمعيات الأɸلية لتحقيق دورɸا ࢭʏ تحس؈ن نوعية اݍݰياة لأسر مرعۜܣ السرطان , اتܸݳ  

مساعدات مادية من اݍݨمعيات وɲسبة    مفردة تتلقي  15% وتمثل الغالبية من عينة الدراسة البالغ عددɸم  73.3من الدراسة أن  

ݰت أن  20 % تري وجود معوقات تواجه اݍݨمعيات عند تقديم الدعم لأسر مرعۜܣ  66% تتلقي مساعدات معنوʈة فقط , كما أوܷ
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السرطان مٔڈم المعوقات الادارʈة مثل نقص العمال والمتخصص؈ن الاجتماعي؈ن  ومعوقات مادية تتمثل ࢭʏ قلة الدعم من المت؄فع؈ن 

 وقلة الدعم من المنظمات اݍݰɢومية . 

إڲʄ معرفة تصورات الɴساء المصابات Ȋسرطان الثدي حول مرضɺم وعملية اختيار    ت ) ɸدف(Maria and other,2019دراسة  

العينة من   , تɢونت  اݍݰɢومية  المنظمات غ؈ف   ʏالرعاية ࢭ حالات من مدينة ني؅فوɲي   9الرعاية من منظور جɴساɲي ، ودور مقدمي 

, اثبȘت نتائج الدراسة فكرة أولوʈة  من مستوʈات Ȗعليمية واجتماعية واقتصاد   74-48بال؄فازʈل واعمارɸم ت؅فاوح من   ية مختلفة 

تقديم الرعاية وعلاقْڈا بإɸمالɺا المرأة لذاٮڈا كما اشرت اڲʄ أن أجɺزة اݍݰماية الاجتماعية الضعيفة الۘܣ توفرɸا الدولة ȊسȎب الدور  

اݍݰɢومية غ؈ف الموجودة أو غ؈ف الɢافية الۘܣ تمكن الɴساء من الاعتناء   الاجتماڤʏ لمقدمي الرعاية يفܸݳ أجɺزة اݍݰماية الاجتماعية 

 بأنفسɺن . 

) ɸدفت التحقق من العلاقة ب؈ن Ȋعض العوامل الاجتماعية والديموغرافية وتأخ؈ف  Mamour and other,2017(دراسة  

  ʄعڴ وطبقت  والمقابلات  الملاحظة  الباحثون  استخدم  الثدي  سرطان  عن  المسȘشفى  259(الكشف   ʏࢭ المتاȊع؈ن  المرعۜܢ  جميع   (

التعلي׿ܣ ࢭʏ داɠار بالسنغال , اظɺرت النتائج وجود ارتباط ب؈ن العوامل الاجتماعية التجرȎʈية المدروسة مٔڈا العمر ، ومɢان المعʋشة 

والتأخ؈ف ࢭʏ الكشف المبكر  ، والتحصيل العل׿ܣ ، وحالة سن اليأس ، واݍݰالة الاجتماعية والاقتصادية ، والتارʈخ العائڴʏ للمرض  

واݍݰاجة اݍݨمɺور  مع  اݍݨɺود  لتɴسيق  الدراسة  أوصت  وقد  الثدي  من    لسرطان  والتخفيف  العامل؈ن  لتثقيف  ܵݰة  إدارة   ʄإڲ

 الصعوȋات الاجتماعية . 

ɸدفSomaya,A, Israa,S, Muatasim,N,2017(  دراسة سرطان    ت)  فحص  طرق  وفعالية  انȘشار  مدى   ʄعڴ التعرف   ʄاڲ

سعودية وغ؈ف سعودية والتعرف عڴʄ  البيانات الاجتماعية والديموغرافية مثل العمر ،   124الثدي ب؈ن الɴساء ,  تɢونت العينة من  

Ȗسية ، المستوى التعلي׿ܣ ، حالة العمل والدخل والال؅قام بالفحص الذاɴي والعيادي وأسباب عدم القيام  اݍݰالة الاجتماعية ، اݍݨ

٪) ومن  100سنة (  40٭ڈا , أظɺرت نتائج الدراسة أن  أعڴɲ ʄسبة من الɴساء لممارسة الفحص الذاȖي للثدي من الشابات أقل من  

 (38.9سنة (  50إڲʄ أقل من    40
ً
 عاليا

ً
عاڲʏ  ٪) ، وأن ɲسبة الɴساء ذات الدخل الشɺري ال56٪) ،وأن ɲسبة الɴساء المتعلمات Ȗعليما

٪) وأولئك الذين أبلغوا عن تارʈخ عائڴʏ إيجاȌي ، كما اشرت الدراسة إڲʄ صعوȋات عمل الفحص الذاȖي والم؇قڲʏ وعدم وعٕڈم    75(

 لطرʈقة الكشف المبكر له  . 

) ɸدفت الدراسة اڲʄ التعرف عڴʄ مستوي الوڤʏ ب؈ن اݝݨتمع الإماراȖي ݍݰقيقة سرطان    ( Moustafa Younis,2016دراسة 

من   العينة  وتɢونت  خلال  492الثدي  من  الܶݰي؈ن  الممارس؈ن  دور  Ȗعزʈز   ʏاڲ الدراسة  وȋيɴت  العرب  وغ؈ف  العرȋيات  الɴساء  من 

وقد اشارت اڲʄ عمل وȖܨݨيع تنفيذ ال؄فامج واݍݰملات    التدرʈب ࢭʏ تثقيف الɴساء و୒بقا٬ڈن عڴʄ اطلاع دائم بالمرض وما ɸو عليه ,

اݝݨتمعية الۘܣ Ȗغطي نقص المعرفة لدى عامة السɢان ، وكذلك التأكيد عڴʄ دور الوقاية من سرطان الثدي من خلال طرق الفحص 

 لإعلانات عڴʄ التلفزʈون والراديو . اݝݵتلفة من خلال توزʉع مɴشورات عن سرطان الثدي ࢭʏ الأماكن العامة وا

تقييم المعرفة Ȋسرطان الثدي ب؈ن الطلاب الذɠور ࢭʏ    اڲɸ (  ʏدف الدراسة   (Abduelmula R. Abduelkarem,2015دراسة  

ɠلية الصيدلة ࢭʏ جامعة الشارقة وتقييم تأث؈ف برنامج التدخل الذي صممه الباحثون عڴʄ معرفة الطالب عوامل خطر المرض وطرق 

بندًا مٔڈا   26ن من  طالب صيدلة واعتمدت الدراسة عڴʄ استȎيان يتɢو   166الفحص و୒دراكɺم لنتائج العلاج وتɢونت العينة من  

المعلومات الܨݵصية واݍݵصائص الاجتماعية والديموغرافية ، والمعرفة العامة لسرطان الثدي ، ومعرفة عوامل خطر الإصابة  

و  إدارة  و୒دراك   ، الفحص  واختبارات  الثدي  سرطان  أعراض  ومعرفة   ، الثدي  أن  Ȋسرطان  النتائج  وȋيɴت  الثدي,  سرطان  نتائج 

٪) 89.2)%من الطلاب المشمول؈ن ࢭʏ الدراسة أفادوا أن لدٱڈم تارʈخًا للإصابة Ȋسرطان الثدي ࢭʏ عائلاٮڈم و أظɺرت ɲسبة عالية (65(
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الثدي ، عڴʄ الرغم من   المبكر لسرطان  بالكشف   ʏالوڤ أɲشطة لتعزʈز   ʏࢭ بالمشاركة  اɸتمامɺن  الطالبات من كلا المستوʈ؈ن  من 

٪) من الطلاب أفادوا بأٰڈم  لم ʇسبق له أن شارك ࢭʏ أي برامج توعية Ȋسرطان بالثدي سابقًا.  70حقيقة أن ما يقرب من ثلاثة أرȋاع (

الط  ʏوڤ التدخل تحسن  العرȋية  Ȋعد  الإمارات  أن  الباحث  ʇُعزى  و  الذاȖي Ȋشɢل واܷݳ  الفحص  للدراسة حول  اݍݵاضع؈ن  لاب 

 المتحدة معدل الإصابة Ȋسرطان الثدي مرتفع إڲʄ انخفاض مستوى الوڤʏ بالمرض ب؈ن الإناث . 

) ɸدفت الدراسة اڲʄ تحديد الضغوط اݍݰياتية الواقعة عڴʄ مرʈضات  2014،رضا عبد التواب عبد الفتاح عطية  ( دراسة  

سرطان   الɴساء مرʈضات  أن  الدراسة  نتائج  تنفيذɸا وȋيɴت   ʏࢭ الۘܣ تحتاجɺا والصعوȋات  المɺنية  الأدوار  الثدي وتحديد  سرطان 

ݰية كذلك كشفت الدراسة عن   أɸم ادوار الاخصاǿي الاجتماڤʏ الثدي Ȗعاɲي من ضغوط نفسية واجتماعية واسرʈة واقتصادية وܵ

مع مجتمع مرʈضات الثدي زʈادة التوعية العامة بأɸمية الكشف المبكر وتنظيم جɺود المتطوع؈ن والاتصال بالمؤسسات لتɴسيق  

ȋات الۘܣ واجɺت الأخصاǿي الاجتماڤʏ اݍݨɺود وصرف المساعدات وɲشر الوڤʏ الصڍʏ والتعاون مع المسئول؈ن وɠانت أɸم الصعو 

عدم التعاون مع فرʈق العمل وتدخل المؤسسة ࢭʏ الادوار الۘܣ يقوم ٭ڈا وعدم اع؅فاف المؤسسة بالدور الۘܣ يقوم به ك؆فة الاعباء 

 والمسؤوليات نقص عدد الاخصائي؈ن نقص الكفاءة المɺنية والرغبة ࢭʏ العمل . 

إظɺار آراء الɴساء المصابات أو غ؈ف المصابات Ȋسرطان الثدي ࢭʏ    اڲʏ  الدراسة  تɸدف  )  (Jasim. A, Michael. M,2013دراسة  

سنوات من المتاȊعة ضرورʈة    10المتاȊعة السرʈرʈة , ومن أɸم النتائج الدراسة حيث Ȗعتقد الناجيات من مرض سرطان الثدي أن  

و   3ات Ȋسرطان الثدي يفضلن ٪ من الɴساء المصاب14للطمأنʋنة والكشف عن وعلاج أي سرطان ثدي جديد أو متكرر أو منȘشر و

سنوات واوصت الدراسة أن تɢون برامج متاȊعة الناجيات من سرطان الثدي  قائمة عڴʄ الأدلة العلمية ومرنة والمرʈض يجب    5

 تؤخذ آراءه  وأن ʇشارك ࢭʏ تنظيمɺا  . 

) ɸدفت الدراسة التعرف عڴʄ المشكلات الاجتماعية والنفسية الۘܣ تواجɺɺم , وفعالية  2012،صفاء فضل ܧݰاتة (دراسة 

ݰت نتائج الدراسة أن مؤشر دور الأخصاǿي الاجتماڤʏ ࢭʏ التعامل   دور الأخصاǿي الاجتماڤʏ ࢭʏ التخفيف من ɸذه المشكلات , أوܷ

كما توصلت الدراسة أن مؤشر دور الأخصاǿي الاجتماڤʏ مع    %)83مع المشكلات النفسية لمرʈضات الثدي جاء مرتفع بقوة ɲسȎية (

%) وأك؆فɸا دور الأخصاǿي الاجتماڤʏ كممارس عام ۂʏ الأدوار الۘܣ يقوم ٭ڈا مع ɲسق  73المشكلات الاجتماعية جاء بقوة ɲسȎية (

 %) .ɲ64سق البʋئة اݍݵارجية بɴسبة بلغت (%) وأقلɺا دور الأخصاǿي الاجتماڤʏ مع 76البʋئة الأسرʈة بɴسبة بلغت (

) ɸدفت الدراسة اڲʄ التحقق من مدي فعالية التدخل الم۶ܣ باستخدام طرʈقة تنظيم  2012،شيماء محمد حنفي  (دراسة  

رعاية مرعۜܣ   مجال   ʏࢭ اݍݰɢومية  والمنظمات غ؈ف  اݍݰɢومية  المنظمات  ب؈ن   , الاتصال  زʈادة   , التعاون   ,  ʏالوڤ تحقيق   ʏࢭ اݝݨتمع 

ج التدخل الم۶ܣ باستخدام طرʈقة تنظم اݝݨتمع ࢭʏ تحقيق  السرطان , وتوصلت الدراسة اڲʄ وجود فروق ذات دلاله معنوʈة ل؄فنام

 من المعɺد  
ً
الشراكة ب؈ن المنظمات اݍݰɢومية وغ؈ف اݍݰɢومية , وذلك نȘيجة التدخل الم۶ܣ مع الأخصائي؈ن الاجتماعي؈ن العامل؈ن بكلا

 لأورام والمؤسسة المصرʈة لمɢافحة سرطان الثدي .  القومي للأورام منظمة حɢومية وجمعية أصدقاء المعɺد القومي ل

اڲʄ استكشاف التجارب واݝݵاوف واحتياجات الɴساء اللواȖي نج؈ن من سرطان الثدي    ت) ɸدف   (Marlene,2012دراسة

, اظɺرت النتائج أن غالية المشارك؈ن ࢭʏ الدراسة لم يحصلوا    137بواسطة مقابلات ɸاتفية متعمقة شبة منظمة , تɢونت العينة من  

خ حول  معلومات  الرعاية  مقدمي  أو  الطبʋب  يقدم  ولم  ɠافية  معلومات   ʄالموارد عڴ توافر  وعدم  العلاج  أثناء  الدعم  دمات 

 ومجموعات الدعم التثقيفي Ȋشɢل خاص للɴساء المصابات Ȋسرطان الثدي .

) ɸدفت الدراسة اڲʄ قراءه واقع خدمات الرعاية الܶݰية ࢭʏ بنجلادش ومقارنْڈا    (H. L. Story and other,20012دراسة  

البلدان    ʄعڴ يتع؈ن  مٔڈا  العالم  مستوى   ʄعڴ الثدي  سرطان  نتائج  تحس؈ن   ʏࢭ Ȗسɺم  قد  الۘܣ  توصيات  واشارت  المتقدمة  بدول 
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المنخفضة والمتوسطة الدخل أن تأخذ ࢭʏ الاعتبار نماذج لإتاحة عمليات علاج منخفضة التɢلفة ، إڲʄ جانب تحس؈ن Ȗغطية التأم؈ن  

الصڍʏ لعلاج سرطان الثدي واݍݨɺود المبذولة لزʈادة الفرص لإجراء بحوث دقيقة ࢭʏ مجال علوم البيولوجية الاجتماعية والقدرة  

من خلال التعاون مع مشارʉع متعددة اݍݨɴسيات يمكن أن Ȗساɸم مثل ɸذه المشارʉع ࢭʏ تطوʈر نماذج  عڴʄ تنفيذ مثل ɸذه البحوث  

السلوك الاجتماڤʏ الغنية الۘܣ تضع القضايا الثقافية ࢭʏ الاعتبار Ȋشɢل أك؄ف وʈجب عڴʄ البلدان منخفضة ومتوسطة الدخل فرض 

 التɴسيق مع المؤسسات الأɸلية والدولية .اݍݰوكمة والمزʈد من المساءلة ࢭʏ البɴية التحتية الܶݰية ب

من  )  (Davis Cindy, And Other,2012دراسة   اݝݰرومات  السرطان  مرʈضات  احتياجات  مناقشة  الدراسة  ɸدفت 

ݰت الدراسة أن مرʈضات الثدي تحتاج   اݍݵدمات الطبية والسماح لɺم بتقديم مق؅فحات Ȋشأن الرعاية لتلبية احتياجاٮڈم وأوܷ

إڲʏ معاݍݨة اݝݵاوف ا الثدي  الرعاية اݍݨيدة وتحتاج مرʈضة سرطان   ʄالتصدي لقضايا اݍݰصول عڴ  ʏلعاطفية والعائلية كما  أڲ

, وأشارت   البقاء عڴʏ قيد اݍݰياة  الرعاية المتواصلة من وقت الȘܨݵيص حۘܣ أخر يوم من  تحتاج إڲʏ أن Ȗشارك ࢭʏ جميع أوجه 

المɺنة بحاجة إڲʏ الدفاع عن   الدراسة إڲʏ أن الأخصائي؈ن الاجتماعي؈ن لدٱڈم فرصة فرʈدة لتلبية حاجات مرʈضه السرطان , وأن

  الاخصائي؈ن الاجتماعي؈ن العامل؈ن بطب الأورام لضمان تلبية احتياجات مرʈضات السرطان والناجيات منه وأسرɸم . 

  استقراء الباحثان للدراسات السابقة:

أجمعت الدراسات السابقة عڴʄ أن جɺود وادوار تلك اݍݨمعيات ت؅فاوح ب؈ن القوة والضعف والاستمرارʈة والتع؆ف وأن ɸناك  

الثدي   مٔڈا التɴسيق والȘشȎيك  عدة متطلبات يتع؈ن توف؈فɸا لتفعيل جɺود اݍݨمعيات الأɸلية من أجل الكشف المبكر لسرطان 

 .وتحقيق الوڤʏ, التعاون, زʈادة الاتصال مع المنظمات اݍݰɢومية والدولية وغياب المتاȊعة

كما اجمعت الدراسات السابقة عڴʄ وجود صعوȋات تواجه الأخصاǿي الاجتماڤʏ ࢭʏ تحقيق الكشف المبكر لسرطان الثدي  

العمل, تدخل المؤسسة ࢭʏ الادوار الۘܣ يقوم ٭ڈا, عدم اع؅فاف المؤسسة بالدور الۘܣ مٔڈا عدم Ȗعاون الأخصاǿي الاجتماڤʏ مع فرʈق  

  يقوم به, ك؆فة الاعباء والمسؤوليات, نقص عدد الاخصائي؈ن, نقص الكفاءة المɺنية الܶݰية, عدم الرغبة ࢭʏ العمل . 

  أوجه الاستفادة والاختلاف ب؈ن الدراسة اݍݰالية والدراسات السابقة:

النفسية والاجتماعية والفقر واݍݰالة الاجتماعية ودور   الدراسات الأخرى تناولت سرطان الثدي من حيث المشكلات  أن 

 . الدولة ࢭʏ مواجɺْڈا وɠان معظم ترك؈قɸا عڴʄ اݍݨانب العلاڊʏ والتنموي 

ما الدراسة اݍݰالية فإٰڈا تناولت جɺود اݍݨمعيات الأɸلية ࢭʏ تحقيق الكشف المبكر وترك؈قɸا عڴʄ اݍݨانب الوقاǿي والتثقيفي  أ

 , وتختلف عن سابقْڈا من حيث عينة الدراسة ومجالɺا المɢاɲي حيث أٰڈا طبقت ࢭʏ قطاع غزة . 

بلورة الإطار النظري والمساɸمة ࢭʏ اعداده, تحديد متغ؈فات الدراسة, صياغة مشɢلة الدراسة تحديد نوع الدراسة ومنݤݨɺا  

  وصياغة Ȗساؤلاٮڈا, إعداد أداة الدراسة, تحديد وصياغة المفاɸيم المساعدة ࢭʏ تحليل وتفس؈ف النتائج

  النظرʈات الموجɺة للدراسة :

والɴسق ما ɸو إلا مجموعة من العناصر المنظمة والمتداخلة الۘܣ ي؅فتب Ȋعضɺا عڴʄ البعض الأخر  : نظرʈة الأɲساق العامة 

:ʏما يڴ ʄة من شأٰڈا أن توجه الدراسة العلمية إڲʈذه النظرɸ ,ليةɢب :  لتحقيق الوظيفة الʋ64,2010(جمال حب ( 

الثدي   العمل والɴساء مصاȌي سرطان  التعرف عڴʄ مدخلات اݍݨمعيات الأɸلية كɴسق مفتوح تتمثل الأخصائي؈ن وفرʈق 

 واݍݨɺود المɺنية والȘشرʉعات والقوان؈ن واللوائح والعلاقات ب؈ن اݍݨمعية والمؤسسات الأخرى .  
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يتم تحوʈل ɸذه المدخلات من إڲʄ ما ʇس׿ܣ العمليات التحوʈلية مثل ال؄فامج واݍݵدمات والأɲشطة ɠاݍݵدمات الاجتماعية  

التثقيفية وȋرامج التوعية واݍݰملات الܶݰية الميدانية والايام اݝݨانية والمؤتمرات وورش العمل وال؄فامج التدرʈبة للعامل؈ن ࢭɸ ʏذه 

   الأɲشطة . 

كفايْڈا وجودٮڈا   الثدي, وما مدى  المبكر لسرطان  ࢭʏ لتحقيق الكشف  للɴساء  المقدمة  اݍݨɺود  الٔڈاية   ʏࢭ تɢون اݝݵرجات 

  . وكذلك توفرɸا، وɸل تتم عملية التحوʈل ɸذه بالشɢل العل׿ܣ السليم أم أن ɸناك خللا يحتاج إڲʄ معاݍݨة

  مشɢلة الدراسة:  -2

الدراسات السابقة العرȋية والاجنȎية  ࢭʏ ضوء ما تم عرضه من تمɺيد لمشɢلة الدراسة وما اطلع عليه الباحثان من نتائج  

 ࢭʏ جميع أنحاء العالم لما لɺا من اثار  
ً
ݰت أن قضية سرطان الثدي أصبحت من أخطر القضايا الۘܣ تورق الɴساء خاصتا والۘܣ أوܷ

تلك   وادوار  جɺود  أن   ʄعڴ الدراسات  تلك  أجمعت  حيث  الثدي  Ȋسرطان  المصابات  الɴساء   ʄعڴ واجتماعية  وجسمية  نفسية 

عيات ت؅فاوح ب؈ن القوة والضعف والاستمرارʈة والتع؆ف وأن ɸناك عدة متطلبات يتع؈ن توف؈فɸا لتفعيل جɺود اݍݨمعيات الأɸلية  اݍݨم

من أجل الكشف المبكر لسرطان الثدي مٔڈا التɴسيق والȘشȎيك وتحقيق الوڤʏ, التعاون, زʈادة الاتصال مع المنظمات اݍݰɢومية  

اجمعت الدراسات السابقة عڴʄ وجود صعوȋات تواجه الأخصاǿي الاجتماڤʏ ࢭʏ تحقيق الكشف المبكر  والدولية وغياب المتاȊعة, كما  

اع؅فاف   عدم  ٭ڈا,  يقوم  الۘܣ  الادوار   ʏࢭ المؤسسة  تدخل  العمل,  فرʈق  مع   ʏالاجتماڤ الأخصاǿي  Ȗعاون  عدم  مٔڈا  الثدي  لسرطان 

عدد الاخصائي؈ن, نقص الكفاءة المɺنية الܶݰية, عدم الرغبة ࢭʏ   المؤسسة بالدور الۘܣ يقوم به, ك؆فة الاعباء والمسؤوليات, نقص 

  العمل. 

وما   غزة،  قطاع   ʏࢭ للɴساء  الثدي  لسرطان  المبكر  الكشف   ʏࢭ الأɸلية  اݍݨمعيات  جɺود  عن  نȘساءل  سبق  ما   ʄعڴ وȋناء 

ɸل المعوقات راجعة إڲʄ اݍݨمعية،  ؟  المعوقات الۘܣ تواجه اݍݨمعيات الأɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي للɴساء ࢭʏ قطاع غزة

أو إڲʏ فرʈق العمل، أو إڲʄ المرأة نفسɺا، أو إڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط، وما المق؅فحات المتصلة بتحس؈ن جɺود اݍݨمعيات الأɸلية ࢭʏ الكشف  

ࢭʏ قطاع غزة؟. للɴساء  الثدي  الدراسة    المبكر لسرطان  ب؈ن استجابات عينة  دلالة احصائية  كما نȘساءل عم وجود فورق ذات 

  تماعية، واݍݰالة التعليمية، واݍݵدمات الۘܣ حصلت علٕڈا.  لمستوي جɺود اݍݨمعية المقدمة وɠل من متغ؈فات السن، واݍݰالة الاج 

  أɸمية الدراسة: تتܸݳ أɸمية الدراسة ࡩʏ الاȖي: -3

     اݍݰالات  2021اݍݨديدة عام  324زʈادة ɲسبة الإصابة بمرض السرطان عامة وسرطان الثدي خاصة حيث بلغت عدد 

من أنواع السرطانات الۘܣ تصʋب الإناث وʈمثل سرطان  32.8من مجموع أنواع السرطان كما يمثل  18وʈمثل سلطان الثدي  

ما أشارت إليه الكتابات والدراسات    )2021زارة الܶݰة :  % من وفيات السرطان ب؈ن الɴساء ࢭʏ قطاع غزة (و 14.3الثدي  

العلمية وما أكده الواقع من أɸمية المرأة ومɢانْڈا ࢭʏ اݝݨتمع الفلسطيۚܣ عڴʄ أن دورɸا شديد الأɸمية ࢭʏ تقدمه من ɸنا ɠان  

 عڴɠ ʄافة المستوʈات باعتبارɸا سر تقدم اݝݨتمع ورقيه
ً
 . لابد من الاɸتمام ٭ڈا ورعايْڈا مبكرا

   الكشف المبكر نظرا لما تتمتع به تلك اݍݨمعيات ʄمساعدة المرأة لݏݰصول عڴ ʏلية ࢭɸثمار اݍݨمعيات الأȘمية وضرورة اسɸأ

  0من مرونة وسɺولة الوصول إڲʄ المرأة وما تملكه من برامج وخدمات وآليات تؤɸلɺا لتحقيق المساعدة المطلوȋة

   ود لمساعدة المرأة من أجل الكشف المبكر وما يواجهɺتحديد ما تقوم به تلك اݍݨمعيات من ج ʏذه الدراسة ࢭɸ مɸساȖ قد

تلك اݍݨɺود من معوقات ومن ثم التوصل إڲʄ مق؅فحات تحس؈ن تلك اݍݨɺود الأمر الذي ينعكس ايجابيا عڴʄ المرأة وأسرٮڈا  

 ومجتمعنا الفلسطيۚܣ .  
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  أɸداف الدراسة:  -4

ٮڈدف الدراسة اݍݰالية للتعرف وتحديد جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي، والتعرف عڴʄ المعوقات 

اݍݨمعيات الاɸلية والتوصل اڲʏ المق؅فحات العلمية لتحس؈ن جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان  الۘܣ تحد من جɺود  

  الثدي للɴساء ࢭʏ قطاع غزة. 

  Ȗساؤلات الدراسة:  -5

 الȘساؤل الرئʋؠۜܣ: " ما جɺود اݍݨمعيات الأɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي للɴساء ࢭʏ قطاع غزة "

  الȘساؤلات الفرعية التالية: وʈتفرع من ɸذه 

   قطاع غزة ʏساء ࢭɴالكشف المبكر لسرطان الثدي لل ʏلية ࢭɸود الۘܣ قامت ٭ڈا اݍݨمعيات الأɺما اݍݨ 

   معوقات راجعة ʏل ۂɸ قطاع غزة ؟ ʏساء ࢭɴالكشف المبكر لسرطان الثدي لل ʏلية ࢭɸما المعوقات الۘܣ تواجه اݍݨمعيات الأ

 إڲʄ اݍݨمعية ؟ أم معوقات راجعة إڲʄ فرʈق العمل ؟ أم ترجع إڲʄ المرأة نفسɺا ؟ أم ترتبط باݝݨتمع اݝݰيط ؟  

  قطاع غزة ؟ ʏساء ࢭɴالكشف المبكر لسرطان الثدي لل ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الأɺما المق؅فحات المتصلة بتحس؈ن ج 

  عزي لمتغ؈ف (السنȖ الكشف المبكر لسرطان الثدي ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الاɺل توجد فروق ذات دلالة إحصائية ب؈ن جɸ –  

 اݍݵدمات الۘܣ حصلت علٕڈا).  -اݍݰالة الاجتماعية - المستوي التعلي׿ܣ

  : مصطݏݰات الدراسة -6

وآخرون   قاسم  رفعت   ) الأɸداف.  لتحقيق  ال؄فنامج  داخل  تحدث  الۘܣ  الأɲشطة  ݯݨم  أو  مقدار  بأٰڈا  Ȗعرʈف   : اݍݨɺود 

:158,2005 ( 

 بأٰڈا: ɠافة الأɲشطة وال؄فامج والمشروعات الۘܣ تقوم ٭ڈا اݍݨمعيات الأɸلية, ومɢاٰڈا قطاع غزة, ٭ڈدف الكشف  
ً
وȖعرف ايضا

  المبكر لسرطان الثدي . 

ٰڈا التجمع التطوڤʏ ݝݨموعة من الأفراد للعمل معا وȌشɢل منظم من أجل الصاݍݳ العام ࢭʏ  بأ  اݍݨمعيات الأɸلية: Ȗعرف

وࢭʏ أوروȋا يطلق علٕڈا  ʈطلق علٕڈا ࢭʏ إنجل؅فا القطاع التطوڤʏو إطار اݝݨتمع المدɲي وʈطلق علٕڈا ࢭʏ الولايات المتحدة القطاع الثالث 

 .(Fred Powell:2012,365)اݍݨمعيات وعالميا يطلق علٕڈا المنظمات غ؈ف اݍݰɢومية

أمل,   Ȋسمة  جمعية  الدراسة  ɸذه   ʏࢭ يمثلɺا  الۘܣ   ,ʏاڲɸالأ من  المتطوعون  أɲشأɸا  الۘܣ  اݍݨمعيات  تلك  بأٰڈا:   
ً
ايضا وȖعرف 

الۘܣ تتضمن أɸدافɺا  الثدي Ȋغزة,  مع المرأة للكشف المبكر لسرطان  الۘܣ Ȗعمل  بقطاع غزة,  الاجتماعية  التنمية  المعتمدة بوزارة 

  اء الفلسطيɴيات الكشف المبكر لسرطان الثدي للɴس

سرطان الثدي: ɸو مرض تخرج فيه خلايا منطقة الثدي عن نموɸا الطبيڥʏ وȖعرف ɸذه اݍݵلايا بأٰڈا خلايا "متمردة"  ʇعرف  

 ʏعلاج كيماوي واشعاڤ ʏة المعتادة بل تحتاج اڲʈتخرج عن سيطرة جسم المرأة لتنمو خارج النظام العام له ولا يمكن علاجه بالأدو

لɺذه يمكن  وايضا   ،ʏتدخل جراڌ الثدي   واحيانا  سرطان  يزال ʇس׿ܢ  ولا  اݍݨسم،  أخرى من  أجزاء   ʄإڲ الانتقال   التالفة  اݍݵلايا 

(American Society of Clinical Oncology:  2017)  

 ) 131,2007الكشف المبكر: ɸو الأساليب المستخدمة للكشف المبكر عن سرطان الثدي(مۚܢ اݍݰديدي:ʇعرف 

 بانه: ɸو مجموعة الأساليب الۘܣ Ȗستخدمɺا المؤسسة للɴساء ࢭʏ قطاع غزة للكشف المبكر      
ً
  وʉعرف ايضا

 . لسرطان الثدي ومٔڈا
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   لɢشȌن وʈمن سن العشر 
ً
الفحص الܨݵظۜܣ الدوري : تقوم به المرآة نفسɺا وɸو من أفضل الطرق وأسɺلɺا وʈنܶݳ به بدءا

 شɺري يفضل أن يɢون Ȋعد ٰڈاية اݍݰيض بأسبوع حيث ʇسɺل عڴʄ المرأة اكȘشاف أي Ȗغ؈ف ࢭʏ الثدي .

   ساء ب؈ن عمرɴل ثلاث سنوات للɠ العيادة ʏبة أو الممرضة : يفضل عمل الفحص للثدي ࢭʋالكشف اليدوي بواسطة الطب

 سنة , وɠل سنة بصورة دورʈة للɴساء Ȋعد سن الأرȌع؈ن .  20-39

 ) الثدي بواسطة  Mammogramالفحص الإشعاڤʏ عن طرʈق اشعة إكس   ʄاز مصمم للكشف عڴɺو عبارة عن جɸو :  (

 وغ؈ف محسوس, وعند  و أشعة خفيفة عڴʄ الثدي من أجل اكȘشاف أي Ȗغي؈ف فيه وخاصة ما يتعلق بالأ 
ً
رام حۘܢ لو ɠان صغ؈فا

  ) 2002,198أيمن اݍݰسيۚܣ:) (اكȘشاف الورم يجب أخذ عينة من الورم حۘܣ يتم التأكد من طبيعته حميد أو خبʋث.

  الاجراءات المنݤݨية للدراسة: -7

لتحقيق أɸداف الدراسة، وʈتضمن تحديد المنݤݮ المتبع    ان يȘناول ɸذا اݍݨزء وصف لإجراءات الدراسة الۘܣ قام ٭ڈا الباحث

وثباٮڈا،   صدقɺا  من  والتحقق  المستخدمة،  الأدوات  تصميم  وخطوات  الدراسة،  وأدوات  الدراسة،  وعينة  ومجتمع  الدراسة،   ʏࢭ

  والمعاݍݨة الإحصائية المستخدمة ࢭʏ تحليل النتائج.

  منݤݮ الدراسة:   -7-1

عينة من الɴساء  حيث تم تطبيق الدراسة عڴʄ    العينة Ȗعتمد ɸذه الدراسة عڴʄ استخدام منݤݮ المܦݳ الاجتماڤʏ بطرʈقة  

  غزة.  المصابات Ȋسرطان الثدي بمدينة

  مجالات الدراسة:   -7-2

  عڴʄ جمعية Ȋسمة أمل لمرعۜܣ سرطان الثدي ࢭʏ مدينة غزة اݝݨال المɢاɲي: تم تطبيق الدراسة  -أ 

البيانات من عينة عشوائية Ȋسيطة من الɴساء المصابات Ȋسرطان الثدي وʈحصلن عڴʄ خدمات  تم جمع  اݝݨال الȎشري:    -ب

  ) مفردة.164اݍݨمعية حيث بلغت عينة الدراسة (

  .20/2/2022 حۘܢ 1/1/2022شɺرʈن من  الۘܣ استغرقتف؅فة جمع البيانات  الزمۚܣ: وۂʏاݝݨال -ج

افية  البيانات. توزʉع أفراد عينة الدراسة حيث 1جدول    الديموغر

 الɴسبة التكرار  المتغ؈فات  الɴسبة التكرار  المتغ؈فات 

 السن

 22.0 36 سنة  30أقل من 

 اݍݰالة التعليمية 

 64.0 105 ثانوʈة فأقل

  15.2 25 دبلوم 23.2 38 سنة  40اڲʏ أقل من  30من 

 18.9  31 بɢالورʈوس 28.7 47 سنة  50اڲʏ أقل من  40من 

 1.8 3 دراسات عليا   26.2 43 فأك؆ف سنة  50

اݍݰالة  

 الاجتماعية 

 

 14.6 24 عزȋاء

اݍݵدمات الۘܣ حصلت 

 علٕڈا من اݍݨمعية

 36.0 59 خدمات نفسية

 26.8 44 خدمات ܵݰية  64.6 106 م؅قوجة

 23.2 38 خدمات اجتماعية  12.8 21 أرملة

 14.0 23 خدمات تثقيفية 4.3 7 مطلقة 

 3.7 6 مݤݨورة 

  ʄمرات اݍݰصول عڴ

 خدمات اݍݨمعية 

 34.8 57 مرة واحدة 

 

 33.5 55 مرات 3اڲʏ  2من 

 15.2 25 مرات 5اڲʏ  3من 

 16.5 27 مرات فأك؆ف  5
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  أدوات الدراسة:   -7-3

 مع متطلبات الدراسة ومنݤݨيْڈا فقد أعتمد الباحث
ً
جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف    عڴʄ أداة استȎيان لتحديد  ان اȖساقا

، حيث تم بناء الأداة من خلال الاطلاع عڴʄ الادبيات المعرفية والاجتماعية والدراسات السابقة وما تتضمنه  المبكر لسرطان الثدي

  ) فقرة.37من مقايʋس ذات علاقة بالموضوع، وقد تɢونت الأداة بصورٮڈا الأولية من (

  صدق الأداة:   -أ 

-  ) ʄعرضه عڴȊ اݍݵدمة الاجتماعية  5صدق اݝݰتوى: تم التحقق من صدق محتوى المقياس ʏمن اݝݰكم؈ن المتخصص؈ن ࢭ (

ࢭʏ اݍݨامعة الإسلامية Ȋغزة وجامعة الأقظۜܢ والقدس المفتوحة، طلب مٔڈم إبداء الرأي بوضوح وسلامة صياغة الفقرات وصلاحيْڈا  

الأخذ بجميع ملاحظاٮڈم الأداة، وتم  ڈا مناسبة لتطوʈر  يروٰ اق؅فاحات  أية  لقياسه، وتقديم  ما صممت  ، حيث تم Ȗعديل  لقياس 

  ) فقرة. 33الصياغة اللغوʈة لبعض الفقرات، وتم حذف Ȋعض الفقرات وȋذلك تɢون المقياس بصورته الٔڈائية من (

) مفردة  164صدق الاȖساق الداخڴʏ: تم حساب الاȖساق الداخڴʏ لفقرات الاسȘبانة عڴʄ عينة الدراسة البالغ ݯݨمɺا (  -

) أن معاملات الارتباط المبʋنة  1وذلك بحساب معاملات الارتباط ب؈ن ɠل فقرة والدرجة الɢلية للمحور التاȊعة له وȋ؈ن جدول رقم (

وȋذلك Ȗعت؄ف تلك الفقرات صادقة    0.05) حيث أن القيمة الاحتمالية ݍݨميع الفقرات ɠانت أقل من  0.05دالة عند مستوى دلالة (

  .  لما وضعت لقياسه

  يوܷݳ معاملات ارتباط ب؈فسون ب؈ن درجات ɠل عبارة والدرجة الɢلية للمقياس . 2جدول 
 معامل الارتباط م معامل الارتباط م معامل الارتباط م معامل الارتباط م

 **665. 26 **669. 18 جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي 

 **678. 27 العمل معوقات ترجع لفرʈق   **629. 10 **511. 1

2 .473** 11 .705** 19 .778** 28 .673** 

 معوقات ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط  **840. 20 **625. 12 **621. 3

4 .481** 13 .641** 21 .782** 29 .729** 

 **711. 30 **785. 22 معوقات ترجع اڲʏ اݍݨمعية **575. 5

6 .571** 14 .744** 23 .778** 31 .714** 

 **684. 32 معوقات ترجع اڲʏ المرأة  **700. 15 **614. 7

8 .684** 16 .606** 24 .666** 33 .591** 

9 .643** 17 .599** 25 .800**   

 عند مستوى الدلالة (
ً
 عند مستوى الدلالة (  )        0.01** دال إحصائيا

ً
  )0.05* دال إحصائيا

ارتباط العبارات بالدرجة الɢلية للمقياس الذي تɴت׿ܣ إليه العبارة جاءت أغلّڈا دالة  يȘب؈ن من اݍݨدول السابق أن معاملات  

) دلالة  مستوى  عند   
ً
ب؈ن 0.01إحصائيا الفقرات  جميع   ʏࢭ تراوحت  حيث  عالية،  قيم  الارتباط  معاملات  قيم  جميع  وجاءت   ،(

  )، مما يدل عڴʄ توافر درجة عالية من صدق الاȖساق الداخڴʏ لعبارات المقياس. **840.-**473.(

  صدق الاȖساق البناǿي:  -

  ʏعد واݝݨموع الكڴȊ لɢلية لɢعاد المقياس من خلال إيجاد معاملات الارتباط ب؈ن الدرجة الȊي لأǿتم التحقق من الصدق البنا

 :ʏݳ نتائجه اݍݨدول التاڲ   للمقياس، وʈوܷ
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ݳ معاملات الارتباط ب؈ن الدرجة الɢلية لɢل Ȋعد والدرجة الɢلية لمقياس .  3جدول    يوܷ
 القيمة الاحتمالية  معامل الارتباط اݝݰور  م

 **0.000 0.273 ما جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي 1

 **0.000 0.704 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݍݨمعية 2

3  ʏق العمل المعوقات الۘܣ ترجع اڲʈ0.000 0.751 فر** 

 **0.000 0.613 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ المرأة  4

 **0.000 0.562 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط  5

  0.05*دال عند مستوى معنوʈة                      0.01** دال عند مستوى معنوʈة 

الارتباط لأȊعاد المقياس بالدرجة الɢلية للمقياس جاءت بقيم مرتفعة وɠانت  يȘب؈ن من اݍݨدول السابق أن قيم معاملات  

 عند مستوى دلالة (
ً
  )؛ مما يدل عڴʄ توافر درجة عالية من الصدق البناǿي لأȊعاد المقياس.0.01أغلّڈا دالة إحصائيا

  خطوات الثبات من خلال معامل (ألفا كرونباخ).   ان ثبات الأداة: أجرى الباحث -ب

طرʈقة (ألفا كرونباخ): تم حساب معاملات ثبات ألفا كرونباخ للمقياس Ȋعد التطبيق عڴʄ العينة الاستطلاعية ݍݰساب  -

:ʏاݍݨدول التاڲ ʏتܸݳ ذلك ࢭʈثبات المقياس، و  

ݳ طرʈقة معامل ألفا كرونباخ لقياس ثبات   . 4جدول     الأداة يوܷ
 معامل ألفا كرونباخ  عدد الفقرات  اݝݰور  م

 0.358 13  جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثديما  1

 0.564 5 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݍݨمعية 2

 0.667 5 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل  3

 0.508 5 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ المرأة  4

 0.486 5 المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط  5

 0.696 33 جميع الفقرات 

  ʄذه القيم من معاملات الثبات إڲɸ ش؈فȖانت مرتفعة؛ وɠ للمقياس ʏيتܸݳ من اݍݨدول السابق أن قيمة معامل الثبات الكڴ

  صلاحية المقياس للتطبيق و୒مɢانية الاعتماد عڴʄ نتائجه والوثوق به.

  الأساليب الإحصائية:  -7-4

تحليل البيانات باستخدام برنامج اݍݰزمة الإحصائية للعلوم بناء عڴʄ طبيعة البحث والأɸداف الۘܣ سڥʄ إڲʄ تحقيقɺا، تم  

 للأساليب الإحصائية التالية: SPSSالاجتماعية (
ً
  ) واستخراج النتائج وفقا

  التكرارات والɴسب المئوʈة، ومتوسط الوزن المرݦݳ.  -1

الانحراف المعياري: وʈفيد ࢭʏ معرفة مدى ȖشȘت أو عدم ȖشȘت استجابات المبحوث؈ن، كما ʇساعد ࢭʏ ترتʋب العبارات مع   -2

الۘܣ انحرافɺا  العبارات ࢭʏ مجموع الأوزان ومتوسط الوزن المرݦݳ فإن العبارة  أنه ࢭʏ حالة Ȗساوى  الوزن المرݦݳ، حيث  متوسط 

  المعياري أقل تأخذ ال؅فتʋب الأول. 

معامل (ارتباط ب؈فسون)، لقياس صدق المقياس، واختبار (ألفا كرونباخ)، لمعرفة ثبات المقياس، ومعامل سب؈فمان براون    -3

  ) لمعرفة الفروق ب؈ن المتغ؈فات. Scheffe" واختبار (One Way ANOVAللثبات، واختبار " 

(ضعيف، متوسط، قوي) وذلك من خلال طرح اݍݰد    وذلك لݏݰكم عڴʏ فعالية ɠل Ȋعد من أȊعاد المقياسمعادلة المدى:    -4

) Ȋعد ذلك يتم 0.66=3÷2) ثم تقسيم ɸذا المدى عڴʄ عدد خلايا الاستجابات الثلاث (2=1-3الأدɲى للدرجة من اݍݰد الأعڴʄ للدرجة(

 :ʏى للدرجة لتحديد فعالية العبارة أو البعد أو المقياس، كما يڴɲإضافة اݍݰد الأد  
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المتوسط    -) دافع متوسط.  2.33إڲʄ    1.67المتوسط اݍݰساȌي (من  -) دافع ضعيف.  1.66إڲʄ    1المتوسط اݍݰساȌي (من    -

  ) دافع قوي. 3إڲʄ  2.34اݍݰساȌي (من

  ؟جɺود اݍݨمعيات الأɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي ࡩʏ قطاع غزةالȘساؤل الأول:  .5جدول 
ما جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان  م

 الثدي من وجɺة نظرك 

إڲɲ  ʄعم 

 حد ما

مجموع   لا

 الأوزان 

متوسط  

 مرݦݳ الوزن 

الانحراف  

 المعياري 

الوزن 

 الɴسۗܣ 

 ال؅فتʋب 

 1 96 0.35721 2.88 473 2 15 147 ن  Ȗعرʈف المرأة بأضرار سرطان الثدي  1

% 89.6 9.1 1.2 

Ȗعليم المرأة كيفية الكشف المبكر لسرطان   2

 الثدي

 2 95 0.45998 2.85 468 7 10 147  ن 

% 89.6 6.1 4.3 

توجيه المرأة اڲʏ العيادات المتخصصة   3

 Ȋسرطان الثدي 

 6 91 0.55493 2.73 448 9 26 129  ن 

% 78.7 15.9 5.5 

4  ʏالذات ࢭ ʄتمك؈ن المرأة من الاعتماد عڴ

 الكشف المبكر 

 4 92.6 0.46688 2.78 457 4 27 133  ن 

% 81.1 16.5 2.4 

اقناع المرأة بقيمة الكشف المبكر لسرطان   5

 الثدي

 3 93.6 0.49002 2.81 461 7 17 140  ن 

% 85.4 10.4 4.3 

التوضيح للمرأة بالعائد الاقتصادي للكشف   6

 المبكر لسرطان الثدي 

 7 90.3 0.56226 2.71 445 9 29 126  ن 

% 76.8 17.7 5.5 

توف؈ف برشوات ورسومات توضيحية Ȗساعد  7

 ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي 

 9 90.3 0.53753 2.71 446 7 32  125 ن 

% 76.2 19.5 4.3 

حضور محاضرات خاصة Ȋشرح وتوضيح   8

 سرطان الثدي 

 5 91.6 0.54404 2.75 452 9 22 133 ن 

% 81.1 13.4 5.5 

حضور ندوات خاصة بإبراز اݍݰقائق عن  9

 مرض سرطان الثدي 

 م 90.3 0.56226 2.71 445 9 29  126 ن 

% 76.8 17.7 5.5 

المشاركة بالمؤتمرات اݍݵاصة بالكشف المبكر   10

 لسرطان الثدي 

 12 87.3 0.63902 2.62 430 14 34 116 ن 

% 70.7 20.7 8.5 

حضور ورش عمل حول الكشف المبكر   11

 لسرطان الثدي 

 11 87.3 0.68535 2.62 430 19 24 121 ن 

% 73.8 14.6 11.6 

اݍݨماعية حول الكشف اجراء المناقشات  12

 المبكر لسرطان الثدي 

 10 90 0.57749 2.70 443 10 29 125 ن 

% 76.2 17.7 6.1 

المشاركة باݍݰملات الميدانية والتوعوʈة   13

 اݍݵاصة بالكشف المبكر لسرطان الثدي 

 13  81.6 0.76223 2.45 403 27 35 102 ن 

% 62.2 21.3 16.5 

  90.5 ----- 2.72 446  الدرجة الɢلية

) تراوحت  ݨɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي) أن المتوسطات المرݦݰة (ݍ5يتܸݳ من اݍݨدول رقم (

) وɸو مستوى (مرتفع)، وȋاستعراض ترتʋب فقرات البعد  2.72) حيث حاز البعد عڴʄ متوسط مرݦݳ اجماڲʏ (2.88-2.45ما ب؈ن (

) 2.88اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي تتمثل ࢭʏ (Ȗعرʈف المرأة بأضرار سرطان الثدي) بمتوسط حساȌي (تب؈ن أن جɺود  

) حساȌي  بمتوسط  الثدي)  لسرطان  المبكر  الكشف  كيفية  المرأة  المبكر 2.85و(Ȗعرʈف  الكشف   ʏࢭ اݍݨمعية  جɺود  أقل  بʋنما   (

) ثم (المشاركة  2.62بالكشف المبكر لسرطان الثدي) بمتوسط حساȌي (  لسرطان الثدي تتمثل ࢭʏ (المشاركة بالمؤتمرات اݍݵاصة

  ).2.45باݍݰملات الميدانية والتوعوʈة اݍݵاصة بالكشف المبكر لسرطان الثدي) بمتوسط حساȌي (
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Ȗعرʈف المرأة  ۂʏ    جɺود اݍݨمعية الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي نجد أن من أك؆ف  :  وȋتحليل نتائج اݍݨدول السابق

ذلك إڲʄ أن اݍݨمعية Ȗسطيع عمل الندوات والدروس واݝݰاضرات المتعلقة بالكشف المبكر    ان، وʈرجع الباحثبأضرار سرطان الثدي

 عن توفر المɢان  
ً
لسرطان الثدي ولدٱڈا الإمɢانيات المتوفرة من أخصائي؈ن اجتماعي؈ن وأخصائي؈ن نفسي؈ن وأطباء وممرض؈ن , فضلا

 من الناحية الاقتصادية. والأدوات المساعدة , كمان المؤسسة تقوم عڴʄ جɺود المتطوع؈ن من
ً
  اݍݵارج ولم يɢلفɺا كث؈فا

حيث اشارت اڲʄ عمل وȖܨݨيع تنفيذ ال؄فامج واݍݰملات اݝݨتمعية الۘܣ    Moustafa Younis (2016)وʈتفق ذلك مع دراسة  

Ȗغطي نقص المعرفة لدى عامة السɢان ، وكذلك التأكيد عڴʄ دور الوقاية من سرطان الثدي من خلال طرق الفحص اݝݵتلفة من  

 ديو . خلال توزʉع مɴشورات عن سرطان الثدي ࢭʏ الأماكن العامة والإعلانات عڴʄ التلفزʈون والرا

  ؟ ما المعوقات الۘܣ تواجه اݍݨمعات الاɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي ࡩʏ قطاع غزة :ثاɲيالȘساؤل ال. 6جدول 
إڲʄ حد   ɲعم  اݍݨمعيةمعوقات ترجع اڲʏ  م

 ما

مجموع   لا

 الأوزان 

متوسط  

 الوزن مرݦݳ

الانحراف  

 المعياري 

الوزن 

 الɴسۗܣ 

 ال؅فتʋب 

مواعيد عمل اݍݨمعية غ؈ف المناسبة لظروف   1

 المرأة 

 3 65.6 0.86479  1.97 324 63 42 59 ن 

% 36.0 25.6 38.4 

عدم تطوʈر اݍݨمعية ل؄فامجɺا بالشɢل اللازم  2

 لتحقيق الكشف المبكر 

 5 61.3 0.78278 1.84 302 65 60 39 ن 

% 23.8 36.6 39.6 

ضعف التموʈل اللازم لتحقيق الكشف المبكر  3

 لسرطان الثدي 

 1 69 0.74768 2.07 340 40 72 52 ن 

% 31.7 43.9 24.4 

 4 65.3 0.83206 1.96 323 59 51 54 ن  صعوȋة الوصول اڲʏ مɢان اݍݨمعية  4

% 32.9 31.1 36.0 

5   ʄاجراءات اݍݰصول عڴ ʏة ࢭȋوجود صعو

 المساعدة المطلوȋة

 2 68.6 0.78087 2.06 338 45 64 55 ن 

% 33.5 39.0 27.4 

 متوسط  65.9 ----- 1.98 325.4  الدرجة الɢلية

) الثدي ) أن المتوسطات المرݦݰة ( 6يتܸݳ من اݍݨدول رقم  المبكر لسرطان  الكشف   ʏࢭ اڲʏ اݍݨمعية  الراجعة  )  المعوقات 

) )، وȋاستعراض ترتʋب  متوسط) وɸو مستوى (1.98) حيث حاز البعد عڴʄ متوسط مرݦݳ إجماڲʏ (2.07  -1.84تراوحت ما ب؈ن 

اللازم لتحقيق الكشف المبكر لسرطان  التموʈل  ࢭʏ (ضعف  تتمثل  اݍݨمعية   ʏاڲ الۘܣ ترجع  المعوقات   ʄأعڴ تب؈ن أن  البعد  فقرات 

) بʋنما  2.06) ثم (وجود صعوȋة ࢭʏ اجراءات اݍݰصول عڴʄ المساعدة المطلوȋة) بمتوسط حساȌي (2.07الثدي) بمتوسط حساȌي (

الۘ اڲʏ مɢان اݍݨمعية) بمتوسط حساȌي (أقل المعوقات  اڲʏ اݍݨمعية تتمثل ࢭʏ (صعوȋة الوصول  ) ثم (عدم تطوʈر  1.96ܣ ترجع 

   1.84بالشɢل اللازم لتحقيق الكشف المبكر) بمتوسط حساȌي (اݍݨمعية ل؄فامجɺا 

عوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݍݨمعية ɸو ضعف التموʈل اللازم لتحقيق الكشف  وȋتحليل نتائج اݍݨدول السابق نجد أن من أɸم الم

    المبكر لسرطان الثدي.

ȊسȎب تجفيف مناȊع التموʈل اݍݵاصة بالسلطة الوطنية الفلسطيɴية ومؤسساٮڈا الوطنية والدولية    :وʈرجع الباحث ذلك

 مما اثر عڴʄ تموʈل المؤسسات الأɸلية Ȋشɢل عام 
ً
  الۘܣ قامت ٭ڈا أمرʈكيا واسرائيل لإخضاعɺا سياسا

) اݍݰميد  ندي عبد  الية دراسة  اشارت  ما  مع  ذلك  أن  2019وʈتفق  ݰت  أوܷ تري وجود  66) حيث  الدراسة  % من عينة 

عند   اݍݨمعيات  تواجه  والمتخصص؈ن  معوقات  العمال  نقص  مثل  الادارʈة  المعوقات  مٔڈا  السرطان  مرعۜܣ  لأسر  الدعم  تقديم 

  الاجتماعي؈ن  ومعوقات مادية تتمثل ࢭʏ قلة الدعم من المت؄فع؈ن وقلة الدعم من المنظمات اݍݰɢومية والدولية . 
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  ؟ ما المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي للɴساء ࡩʏ قطاع غزة : الثالثالȘساؤل  .7جدول 
إڲɲ   ʄعم  معوقات ترجع اڲʏ فرʈق العمل  م

 حد ما

مجموع   لا

 الأوزان 

متوسط  

 الوزن مرݦݳ

الانحراف  

 المعياري 

الوزن 

 الɴسۗܣ 

 ال؅فتʋب 

1   ʏمن العامل؈ن ࢭ ʏاࢭɢعدم توف؈ف العدد ال

 اݍݨمعية 

 3 61.3 0.89026 1.84 303 79 31 54 ن 

% 32.9 18.9 48.2 

 4 56.6 0.83761 1.70 379 89 35 40 ن  لا يتوفر لدى فرʈق العمل اݍݵ؄فة الɢافية 2

% 24.4 21.3 54.3 

لا يضم فرʈق العمل ɠل التخصصات   3

 المطلوȋة

 1 63 0.81111 1.89 311 63 55 46 ن 

% 28.0 33.5 38.4 

غياب التɴسيق الɢاف ʇسن أعضاء فرʈق   4

 العمل 

 2 62 0.84740 1.86 306 71 44 49 ن 

% 29.9 26.8 43.3 

 5 55 0.82592 1.65 271 94 33 37 ن  ضعف التعاون ب؈ن أعضاء فرʈق العمل  5

% 22.6 20.1 57.3     

  59.5 ------ 1.91 314  الدرجة الɢلية

) 1.89  -1.65) تراوحت ما ب؈ن (للمعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل) أن المتوسطات المرݦݰة (7وʈتܸݳ من اݍݨدول رقم (

)  ʏإجماڲ مرݦݳ  متوسط   ʄعڴ البعد  حاز  (1.91حيث  مستوى  وɸو  أعڴʄ  ،  )متوسط)  أن  تب؈ن  البعد  فقرات  ترتʋب  وȋاستعراض 

) ثم  (غياب 1.89المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل تتمثل ࢭʏ (لا يضم فرʈق العمل ɠل التخصصات المطلوȋة) بمتوسط حساȌي (

تمثل ࢭʏ (لا يتوفر  ) بʋنما أقل المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق العمل ت1.86التɴسيق الɢاف ب؈ن أعضاء فرʈق العمل) بمتوسط حساȌي (

   ).1.65) ثم (ضعف التعاون ب؈ن أعضاء فرʈق العمل) بمتوسط حساȌي (1.70لدى فرʈق العمل اݍݵ؄فة الɢافية) بمتوسط حساȌي (

الم أن من أɸم  السابق نجد  اݍݨدول  نتائج  لا يضم جميع  وȋتحليل  العمل  العمل ۂʏ ان فرʈق  اڲʏ فرʈق  الۘܣ ترجع  عوقات 

  . التخصصات المطلوȋة الۘܣ تخدم الكشف المبكر لسرطان الثدي للɴساء

  فٕڈا فɺذا يتطلب الكث؈ف من التموʈل   للعمل  إڲʄ أن المؤسسة لا Ȗستطيع أن تجلب جميع التخصصات:  ذلك  انوʈرجع الباحث

ʏغطي جميع التخصصات فتݏݨا اڲȖ يɢالطبية اݝݨانية  والدعم ل الأيام  ٭ڈا اݍݨمعية لتحقيق الكشف   ذلك من خلال  الۘܣ تقوم 

) حيث اشارت اڲʄ أɸم الصعوȋات الۘܣ واجɺت الأخصاǿي 2014وʈتفق ذلك مع دراسة رضا عطية (  المبكر لسرطان الثدي للɴساء.

الاجتماڤʏ وۂʄ عدم التعاون مع فرʈق العمل , وتدخل المؤسسة ࢭʏ الادوار الۘܣ يقوم ٭ڈا, وعدم اع؅فاف المؤسسة بالدور الۘܣ يقوم  

ص الكفاءة المɺنية والرغبة ࢭʏ العمل . كما اٰڈا Ȗعاɲي من  تماعي؈ن , نقبه, ك؆فة الاعباء والمسؤوليات , نقص عدد الاخصائي؈ن الاج

غياب التɴسيق الɢاࢭʏ ب؈ن أضاء فرʈق العمل وʈرجع لعدم دوام فرʈق العمل Ȋشɢل مستمر ودائم وȖعتمد عڴʄ المتطوع؈ن ࢭʏ تقديم 

  خدماٮڈا. 

) الثدي)  8وʈتܸݳ من اݍݨدول رقم  ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان  اڲʏ المرأة  الۘܣ ترجع  ) أن المتوسطات المرݦݰة (للمعوقات 

وȋاستعراض ترتʋب  ) وɸو مستوى (متوسط)،  2.01) حيث حاز البعد عڴʄ متوسط مرݦݳ إجماڲʏ (2.200-1.89تراوحت ما ب؈ن (

المبكر   التدرʈب   ʄلݏݰصول عڴ اݍݨمعية   ʏاڲ الݏݨوء   ʏࢭ المرأة  (تردد   ʏࢭ تتمثل  المرأة   ʏاڲ ترجع  معوقات   ʄأعڴ أن  تب؈ن  البعد  فقرات 

) بمتوسط حساȌي  الثدي)  الثدي)  2.20لسرطان  المبكر لسرطان  الكشف   ʏࢭ مٔڈا  مطلوب  ɸو  ما  بȘنفيذ  المرأة  ال؅قام  (عدم  ثم   (

 ) 2.08( بمتوسط حساȌي

وȋتحليل نتائج اݍݨدول السابق نجد أن من أɸم المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ المرأة ۂʏ تردد المرأة ࢭʏ الݏݨوء اڲʏ اݍݨمعية لݏݰصول  

  عڴʄ التدرʈب للكشف المبكر لسرطان الثدي للɴساء. 
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  ؟ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي ࡩʏ قطاع غزة  يوܷݳ  المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ المرأة  .8جدول 
إڲʄ حد   ɲعم  معوقات ترجع اڲʏ المرأة  م

 ما

مجموع   لا

  الأوزان 

متوسط  

 الوزن المرݦݳ

الانحراف  

 المعياري 

الوزن 

 الɴسۗܣ 

  ال؅فتʋب 

ضعف Ȗعاون المرأة مع اݍݨمعية ࢭʏ الكشف   1

 المبكر لسرطان الثدي 

 3 65 0.74596 1.95 321 49 73 42 ن 

% 25.6 44.5 29.9 

المرأة بمواعيد اݍݰضور عدم ال؅قام  2

 لݏݨمعية

 5 63 0.75950 1.89 310 57 68 39  ن 

% 23.8 41.5 34.8 

عدم قناعة المرأة بالطرʈقة الۘܣ تȘبعɺا    3

 اݍݨمعية ࢭʏ مساعدٮڈا

 4 64.3 0.74054 1.93 318 50 74 40  ن 

% 24.4 45.1 30.5 

لݏݰصول تردد المرأة ࢭʏ الݏݨوء اڲʏ اݍݨمعية  4

 عڴʄ التدرʈب المبكر لسرطان الثدي 

 1 73.3 0.76323 2.20 362 34 62 68  ن 

% 41.5 37.8 20.7 

عدم ال؅قام المرأة بȘنفيذ ما ɸو مطلوب مٔڈا  5

 ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي 

 2 69.3 0.79417 2.08 342 45 60 59  ن 

% 36.0 36.6 27.4     

  67 ------ 2.01 330.6  الدرجة الɢلية

  ʏرجع الباحثان ذلك : اڲʈناك فكرة  وɸ يجة أنȘلية نɸاݍݨمعية قلة الثقة ب؈ن العملاء والمؤسسات الأ ʄالݏݨوء اڲ ʏتردد المرأة ࢭ

عدم الاɸتمام Ȋشؤون المرأة بقطاع غزة ي؅فتب علية عدم ال؅قام المرأة بȘنفيذ ما ɸو مطلوب مٔڈا نȘيجة الاɲشغال ࢭʏ اعباء البʋت 

) فكرة أولوʈة تقديم الرعاية وعلاقْڈا بإɸمال المرأة  Maria and other  )2019د دراسة  والمسؤوليات الكب؈فة من الابناء والازواج وتؤك

لذاٮڈا وȖش؈ف اڲʄ أن أجɺزة اݍݰماية الاجتماعية الضعيفة الۘܣ توفرɸا الدولة ȊسȎب الدور الاجتماڤʏ لمقدمي الرعاية يفܸݳ أجɺزة 

  لۘܣ تمكن الɴساء من الاعتناء بأنفسɺن . اݍݰماية الاجتماعية اݍݰɢومية غ؈ف الموجودة أو غ؈ف الɢافية ا

  ؟عوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي ࡩʏ قطاع غزةالȘساؤل اݍݵامس : ما الم .9جدول 
إڲʄ حد   ɲعم  معوقات ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط  م

 ما

مجموع   لا

 الأوزان 

متوسط  

 الوزن مرݦݳ

الانحراف  

 المعياري 

الوزن 

 الɴسۗܣ 

 ال؅فتʋب 

ضعف المشاركة اݝݨتمعية ࢭɲ ʏشر ثقافة الكشف   1

 المبكر لسرطان الثدي 

 5 67.6 0.85723 2.03 334 57 44 63 ن 

% 38.4 26.8 34.8 

قلة الدعم الذي تȘيحه الاسر للمرأة ࢭʏ سȎيل   2

 الكشف المبكر لسرطان الثدي 

 4 68 0.79727 2.04 336 48 60 56 ن 

% 34.1 36.6 29.3 

ضعف الوڤʏ اݝݨتمڥʏ بالكشف المبكر لسرطان   3

 الثدي

 2 70.6 0.79997 2.12 349 43 57 64 ن 

% 39.0 34.8 26.2 

قلة وڤʏ اݝݨتمع برسالة اݍݨمعية ࢭʏ مساعدة   4

 المرأة لݏݰصول عڴʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي  

 1 71.6 0.75891 2.15 354 36 66 62 ن 

% 37.8 40.2 22.0 

مقاومة اݝݨتمع ݍݨɺود اݍݨمعية ࢭʏ دعم المرأة  5

 لݏݰصول عڴʄ الكشف المبكر  

 3 70 0.77237 2.10 345 41 65 58 ن 

% 35.4 39.6 25.0 

  69.6 ------ 2.09 343.6  الدرجة الɢلية

الكشف المبكر لسرطان  عوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط ࢭʏ  ) أن المتوسطات المرݦݰة (للم9تܸݳ من اݍݨدول رقم (ي

غزة قطاع   ʏࢭ للɴساء  (الثدي  ب؈ن  ما  تراوحت   (2.03-  2.15)  ʏإجماڲ مرݦݳ  متوسط   ʄعڴ البعد  حاز  حيث  مستوى  2.09)  وɸو   (

) وȋاستعراض ترتʋب فقرات البعد تب؈ن أن أعڴʄ المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع اݝݰيط تتمثل ࢭʏ (قلة وڤʏ اݝݨتمع برسالة  متوسط(
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 ) الثدي) بمتوسط حساȌي  ) ثم (ضعف الوڤʏ اݝݨتمڥʏ 2.15اݍݨمعية ࢭʏ مساعدة المرأة لݏݰصول عڴʏ الكشف المبكر لسرطان 

  ) 2.12بالكشف المبكر لسرطان الثدي) بمتوسط حساȌي (

الم أɸم  من  أن  نجد  السابق  اݍݨدول  نتائج  برسالة  وȋتحليل  اݝݨتمع   ʏوڤ قلة   ʏۂ اݝݰيط  اݝݨتمع   ʏاڲ ترجع  الۘܣ  عوقات 

اݍݨمعية ࢭʏ مساعدة المرأة ࢭʏ اݍݰصول عڴʄ الكشف المبكر لسرطان الثدي وقلة دور اݍݨمعية ࢭȖ ʏسوʈق نفسɺا ࢭʏ اݝݨتمع من  

  .خلال توضيح رسالْڈا ࢭʏ خدمة اݝݨتمع

بɴشر الوڤʏ اݝݨتمڥʏ وقلة خ؄فٮڈم ࢭʏ مجال    أɲىضعف اݍݨɺور اݝݨمعية واݍݨمعيات الأخرى الۘܣ ت: اڲʏ  وʈرجع الباحث ذلك

دراسة   وʈتفق معالتɴسيق والȘشȎيك وعدم خروجɺم خارج اسور اݍݨمعيات ࢭʏ التثقيف اݝݨتمع بالكشف المبكر لسرطان الثدي  

Davis Cindy, And Other  )2012  ضات الثدي تحتاجʈضة  ا) أن مرʈالرعاية اݍݨيدة وتحتاج مر ʄالتصدي لقضايا اݍݰصول عڴ ʏڲ

وقت  من  المتواصلة  الرعاية  أوجه  جميع   ʏࢭ Ȗشارك  أن   ʏإڲ تحتاج  كما  والعائلية  العاطفية  اݝݵاوف  معاݍݨة   ʏإڲ الثدي  سرطان 

لأخصائي؈ن الاجتماعي؈ن لدٱڈم فرصة فرʈدة  الȘܨݵيص حۘܣ أخر يوم من البقاء عڴʏ قيد اݍݰياة , كما وأشارت الدراسة إڲʏ أن ا

لتلبية حاجات مرʈضه السرطان , وأن المɺنة بحاجة إڲʏ الدفاع عن الاخصائي؈ن الاجتماعي؈ن العامل؈ن بطب الأورام لضمان تلبية  

  احتياجات مرʈضات السرطان والناجيات منه وأسرɸم . 

 جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي اڲʏ السن . 10جدول 
جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف  

  المبكر لسرطان الثدي 

متوسط    درجات اݍݰرʈة   مجموع المرȌعات   مصدر التباين

  المرȌعات 

 الدلالة  Fقيمة 

 0.612 605. 46.576 3 139.729  ب؈ن اݝݨموعات  الدرجة الɢلية

 76.934 160 12309.412  داخل اݝݨموعات

  163 12449.140  اݝݨموع

) اختبار (10تب؈ن من جدول رقم  وجود فروق ذات دلاله احصائية عند مستوي  عدم  )  One Way Anova) وȋاستخدام 

الفروق  0.05( ɠانت  كما  الثدي،  لسرطان  المبكر  الكشف   ʏࢭ الاɸلية  اݍݨمعيات  جɺود  الɢلية  غ؈ف  )  الدرجة   ʏࢭ  
ً
احصائيا دالة 

النȘيجة  F  =.605  ،α    =0.612للمقياس( المبكر لسرطان عدم وجود فروق ࢭʏ  ) وتظɺر ɸذه  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف 

العمرʈة اݝݵتلفة تقوم بالكشف المبكر لسرطان الثدي    ، وʉعزو الباحث ذلكسنالثدي Ȗعزي لمتغ؈ف ال الɴساء ࢭʏ المراحل  اڲʏ ان 

وتتفق ɸذه   للاطمئنان عڴʄ أنفسɺن من خطر سرطان الثدي لما يتمتعن مع وڤʏ ݍݵطورة ɸذا المرض الذي قد يؤدي بتدم؈ف حياٮڈن.

عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية ب؈ن العوامل  والۘܣ أشارت نتائجɺا إڲMamour and other,2017(    ʄ(  دراسةالنتائج مع نتائج  

 سن. الديموغرافية للعينة البحثية وخاصة ال

  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي اڲʏ التعليم  .11جدول 
جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف  

  المبكر لسرطان الثدي 

متوسط    اݍݰرʈة درجات   مجموع المرȌعات   مصدر التباين

  المرȌعات 

  الدلالة  Fقيمة 

 0.631 576. 44.366 3 133.099  ب؈ن اݝݨموعات  الدرجة الɢلية

 76.975 160 12316.041  داخل اݝݨموعات

  163 12449.140  اݝݨموع

) اختبار (11تب؈ن من جدول رقم  مستوي  وجود فروق ذات دلاله احصائية عند  عدم  )  One Way Anova) وȋاستخدام 

الفروق  0.05( ɠانت  كما  الثدي،  لسرطان  المبكر  الكشف   ʏࢭ الاɸلية  اݍݨمعيات  جɺود  الɢلية  غ؈ف  )  الدرجة   ʏࢭ  
ً
احصائيا دالة 

النȘيجة  F  =.576  ،α    =0.631للمقياس( المبكر لسرطان عدم وجود فروق ࢭʏ  ) وتظɺر ɸذه  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف 
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اڲʏ ان خطورة سرطان الثدي وخوف الɴساء منه ساɸم ࢭʏ ارتفاع الوڤʏ العام لدٱڈن    ، وʉعزو الباحث ذلكتعليمالثدي Ȗعزي لمتغ؈ف ال

والمراكز   الاɸلية  اݍݨمعيات   ʏاڲ توجɺɺن  خلال  من  المتعلمات  غ؈ف  او  المتعلمات  للɴساء  سواء  الثدي  لسرطان  المبكر  الكشف   ʏࢭ

 ,Somaya,A(  دراسةق ɸذه الدراسة مع نتائج  الܶݰية للكشف عن سرطان الثدي ݍݵوفɺن عڴʄ أنفسɺن من خطر ɸذا المرض. وتتف

Israa,S, Muatasim,N,2017(  عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية ب؈ن العوامل الديموغرافية للعينة ʄا إڲɺوالۘܣ أشارت نتائج

  لمستوي التعلي׿ܣالبحثية وخاصة ا

  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي اڲʏ اݍݰالة الاجتماعية . 12جدول 
جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف  

  المبكر لسرطان الثدي 

متوسط    درجات اݍݰرʈة   مجموع المرȌعات   مصدر التباين

  المرȌعات 

  الدلالة  Fقيمة 

 0.015 3.179 230.495 4 921.982  اݝݨموعاتب؈ن   الدرجة الɢلية

 72.498 159 11527.159  داخل اݝݨموعات

  163 12449.140  اݝݨموع

)  0.05) وجود فروق ذات دلاله احصائية عند مستوي (One Way Anova) وȋاستخدام اختبار (12تب؈ن من جدول رقم (

 ࢭʏ الدرجة الɢلية للمقياس(جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر  
ً
، F  =3.179لسرطان الثدي، كما ɠانت الفروق دالة احصائيا

α    =0.015  يجةȘذه النɸ رɺوتظ (  ʏعزي لمتغ؈ف اݍݰالة  وجود فروق ࢭȖ الكشف المبكر لسرطان الثدي ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الاɺج

وغ؈ف    ) حيث اتܸݳ أن الفروق ɠانت لصاݍݳ الɴساء الم؅قوجاتScheffeالاجتماعية، ومن أجل معرفة قام الباحث باجراء اختبار (

 عڴʄ أنفسɺن  وʉعزو الباحث ذلكالم؅قوجات  
ً
: اڲʏ ان الɴساء الم؅قوجات يقومن بالكشف المبكر لسرطان الثدي Ȋشɢل دوري خوفا

من بالفحوصات اللازمة  من الاصابة به مما قد يتعرضن للطلاق أو الݤݨر من قبل ازواجɺم، أما بالɴسبة للɴساء غ؈ف الم؅قوجات فيق

  لسرطان الثدي Ȋشɢل دوري لݏݰفاظ عڴʄ أنفسɺم من خطر الاصابة وݍݰماية أنفسɺم. 

  جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࡩʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي Ȗعزي اڲʏ اݍݵدمات المقدمة. 13جدول 
جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف  

  المبكر لسرطان الثدي 

متوسط    درجات اݍݰرʈة   المرȌعات مجموع   مصدر التباين

  المرȌعات 

  الدلالة  Fقيمة 

 0.468 851. 65.173 3 195.519  ب؈ن اݝݨموعات  الدرجة الɢلية

 76.585 160 12253.621  داخل اݝݨموعات

  163 12449.140  اݝݨموع

) اختبار (13تب؈ن من جدول رقم  دلاله احصائية عند مستوي  وجود فروق ذات  عدم  )  One Way Anova) وȋاستخدام 

 ࢭʏ الدرجة الɢلية للمقياس( 0.05(
ً
=  F) جɺود اݍݨمعيات الاɸلية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي، كما ɠانت الفروق دالة احصائيا

.851  ،α    =0.468  ذهɸ رɺوتظ (  ʏيجة عدم وجود فروق ࢭȘعزي لمتغ؈ف  النȖ الكشف المبكر لسرطان الثدي ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الاɺج

الباحث ذلكݵدمات المقدمة من اݍݨمعيةاݍ الدراسة وتقدمɺا اݍݨمعيات الاɸلية    ، وʉعزو  اڲʏ ان اݍݨɺود واݍݵدمات الۘܣ تناولْڈا 

Ȗعت؄ف كجɺود تɢاملية ݍݰماية الɴساء من خطر الاصابة Ȋسرطان الثدي من خلال مجموعة من اݍݵدمات النفسية أو التثقيفية أو 

  نفسɺم من خطر المرض.  التوعوʈة والܶݰية لݏݰفاظ عڴʏ ا

  النتائج العامة والتوصيات:  -8

 إڲʄ النتائج وتحليلɺا وتفس؈فɸا. يȘناول ɸذا اݍݨزء  
ً
Ȋعد أن عرض الباحث ࢭʏ اݍݨزء السابق نتائج البحث الميدانية، وصولا

  النتائج العامة للبحث، وɴʈتࢼܣ بتقديم توصيات. 
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  النتائج العامة:   -8-1

النتائج الۘܣ توصل إلٕڈا البحث فيما يتعلق بالتحقق من Ȗساؤلات وفروض الدراسة، عڴʄ النحو  وʈتمثل ذلك ࢭʏ عرض أبرز 

:ʏالتاڲ  

-  ʄالتعرف عڴ ʄساؤل إڲȘذا الɸ دفɸ ساؤل الأول للدراسة، حيثȘالكشف  النتائج المتعلقة بال ʏلية ࢭɸود اݍݨمعيات الاɺج

غزة  قطاع   ʏࢭ للɴساء  الثدي  لسرطان  جاءت   ،  المبكر  الدراسة  عينة  أفراد  لاستجابات  الɢلية  الدرجة  أن   ʄإڲ الدراسة  وخلصت 

  . )2.72( (بمستوى مرتفع)، حيث ɠان المتوسط اݍݰساȌي العام لɺذا الȘساؤل 

-    ʄالتعرف عڴ ʄساؤل إڲȘذا الɸ دفɸ ي للدراسة، حيثɲساؤل الثاȘالنتائج المتعلقة بال  ʏاݍݨمعية ࢭ ʏالمعوقات الۘܣ ترجع اڲ

الثدي  لسرطان  المبكر  (بمستوى   ،الكشف  جاءت  الدراسة  عينة  أفراد  لاستجابات  الɢلية  الدرجة  أن   ʄإڲ الدراسة  وخلصت 

  . )1.98( )، حيث ɠان المتوسط اݍݰساȌي العام لɺذا الȘساؤل متوسط

العمل  ڴʄ المعوقات الۘܣ ترجع اڲʏ فرʈق النتائج المتعلقة بالȘساؤل الثالث للدراسة، حيث ɸدف ɸذا الȘساؤل إڲʄ التعرف ع -

الثدي  لسرطان  المبكر  (بمستوى   ،للكشف  جاءت  الدراسة  عينة  أفراد  لاستجابات  الɢلية  الدرجة  أن   ʄإڲ الدراسة  وخلصت 

  . )1.91( )، حيث ɠان المتوسط اݍݰساȌي العام لɺذا الȘساؤل متوسط

الم  -  ʄالتعرف عڴ  ʄإڲ الȘساؤل  ɸدف ɸذا  للدراسة، حيث  الراȊع  بالȘساؤل  المتعلقة  ࢭʏ النتائج  المرأة   ʏاڲ ترجع  الۘܣ  عوقات 

الثدي  لسرطان  المبكر  (بمستوى   ،الكشف  جاءت  الدراسة  عينة  أفراد  لاستجابات  الɢلية  الدرجة  أن   ʄإڲ الدراسة  وخلصت 

 . )2.01( )، حيث ɠان المتوسط اݍݰساȌي العام لɺذا الȘساؤل متوسط

عوقات الۘܣ ترجع اڲʏ اݝݨتمع  النتائج المتعلقة بالȘساؤل اݍݵامس للدراسة، حيث ɸدف ɸذا الȘساؤل إڲʄ التعرف عڴʄ الم  -

وخلصت الدراسة إڲʄ أن الدرجة الɢلية لاستجابات أفراد عينة الدراسة جاءت (بمستوى   ،اݝݰيط ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي

  . )2.09( )، حيث ɠان المتوسط اݍݰساȌي العام لɺذا الȘساؤل متوسط

جɺود    النتائج المتعلقة بالȘساؤل السادس للدراسة، حيث نص الȘساؤل عڴɸ " ʄل توجد فروق ذات دلالة إحصائية ب؈ن  -

ݵدمات الۘܣ نوع اݍ   - ستوي التعلي׿ܣالم  -ݍݰالة الاجتماعية عمر ا  -السن وȋ؈ن متغ؈فات (اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي  

ݰت الدراسة الراɸن  تقدمɺا اݍݨمعية للɴساء جɺود اݍݨمعية  )  α    ≥0.05إحصائية عند مستوى (وجود فروق ذات دلالة  عدم  ).أوܷ

الثدي   المبكر لسرطان  الكشف   ʏعزى لمتغ؈ف الࢭȖساءɴالتعلي׿ܣ، ونوع اݍݵدمات المقدمة لل الدراسة    سن، والمستوي  بʋنما اكدت 

لصاݍݳ     اݍݰالة الاجتماعية وȋ؈ن متغ؈فات    جɺود اݍݨمعية ࢭʏ الكشف المبكر لسرطان الثدي وجود فروق ذات دلالة إحصائية ب؈ن  

  . الɴساء الم؅قوجات

  التوصيات:  -8-2

يوطۜܣ   الفقراء،  مع  للتعامل  الاجتماع؈ن  للأخصائي؈ن  المɺنية  المɺارات  مستوى  ولتɴيمه  الدراسة،  نتائج  عرض  خلال  من 

  الباحث الآȖي:

 ة   المالية   الموارد  توف؈فʈشرȎادة  اللازمة   والʈود  لزɺلية  اݍݨمعيات  جɸالأ  ʏالثدي  لسرطان  المبكر   الكشف   ࢭ  ɴقطاع غزة. لل ʏساء ࢭ 

   أحدث  ʄعڴ وتدرʈّڈم  ثابت  Ȋشɢل  وتوظيفɺم  والإدارʈ؈ن  والنفسي؈ن  الاجتماعي؈ن  الأخصائي؈ن  من  المناسبة  الأعداد  توف؈ف 

 .  للتعامل مع الɴساء المصابات Ȋسرطان الثدي  الوسائل الفعالة

  شر ثقافة الكشف المبكر لسرطان الثديɲ ʏومية والدولية والتعاون ࢭɢلية واݍݰɸيك ب؈ن اݍݨمعيات الأȎشȘسيق والɴب؈ن   الت

   الɴساء ࢭʏ اݝݨتمع.
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   اݍݨامعات مع  التعاون  خلال  من  لذلك  اللازمة  والأدوات  واݍݵ؄فات  بالمعلومات   
ً
لوجسȘيا الأɸلية  اݍݨمعيات  قدرات  بناء 

 ومراكز الأبحاث المتخصصة ࢭʏ مجال سرطان الثدي .  

   المصادر التثقيفية الܶݰيحة الموثوقة للمعلومات الۘܣ ʄان قطاع غزة من خلال ال؅فك؈ق عڴɢالاعلامي لدى س ʏز الوڤʈعزȖ

 تتعلق Ȋسرطان الثدي. 

   الكشف الدوري لسرطان ʄساء عڴɴة والتثقيفية وحث الʈشر الارشادات التوعوɲ ساء من خلالɴلدى ال ʏالصڍ ʏز الوڤʈعزȖ

 الثدي.  
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