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Abstract 

Background and purpose: Vaccination against human papillomavirus (HPV) is one of the most 

effective primary prevention strategies for reducing the incidence of cervical cancer and certain 

anogenital and oropharyngeal malignancies. Despite strong evidence of vaccine efficacy, HPV vaccine 

uptake in Iran remains low - a gap that cannot be explained by limited awareness alone but rather reflects 

a combination of cultural, economic, structural, public trust, and programme-related factors. This study 

aimed to critically analyse health education models and theories used to promote HPV vaccination and to 

identify gaps in the existing research in Iran. 

Materials and methods: This analytical narrative review was conducted in accordance with the 

SANRA criteria. Persian and English articles published between January 2016 and March 2026 were 

retrieved from PubMed, Scopus, ScienceDirect, SID, and Magiran. Health education and behaviour-

change models were classified into four clusters (individual-focused, social-cognitive, structural/systemic, 

and vaccine-hesitancy models) and analysed with respect to their applicability, limitations, adaptability to 

the Iranian context, and ability to explain the intention-behaviour gap. 

Results: Individual models such as the Health Belief Model (HBM) and Theory of Planned 

Behaviour (TPB) remain among the most frequently applied frameworks in HPV interventions; however, 

they predominantly address beliefs, attitudes, and behavioural intention and have limited capacity to 

explain structural barriers such as vaccine cost, lack of insurance coverage, the absence of a national 

immunisation programme, social stigma, and limited active recommendation of vaccination by healthcare 

providers. In contrast, the COM-B framework, the Theoretical Domains Framework (TDF), the 5C 

model, and the Social-Ecological Model (SEM) demonstrate greater potential for analysing behaviour at 

multiple levels and informing the design of implementable interventions. 

Conclusion: Improving HPV vaccination in Iran requires a paradigm shift from purely educational 

approaches and cognitive models towards multilevel, culturally grounded, and implementation-oriented 

interventions. The conceptual framework proposed in this article uses SEM as the macro-level lens, 

COM-B as the operational core, TDF to identify modifiable barriers, and the 5C model to analyse vaccine 

hesitancy. This integrated framework can serve as a basis for designing school-based, family-based, 

provider-based, and policy-based programmes in Iran. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (932-959)   5045سال    مرداد   952سي و ششم    شماره دوره 

 932       5045 دادرم،  952ان                                                                              دوره سي و ششم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندر              

 مروری

 رشیو پذ یآگاه یارتقا یآموزش بهداشت برا یهایها و تئورمدل
 بر تمرکز با یتیدر نوجوانان و جوانان: مرور روا HPV ونیناسیواکس

 رانیا یهاشکاف
 

 1زاده نیفاطمه حس
 2یکاظم هیسم دهیس

 3ییمحمدصادق رضا
 

 چكیده
( از ماثرررری  ماخات پ پییاییر  او یاه  ارا   HPVواکسیناسیون علیه ویروس پاپیلوماا  اسسااس)   سابقه و هدف:

اوروفارسکس است.  ا وجود شاواهخ واو  در اارث ارر خیا) ها  آسوژسیتال و کاهش سرطان دهاسه رحم و  خی) از سرطان
شاود و رییاه واکس ، پذیرش و دریافت واوع) آن در ایران پایی  است؛ شکاف) که رنها  ا کمبود آگاه) روضای  دادث سم)

یال در ررکیب عوامل فرهنی)، اوتصاد ، ساتتار ، اعتماد عموم) و ضعف اجرا   رسامه دارد. مطا عه حاضر  ا هاخ  رلل
ها  و شناساای) شاکا  HPV ها  آماوزش  هخاشات  اه کاار رفتاه در ماخات پ اررکاا  واکسیناسایونها و رئور مخل

 .پذیرفتاسجام  ،پژوهی) در ایران

در  ۶۱۶۲راا ماارس  ۶۱۰۲شاخث  ای  ژاسویاه  در ای  مرور روایا) مکاا پ فارسا) و اسیلیسا) منتیار ها: مواد و روش
PubMed ،Scopus ،ScienceDirect ،SID  وMagiran ها  آموزش  هخاشت و رغییار رفتاار در اهاار  ررس) شخسخ. مخل

 نخ  و از منظر کاار رد، ملاخودیت، امکاان اجتماع)، ساتتار /سیستم) و رردیخ واکس  طبکه-توشه فردملور، شناتت)
 رفتار در ایران رللیل شخسخ.-ساز  و روان ربیی  شکا  وصخ وم)

 HPVراری  کاار رد را در ماخات پ همچناان  ایش رفتار  رسامه ریز  شخث  اعتکاد  هخاشت) و ها  فردمخل ها:یافته
دارسخ، اما عمخراً  ر  اور، سیرش و وصخ رفتار  رمرکز کردث و  را  ربیی  مواسع ساتتار  ماسنخ ویمت واکس ، سبود پوشاش 

ها  دهنخگان س مت کاف) سیستنخ. درمکا ل، ااراوب ا ، فکخان  رسامه مل)، اسگ اجتماع) و ضعف روصیه فعال ارائه یمه
COM-Bها  سظر   ، ااراوب حوزثTDF) 5، مخلC (رر   ارا  رللیال اناخاکو وژیک ظرفیت  یش-و مخل اجتماع 

 سطل) رفتار واکسیناسیون و طراح) مخات پ اجرای) دارسخ.
ها  شناتت)  ه مخات پ م از آموزش صر  و مخلدر ایران سیازمنخ رغییر پارادای HPVاررکا  واکسیناسیون  استنتاج:

را  ه عنوان ساز  معاد پ ساتتار  مخلست. ااراوب پیینهاد  ای  مکا ه، ا ملور و مبتن)  ر اجرا سطل)، فرهنگ انخ
را  را  رللیل رردیخ  5Cرا  را  ریخیص مواسع وا ل مخاتله و  TDFرا  ه عنوان هسته عملیار)،  COM-Bعخس) ک ن، 

ملور و  دهنخث ملور، ارائه ملور، تاسوادث ها  مخرسهرواسخ مبنا  طراح)  رسامهگیرد. ای  ااراوب م)کس   ه کار م)وا
 ملور در ایران  اشخ. سیاست
 

 ،COM-B ،شاخث ریز سظریه رفتار  رسامه ،مخل اعتکاد  هخاشت) ،آموزش  هخاشت ،واکسیناسیون ،HPV واژه های کلیدی:
  ایران ،اکو وژیک-مخل اجتماع) ،5C ،ها  سظر ااراوب حوزث

 

 E-mail: drmsrezaii@yahoo.com                                          اطفال )عفوس کاپیرلک مرکز ،) وعل مارستانی  پاسخاران،  لوار ، سار محمدصادق رضاییمولف مسئول: 
  رانیا ، سار مازسخران، )پزشک علوم داسییاث ،ی)داسیجو کاپیرلک تهیمآموزش  هخاشت و اررکاء س مت، ک  دکترا  . داسیجو۰

  رانیا ، مازسخران، سار )داسییاث علوم پزشک اد،یپژوهیکخث اعت ،)علوم  هخاشت کاپیمرکز رلک ار،ی. استاد۶
 رانیا ، سارمازسخران،  )داسییاث علوم پزشک ر،یواگ  ها ماریاطفال، پژوهیکخث   )عفوس کاپی. استاد، مرکز رلک3

  : 7/1/۰0۱1 راریخ رصویب :             3۱/3/۰0۱1 راریخ ارجاع جهت اص حاپ :              ۰1/3/۰0۱1 راریخ دریافت 
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 در نوجوانان و جوانان HPV ونیناسیواکس رشیو پذ يآگاه یارتقا یآموزش بهداشت برا

 5045، مرداد 952، شماره ششممجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                            دوره سي و            932

 مقدمه
رری  عفوست ( شایعHPVویروس پاپیلوما  اسساس)  

منتکله از راث رماس جنس) در جهان اسات و  اا طیفا) از 

یاال رناساال) رااا تیم و  ااختیم، از زگپیامااخها  تااوش

سرطان دهاسه رحم، سرطان مکعاخ، آ ات رناسال)، واژن، 

در  HPVاهمیت . (۶، ۰ فرج و اوروفارسکس اررباط دارد

س مت سوجواسان و جواسان از آن جهت است که  خاش 

ها  وا ل روجه) از مواجهه سخست  اا ویاروس در ساال

دهخ و فرصت واکسیناسایون آغاز فعا یت جنس) رخ م)

  .(3،0 پیش از ای  دورث فراهم شودمثرر  ایخ 

راهبرد سازمان جهاس)  هخاشت  را  حذ  سرطان 

درصاااخ   ۰۱دهاساااه رحااام، دساااتیا )  اااه پوشاااش 

سال را یک) از سه ستون  ۰1واکسیناسیون دتتران را س  

رجر اه کیاورهای) کاه  .(3 داسخاصل) کنترل  یمار  م)

ملااور و حمایات ماا ) پایااخار را  واکسیناسایون مخرساه

کاه کااهش وا ال روجاه اسات سیان دادث  ،اسخاجرا کردث

دهخ سرطاس) دهاسه رحم رنها زماس) رخ م)ضایعاپ پیش

گذار   ااه کااه آمااوزش، دسترساا)، اعتماااد و سیاساات

 .(1 - 7 صورپ همزمان رکویت شوسخ

ا  شخث هنوز جاییاث رثبیت HPVدر ایران، واکس  

سا ، فکاخان ساز  سخارد و هزینه واکدر  رسامه مل) ایم 

هااا  ا ، ملااخودیت دسترساا)، سیراس)پوشااش  یمااه

هااا  منتکلااه جنساا) و فرهنیاا) و مااذهب)، اسااگ  یمار 

ضعف روصیه فعاال پزشاکان، مسایر پاذیرش واکسا  را 

 نااا رای  مساائله ایااران صاارفاً  .(1 - ۰۱ ،3 اسااخدشااوار کردث

سخاسساات  در کنااار ستواسساات ، » لکااه ، سیساات«  سخاسساات »

 است.« تماد  و سبود ساتتار اجرای)اعسخواست ،  )

ها  اد یاپ آموزش  هخاشت در ایران غا باً  ر مخل

ک سیک ماسنخ مخل اعتکاد  هخاشت) و سظریه رفتار 

ها ای  مخل .(۰۰ -۰0 شخث متمرکز  ودث است ریز  رسامه

 را   هبود آگاه)، ادراک تطر، سیرش و وصخ رفتار  

نه، دسترس)، سیاست، مفیخسخ، اما ووت) ماسع اصل) هزی

سکردن پزشک  اشخ، روان  را و  فرهنی) یا روصیه

شود. از ای  رو، سیاز ها ملخود م)ا  آنربیین) و مخاتله

ها را سه فکط معرف)،  ه مرور رللیل) وجود دارد که مخل

 لکه از سظر وخرپ ربیی  رفتار واوع) واکسیناسیون در 

مکا ه،  ازتواس)  هخ  ای  .(۰1 زمینه ایران مکایسه کنخ

ها  آموزش  هخاشت در حوزث ها و رئور استکاد  مخل

ها  پژوهی) و ، شناسای) شکا HPVواکسیناسیون 

اجرای) ایران، و ارائه یک ااراوب مفهوم) رلفیک) 

 را  طراح) مخات پ  وم) است. پرسش اصل) مکا ه 

رواسخ از سط  آن است که کخام ررکیب سظر  م)

رر رود و  ه افزایش دریافت واوع) آگاه) و وصخ فرا

 در سوجواسان و جواسان ایراس) کمک کنخ. HPVواکس  

 رت   مرورها  پییی ، مطا عه حاضر صرفاً  ه معرف) 

پردازد،  لکه  ا مکایسه ها  آموزش  هخاشت سم)مخل

ساز  ها، یک ااراوب رلفیک) مبتن)  ر مخلاستکاد  آن

 (SEM  معاد پ ساتتار 

 SEM= Structural equation modeling) ،COM-B 

 COM-B= Capability, Opportunity and 

Motivation for Behaviour)، ها  ااراوب حوزث

 TDF)  TDF= Theoretical Domainsسظر   

Framework) ،5C  5C= Confidence, Complacency, 

Constraints, risk Calculation, and Collective 

responsibility)  وPRECEDE-PROCEED   را 

 کنخ.در ایران ارائه م) HPVطراح) مخات پ 

 

 مواد و روش ها
ای  مطا عاه یاک مارور روایتا) رللیلا) اسات کاه 

 SANRA  SANRA= Scale for   راسااس معیارهاا

the Assessment of Narrative Review Articles) 
ها   را  رللیل مفهوم)، مکایسه سظار ، ربیای  شاکا 

ا  طراحا) ا  ایران و پییانهاد اااراوب مخاتلاهنهزمی

، PubMed ،Scopusهااااا  شااااخ. جسااااتجو در پاییاث

ScienceDirect ،SID  وMagiran  .صااااورپ گرفاااات

 هاااااااااا  اسیلیسااااااااا) شااااااااااملواژث کلیاااااااااخ

Human papillomavirus ،HPV ،vaccination ،vaccine 

uptake ،vaccine hesitancy ،health education، behavioral 

theory ،Health Belief Model ،Theory of Planned 
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 و همکاران ادهز نیفاطمه حس     

 

 932         5045، مرداد 952، شماره ششمدوره سي و                                                مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                      

 مروری

 

 

Behavior ،Protection Motivation Theory ،Social 

Cognitive Theory ،Information-Motivation-Behavioral 

Skills ،Extended Parallel Process Model ،Social 

Ecological Model ،COM-B ،Theoretical Domains 

Framework ،PRECEDE-PROCEED  5وC  ودساااخ.  اااه 

عنااوان سموسااه، ررکیااب جسااتجو  ااا عملیرهااا  منطکاا)  ااه 

  .اسجام شخ PubMedصورپ زیر در 
(HPV OR "Human papillomavirus") AND 

(vaccination OR "vaccine uptake" OR "vaccine 

hesitancy") AND ("health education" OR "health 

promotion") AND ("Health Belief Model" OR 

"Theory of Planned Behavior" OR "Protection 

Motivation Theory" OR "Social Cognitive 

Theory" OR "Information-Motivation-Behavioral 

Skills" OR "Extended Parallel Process Model" OR 

"Social Ecological Model" OR "COM-B" OR 

"Theoretical Domains Framework" OR 

"PRECEDE-PROCEED" OR "5C") 
 

شاخث  ای  ژاسویاه  ملخودیت زماس) مکاا پ منتیار

 ود. معیارها  ورود شامل مکا پ  ۶۱۶۲را مارس  ۶۱۰۲

فارس) یا اسیلیس) متمرکز  ر سوجواسان، جواسان، وا اخی  

دهناخگان سا مت در ارربااط  اا واکسیناسایون  یاا ارائاه

HPV ها  آماوزش و استفادث صری  یاا ضامن) از ماخل

ر  ااود. مطا عااار) کااه صاارفاً  هخاشاات یااا رغییاار رفتااا

را  ررس) کاردث  ودساخ یاا  HPVاپیخمیو وژ  مو کو ) 

ارربااااط)  اااا رفتاااار، پاااذیرش، آماااوزش یاااا سیاسااات 

واکسیناسیون سخاشتنخ، کناار گذاشاته شاخسخ. در مرحلاه 

مکا ه شناسای) شاخ. پاس از حاذ  ماوارد  107سخست، 

رکرار ، مکا پ  خون مت  کامال، جمعیات ساامرربط و 

مکا ااه  اارا   ۰۶0پ فاوااخ ااااراوب سظاار ، مطا عااا

مکا اه وارد  ۲3استخاب شخ و در سهایات ها استخراج دادث

رللیاال سهااای) شااخسخ. عاا وث  اار ایاا ، منااا ع ک ساایک 

هااا ها  رفتااار  و سیاساات)  اارا  ربیاای  ااراوبمااخل

صاورپ روایا)  هکیفیت مطا عاپ  .(۰۲ - ۶۰ استفادث شخ

از همه مطا عااپ خ و ده) رسم)(  ررس) ش و سه  ا سمرث

شناسا) و همساوی)  اا  ، شفافیت روشسظر اررباط سظر 

 71حاخود  صورپ روای) ارزیاا ) شاخسخ. ه هخ  مرور

کارآزماای) و  درصخ ۰1مطا عاپ از سوع مکطع)،  درصخ

 کیف)/مرور  ود. درصخ  ۰۱

ها  آماوزش  هخاشات در هاا ماخلپس از رللیل دادث

 HBM  Healthمل ملاور شاا ها  فاردماخل ،اهار گروث

Belief Model) ،TPB  Theory of Planned 

Behavior) ،PMT  Protection Motivation Theory)  و

IMB  Information–Motivation–Behavioral Skills،) 

  SCTاجتماااااااع) شااااااامل -ها  شااااااناتت)مااااااخل

 Social Cognitive Theory)  وEPPM  

 Extended Parallel Process Model،) هااا  بااراو

 SEM  Social Ecologicalساتتار /سیسااتم) شااامل 

Model) ،COM-B ،TDF  وPRECEDE-PROCEED  و

ساازماسخه) ، 5Aو  3C ،5Cها  رردیخ واکس  شاامل مخل

ها  اصال)، شاواهخ شخسخ. ساسس هار ماخل  راسااس ساازث

ها و امکان ادغاام در یاک جهاس)، شواهخ ایران، ملخودیت

 شخ. ا  ارزیا )ااراوب مخاتله
 

 هایافته
 ها ها و رئورمخل یلرلل .۰
 فرد ملور  ها. مخل۰-۰
 (HBM  ). مخل اعتکاد  هخاشت۰-۰-۰

رری  مااااخل اعتکاااااد  هخاشاااات) یکاااا) از وااااخیم)

ها  آموزش  هخاشت است کاه رفتاار پییاییراسه ااراوب

حساسایت، شاخپ، شش سازث اصال) را را ع ادراک فرد از 

داساخ. در ودکارآماخ  م)منافع، مواسع، راهنماا  عمال و ت

، ای  ماخل عماخراً  ارا  افازایش ادراک تطار HPVحوزث 

ساااز  منااافع واکساا  و کاااهش راارس از ساارطان،  رجسته

 .(۶۶ - ۶۲ ،۰۰ ،1 عوارض  ه کار رفته است

سااادگ)، وا لیاات ررجمااه  ااه  HBMسکطااه وااوپ 

ها  آموزش) و امکان استفادث در ماخات پ کورااث پیام

ه) است. مطا عاپ ایراسا) سیاز سیاان ا  یا داسییامخرسه

اسخ که ادراک پاایی  حساسایت، رارس از عاوارض، دادث

از مواساع مهام پاذیرش واکسا   هزینه و سیراس) فرهنی)

ای  مخل در ایاران  اه  .  ا ای  حال،(۶1 ،۶7 ،۶۶ ،۰۰ هستنخ

ساز  مواسع ساتتار   هزینه، سباود د یل سارواس) در مخل

یت) و اساگ اجتمااع)، در ، ربعیض جنسا( یمه، دسترس)
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ربااخیل وصااخ  ااه رفتااار واوعاا) ساکارآمااخ اساات زیاارا 

روان غلبه  ر ایا  مواساع « تودکارآمخ »های) ماسنخ سازث

.  اذا سیستم) و فرهنی) تارج از کنتارل فارد را سخارساخ

رنهای)  ه کار رود، ممک  است رفتار را  ایش از ووت)  ه

ویمت و ساز  کنخ و سکش سیاست، دسترس)، حخ فرد 

 ناا رای   .(۶۰ ،۶7 ،۲ ،3 رار  بیناخهنجارها  جنسیت) را کم

 ایخ سه  ه عنوان ااراوب کاف)،  لکاه  HBMدر ایران، 

ساطل)   ه عناوان  یاه شاناتت) درون یاک ماخل اناخ

رواسنخ  اورها  سادرست م) HBMها  استفادث شود. پیام

در اااارث سا اااارور ، عاااوارض و ارربااااط واکسااا   اااا 

را اص ح کننخ، اماا راا زمااس) کاه واکسا    نخو ار  )

گران، دور از دسترس و تارج از  رسامه مل)  اشخ، رغییار 

 .(۶۰ ،۶7  اور  زوماً  ه دریافت واکس  ربخیل سخواهخ شخ
 

 (TPB  شخث یز ررفتار  رسامه یهسظر .۰-۰-۶

شخث وصخ رفتار  را حاصل  ریز سظریه رفتار  رسامه

شااخث  ل رفتااار  ادراکسیاارش، هنجااار  هناا) و کنتاار

ویژث  اارا   ااه HPVداسااخ. ایاا  سظریااه در مطا عاااپ م)

 ین) وصخ واکسیناسایون در داسیاجویان، وا اخی  و پیش

  .(3۱ - 33 جواسان  ه کار رفته است

در آن است که رفتار را از سط  داسش  TPBمزیت 

 رد و فیاار اجتمااع) و احسااس کنتارل صر  فرارر م)

کنااخ. در ایااران، سکااش تاااسوادث، فاارد را وارد مااخل م)

مادران، پاخران، پزشاکان، ماماهاا و ف اا  فرهنیا) در 

گیر  هنجارها   هن)  سیار مهام اسات؛  ناا رای  شکل

TPB ملاور در اارث   را  رللیل رصمیم تااسوادثHPV 

 .(33 ،۰0 ،۰۶ مفیخ است

در واکسیناسایون  TPB ا وجود ای ، ضعف  نیادی  

HPVدر شرایط) کاه وا اخی  یاا ، رمرکز  ر وصخ است .

جواسان وصاخ دارساخ اماا واکسا   اه د یال ویمات، اساگ 

شااود، ا  دریافات سم)اجتمااع) یاا سباود  رسامااه مخرساه

TPB  ه رنهای) کاف) سیست.  ه همای  د یال، اساتفادث از 

TPB ملااخودیت »و «  فرصاات»های) کااه  ایااخ  ااا مااخل

 رلفیاا  5Cو  COM-B یننااخ، ماسنااخ را م)«  ساااتتار 

 .(31 ،30 ،۶۰ ،۰۰ شود

 (PMTملافظت   یزشاسی  . رئور3-۰-۰
رئور  اسییزش ملافظت رفتاار ملاافظت) را ستیجاه 

و ارزیاا ) مکا لاه  (ارزیا ) رهخیخ  شخپ و احتمال ا ات 

 ( ارر خی) رفتار ملافظت) و رواسای) فرد  را  اسجاام آن

جاذاب  HPVرسااس) در اارث داسخ. ای  مخل  را  پیامم)

زیرا هم شخپ سرطان و هم ارر خیا) واکسا  را است، 

  .(37 ،3۲ گیردهمزمان در سظر م)

در  PMTدر ایااران، شااواهخ مسااتکیم در ااارث کااار رد 

ملااخود اساات، امااا کااار رد آن در  HPVواکسیناساایون 

اسمیر سیاان رفتارها  پییییر  از سرطان دهاسه رحم و پاپ

زش رواسااخ  اارا  افاازایش اسییاادهااخ کااه ایاا  مااخل م)م)

ملافظت) مفیخ  اشخ. سکتاه کلیاخ  آن اسات کاه ر کیاخ  ار 

رهخیااخ  ااخون رکویاات تودکارآمااخ  و دسترساا)، ممکاا  

از دیاخگاث . (3۰ ،31 است  ه اضطراب یا اجتناب منجار شاود

هااا  متعااادل مناسااب  اارا  طراحاا) پیام PMTا ، مخاتلااه

را  یان کناخ، اماا همزماان  HPVپیام  ایخ تطر واوع)  ؛است

واکس  در دسترس، ایم ، ماثرر و وا ال پیییار   سیان دهخ

-COMو  EPPMویژث در ررکیب  ا  ه PMTاست.  نا رای  

B  ها  فرهنی) مناسب است. را  طراح) کمسی 

 

 (IMB   رفتار  هامهارپ–زشیاسی–. مخل اط عاپ0-۰-۰

 ر سه مث فه اط عاپ صالی ، اسییازش  IMBمخل 

 کیااخ دارد. در هااا  رفتااار  رفرد /اجتماااع) و مهارپ

فکاط  ؛، ای  مخل مزیات مهما) داردHPVواکسیناسیون 

پرسااخ آیااا اسییاازث گویااخ فاارد  ایااخ  خاسااخ،  لکااه م)سم)

داسخ ایوسه واکسا  را دریافات اجتماع) دارد و آیا م)

  .(0۱-0۶ ،۶۲ کنخ

اساخ در اای  سیاان دادث IMBها  مبتن)  ر کارآزمای)

یازش، مهاارپ رواساخ داساش، اسیکه آموزش رلت وب م)

 .(0۰ ،۶۲ گیر  و وصخ واکسیناسیون را افازایش دهاخرصمیم

گاازارش  HPV اارا   IMBدر ایااران، مطا عااه مسااتکیم)  ااا 

سیخث اما ا زارها   اوم) سانجش عوامال ماثرر  ار دریافات 

همسوشااااس)  IMBواکسااا  از سظااار مفهاااوم)  اااا اجااازا  

«  مهاارپ رفتاار » ارا  ایاران در  IMB. اهمیت (03 دارسخ
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 و همکاران ادهز نیفاطمه حس     

 

 905         5045، مرداد 952، شماره ششمدوره سي و                                                مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                      

 مروری

 

 

 سیار  از سوجواسان یا وا خی  حت) اگر سیرش مثبات  است.

 نااخ ، داشااته  اشاانخ، مساایر عملاا) دریافاات واکساا ، زمان

هزینااه، مراکااز معتباار و پاسااخ  ااه مخا فاات تاااسوادگ) را 

رواسخ  خش عملیاار) ماخات پ م) IMBداسنخ.  نا رای  سم)

 ملور را رکویت کنخ. ا  و تاسوادثمخرسه

 

 ملور فرد  هامخل میمستک سهی. مکا۰-۰-1
 TPBو  HBMملاااور،  ها  فااارددر میاااان ماااخل

 HBMدارساخ.  HPVراری  کاار رد را در مطا عااپ  یش

ها  آموزش) ساادث و سانجش ادراک  را  طراح) پیام

 را  رللیل سکش  TPBتطر مناسب است، در حا ) که 

هنجارها  اجتماع) و فیار همساا ن کارآماخرر اسات. 

PMT ا ) رهخیخ و مکا له،  ارا  طراحا)  ا ر کیخ  ر ارزی

 ا افازودن  IMBها  متعادل ررس و امیخ مفیخ است. پیام

رری  ماخل در میاان ایا  مث فه مهارپ رفتار ، عملیاار)

 اهار ااراوب است و  را  طراح) مخات پ مهاارپ

رسخ.  اا ایا  حاال، هماه ایا  رر  ه سظر م)ملور مناسب

 ارا  ربیای  مواساع ملورساخ و  طور  ارا) فاردها  اهمخل

  اسخ.ساتتار  ماسنخ هزینه، دسترس) و سیاست ساکاف)

 

 )اجتماع-)شناتت  هامخل. ۰-۶
 (SCT  )شناتت اجتماع یه. سظر۰-۶-۰

سظریه شناتت اجتماع)  نخورا  ر رعامل متکا ل فرد، 

های) ماسنااااخ ملاااایط و رفتااااار ر کیااااخ دارد. سااااازث

ر ، ا ، ا یااو رداتودکارآمااخ ، یااادگیر  میاااهخث

پیامخها  مورد استظار و حمایات ملیطا) در ایا  سظریاه 

  .(01 ،00 اهمیت دارسخ

 اااه د یااال ماهیااات اجتمااااع)  SCTدر ایاااران، 

گیر  س مت اهمیت ویژث دارد. پزشاک، معلام، رصمیم

هاا  علما) و افاراد ماورد اعتمااد مادر، روحااس)، اهرث

گیر  رواسنخ سکاش ا یوهاا  اجتمااع) را در رصامیمم)

ها ایفا کننخ. ای  ظرفیت در  سیار  از مخات پ دثتاسوا

کاار رد  منخ اساتفادث سیاخث اسات.ایراس)  ه صورپ سظام

آن اسات کاه مخاتلاه فکاط  اه استکاال پیاام  SCTعمل) 

ملاااخود سیاااود،  لکاااه افاااراد وا ااال اعتمااااد رجر اااه 

پذیر  را واکسیناسیون، منط  علم)، ایمنا) و مسائو یت

 ردار  ارائاه کنناخ.   ل ا یوپذیر و وا ه صورپ میاهخث

ها  اجتماع)، مخارس و مراکاز ای  رویکرد  را  رساسه

 .(07 ،0۲ ،00 مراوبت او یه وا ل استفادث است

 

 (EPPM  افتهی گسترش  مواز نخی. مخل فرآ۰-۶-۶
دهاخ روضای  م)یافته  فرآینخ مواز  گسترشمخل 

سخ شوها  ررس زماس)  ه رفتار ملافظت) منجر م)که پیام

که ادراک رهخیخ  ا   ا ادراک کارای)  ا  همراث  اشاخ. 

اگر رهخیخ  ا  اما کارای) پایی   اشخ، فرد  ه جا  کنترل 

 - 1۱ شاودتطر وارد کنترل ررس، اسکاار یاا اجتنااب م)

، ایا  ماخل از سظار فرهنیا) HPVدر واکسیناسیون  .(01

هاای) کاه صارفاً  ار سارطان، عفوسات حساس است. پیام

ا   ا را و  جنسا) یا ررس ر کیخ کننخ، در جامعهجنس) 

ممک  است واکنش دفاع) ایجاد کننخ.  نا رای  در ایران 

زا  یان کنناخ و گرایاسه و غیراسگها  ایخ تطر را واوعپیام

همزمان  ر ایمن) واکس ، روصایه پزشاک، ملافظات از 

 ،01 ،۶7 آینخث  ارور  و مسئو یت تاسوادگ) ر کیخ کننخ

1۱). EPPM (کنااخ سیااان دهااخ ااارا  رتاا) کمااک م

تورساخ زیارا رهخیاخ را ها  آموزش) شکست م)کمسی 

 رسخ، اما مسیر عمل) و اعتماد  زم  ارا  اواخام را  ا  م)

 COM-B ایخ در کناار  EPPMکننخ.  نا رای  فراهم سم)

 ها  متعادل استفادث شود. را  طراح) پیام 5Cو 

 )اجتماع-)شناتت  هامخل میمستک سهیمکا. ۰-۶-3

ا  و  ار یاادگیر  میااهخثسظریه شناتت اجتماع) 

سکااش ا یوهااا  اجتماااع) ر کیااخ دارد و  اارا  طراحاا) 

مخات پ مبتن)  ر ا یاو ردار  از افاراد معتماخ مناساب 

 ر رعاادل  ای  رهخیاخ و کاارای) متمرکاز  EPPMاست. 

ها  ررس متعادل کاار رد دارد. است و  را  طراح) پیام

 را  استفادث از ظرفیات پزشاکان،  SCTیران، در زمینه ا

 EPPMهااا  مااذهب)  ااه عنااوان ا یااو و معلمااان و اهرث

هاا  دفااع) ساشا) از راا و   را  جلوگیر  از واکنش

  جنس)، هر دو ارزشمنخسخ.
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 )ستمی/س ساتتار  ها. ااراوب۰-3
 (SEM  کیاکو وژ-). مخل اجتماع۰-3-۰

 اکو وژیااک رفتااار ساا مت را -مااخل اجتماااع)

فاارد ، سااازماس)، ملصااول رعاماال سااط  فاارد ،  ی 

اهمیت  HPVداسخ. ای  مخل  را  ا  و سیاست) م)جامعه

ملور  دارد، زیرا رصمیم واکسیناسیون سوجواساان غا بااً 

ا  از وا ااخی ، مخرسااه، سااه روسااط فاارد،  لکااه در شاابکه

پزشااک، رساااسه، سظااام  یمااه و سیاساات ملاا) شااکل 

  .(1۰ ،7 گیردم)

ویژث  ارا   اهاکو وژیاک -مخل اجتماع)در ایران، 

در سط  فرد ، داسش  ،ها مفیخ استسازماسخه) شکا 

و ادراک تطر پایی  است؛ در سط  تاسوادگ)، وا خی  

سیااران عااوارض و اسااگ اجتماااع) هسااتنخ؛ در سااط  

ا  شاخث سازماس)، مخرساه و مراوبات او یاه سکاش رثبیات

سات فعاال سخارسخ؛ در سط  جامعه، را و و اط عاپ سادر

اساات؛ و در سااط  سیاساات، واکساا  در  رسامااه ملاا) و 

مااخل  ناا رای   .(۶7 ،۰۱ ،۲ ،3 ا  وارار ساخاردپوشاش  یماه

 ایااخ عخساا) کاا ن مکا ااه و اکو وژیااک -اجتماااع)

مخات پ آیناخث  اشاخ. سکطاه واوپ آن، امکاان ارصاال 

 ه سیاسات، مخرساه،  TPBو  HBMها  ترد ماسنخ مخل

 رساسه و سظام س مت است.

 

 رفتار رییو ارخ رغ COM-B. مخل ۶-3-۰
 ااارخ رغییاار رفتااار»هسااته اصاال) کااه  COM-Bمااخل 

 Behaviour Change Wheel)  »رفتااار را حاصاال  سااتا

داسخ. ای  مخل در مکایساه رعامل وا لیت، فرصت و اسییزث م)

 ها  اعتکاد  هخاشت) و رئور  رفتار  رسامه ریز  شاخثمخل ا 

کناخ زیارا راح) مخاتلاه ارائاه م)رر   را  طز ان عملیار)

سازد  را  رغییار رفتاار  ایاخ میاخص شاود مااسع روش  م)

   .(۰۰ ،۰1 اصل) سخاسست ، سخواست  یا ستواسست  است

اسخ که شکا  میان رمایل مطا عاپ جخیخ سیان دادث

در  سایار  از کیاورها  HPVو دریافت واوع) واکسا  

یال  اه وا ال روجاه اسات.  ارا  مثاال، ممکا  اسات رما

واکسیناسیون  اا   اشاخ اماا پوشاش واوعا) پاایی   ااو) 

 هتار  COM-Bدر «  فرصت»ا  که  ا مث فه  ماسخ؛ پخیخث

 .(31 ،۶۰ شودروضی  دادث م)

، ادراک HPVدر ایران، وا لیت شامل داسش در ارث 

گیر  است؛ فرصت شامل ویمات تطر و مهارپ رصمیم

ک و هنجار واکس ،  یمه، دسترس)، مخرسه، روصیه پزش

اجتماع) است؛ و اسییزث شامل اعتماد، ررس از عوارض، 

پذیر  تااسوادگ)  اورها  مذهب)/فرهنی) و مسائو یت

هساته اجرایا) اااراوب  COM-Bاست.  ه همی  د یل 

 است. HPVپیینهاد  مخات پ واکسیناسیون 
 

 (TDF   سظر  ها. ااراوب حوزث۰-3-3
 حوزث ۰0ا  از مجموعهها  سظر  ااراوب حوزث

ها  کننخثمنخ مواسع و رسهیلسظر  را  را  شناسای) سظام

دهااخ، از جملااه داسااش، مهااارپ، سکااش رفتااار ارائااه م)

اجتماااع)،  اااور  ااه رواسمنااخ ،  اااور پیامااخ، اسییاازث، 

گیر ، رکویااات، زمیناااه و مناااا ع و رااا ریراپ رصااامیم

 ااه طااور گسااتردث در ایاا  ااااراوب  .(۰1 ،۰۲ اجتماااع)

و  HPV ها  واکسیناسیونکننخثو رسهیلشناسای) مواسع 

جزئاا) اسااتفادث شااخث اساات و  طراحاا) مااخات پ انااخ

ارزش آن  را  ایران در مرحله ریخیص مخاتلاه اسات. 

ا ،  ایاخ میاخص پیش از طراح) کمسی  مل) یا مخرساه

آیاا  ؛اساخهاا در هار گاروث هاخ  مختلشود کخام حوزث

ود را در وا خی  داسش کاف) سخارسخ؟ آیا پزشکان سکش ت

 یننااخ؟ آیااا سوجواسااان مهااارپ روصاایه واکساا  ماابهم م)

وگو  ا وا خی  سخارسخ؟ آیا ماسع اصل) منا ع و هزینه گفت

رواساخ م)ها  سظر  ااراوب حوزثاز ای  منظر،  است؟

ها  کل) و غیرهخفمنخ جلاوگیر  کناخ.  ارا  از روصیه

وگو سااراحت) از گفات»مثال، اگار مااسع اصال) پزشاک 

 اشاخ، آماوزش علما) صار  «   یماار  جنسا)در ارث 

کاف) سیست و  ایخ مهارپ اررباط)، اسکریست میاورث و 

  .(۶۰ ،۶۰ ،۰۲ ا  او رکویت شودهویت حرفه
 

‑PRECEDE. ااراوب 0-3-۰ PROCEED 
یااااااک  PRECEDE-PROCEEDااااااااراوب 

ریز  و ارزشیا ) است کاه از ریاخیص ااراوب  رسامه
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 و همکاران ادهز نیفاطمه حس     

 

 903         5045، مرداد 952، شماره ششمدوره سي و                                                مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                      

 مروری

 

 

 اه اجارا و ارزشایا )  اجتماع) و اپیخمیو وژیک آغااز و

شود. فازها  ریخیص) شامل فراینخ، ارر و پیامخ تتم م)

مرحله  ریخیص اجتماع)، اپیخمیو وژیک، رفتاار  و  7

شااناتت)، ادار  و سیاساات)( و ملیطاا)، آموزشاا) و  وم

سسس فازها  اجارا و ارزشایا ) اسات. ایا  ماخل  ارا  

ا مناسب است، زیر HPVملور  ها  مل) و مخرسه رسامه

 ینااخ،  لکااه منااا ع، سیاساات و فکااط رفتااار فاارد  را سم)

  .(1۶ - 1۲ کنخسازمان اجرا را سیز وارد  رسامه م)

اسااخ کااه اسااتفادث از ا مللاا) سیااان دادثمطا عاااپ  ی 

PRECEDE-PROCEED (رواسخ در طراح) ماخات پ م

جزئاا) شااامل ویااخئو، میاااورث، یااادآور ، آمااوزش  انااخ

 ،10 ،1۶ یط اجرایا) مفیاخ  اشاخدهنخگان و اص ح ملاارائه

در ایران استفادث مستکیم از ای  مخل  را  واکسیناسایون . (1۲

HPV هااا  گاازارش سیااخث اساات، امااا رجر ااه آن در حوزث

 .(11 ،13 دهخساز  را سیان م)دییر س مت، ظرفیت  وم)

 

  ساتتار  هاااراوب میمستک سهیمکا. 1-3-۰
ت  ساطوح  ا درسظرگرف اکو وژیک -مخل اجتماع)

دهاخ و رری  دیاخگاث را ارائاه م)فرد  را سیاست)، ک ن

سطل) مسئله در ایاران مناساب اسات.   را  رللیل انخ

COM-B  ا سه مث فاه وا لیات، فرصات و اسییازث، هساته 

کناخ. عملیار) ریخیص و طراحا) مخاتلاه را فاراهم م)

TDF  رر  ارا  شناساای) حوزث سظر ، ا زار  دویا  ۰0 ا

 PRECEDE-PROCEEDمخاتلااه اساات.  مواسااع وا اال

ریز  و ارزشیا )، مسیر اجارا  عنوان ااراوب  رسامه ه

 ها  فاارددهااخ. در مکایسااه  ااا مااخل رسامااه را سااامان م)

رر   را  ربیای  ملور، ای  اهار ااراوب ظرفیت  یش

سطل) دارساخ.  مواسع ساتتار  و طراح) مخات پ انخ

 HPVاپ اتیار در اد ی COM-Bو  SEMها، در میان آن

 اسخ. رری  روجه را  ه تود جلب کردث یش
 

 واکس  خیررد  هامخل. 0-۰
 ,5A  Availability, accessibilityو 5C را  3C. از ۰-0-۰

affordability, adequacy, and acceptability)   

رردیااخ واکساا   ااه راا تیر در پااذیرش یااا امتناااع از 

شاود و واکس   ا وجود دسترسا)  اه تاخماپ گفتاه م)

. (۶۱ منخ، پویاا و وا ساته  اه اعتمااد اساتا  زمینهپخیخث

ا تخا اعتمااد، تاود ین) و راحت)/ملاخودیت را  3Cمخل 

گر  و  ا افزودن ملاسابه 5C رجسته کرد و سسس مخل 

شناسا) واکسا    از روانررمسئو یت جمع)، فهم دوی 

 .(30 ارائه داد

د  اه ا  دارد. اعتماا ارزش ویژث 5C، مخل HPVدر 

ها  دارا  ایمن) واکس ، ادراک پایی  تطر در تاسوادث

وجو  گسااتردث و گاااث کار، جسااتهنجارهااا  ملافظااه

ها  اجتماااااع)، آور اط عااااپ در شااابکهاضاااطراب

ملخودیت ویمت و دسترس)، و ضعف حاس مسائو یت 

 .(11 ،17 ،۶7 ،۲ اسخجمع) همی) در ایران وا ل میاهخث

زینااه/وا لیت ه دسترساا)، کااه پااند  عااخ  5Aمااخل

 را رعیای  سااز /اوخامفعال و پاذیرش آگاه)، پرداتت،

سیااز  ااا ر کیااخ  اار کننااخث پوشااش واکسیناساایون داسسااته 

صاارفه  ااودن، آگاااه)، پااذیرش و  هدسترساا)، مکرون

شود که دریافت واکس  فکط را ع ساز ، یادآور م)فعال

سیرش سیست و  ایخ فعا سه روسط سظاام سا مت رساهیل 

 5A را  رللیل رردیخ و  5C نا رای  در ایران،  .(۶۰ شود

   را  پایش عملیار) مسیر دریافت واکس  مناسبنخ.

 

 5Aو  3C ا  5C یممستک یسه. مکا۰-0-۶

گر  و مسائو یت  ا اضافه کاردن ملاسابه 5Cمخل 

شااناتت) رردیااخ را ، رللیاال روان3Cجمعاا) سساابت  ااه 

رسا)،  ا ر کیاخ  ار دست 5Aکنخ، در حا ) که رر م)غن)

ساااز ، جنبااه عملیااار) هزینااه، آگاااه)، پااذیرش و فعال

  است. 5Cدهخ و مکمل دریافت واکس  را پوشش م)

  ها  اارامااخل یلاا)رلل یسااهمکا ۰ شاامارث جااخول

  دهخ.یران را سیان م)در ا HPV یناسیونواکس
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 در نوجوانان و جوانان HPV ونیناسیواکس رشیو پذ يآگاه یارتقا یآموزش بهداشت برا

 5045، مرداد 952، شماره ششممجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                            دوره سي و            900

 یراندر ا HPV یناسیونواکس  ها  رامخل یل)رلل یسهمکا :۱ شماره جدول

 

 روثگ  یررمناسب
 هخ 

 سط  )اصل ضعف سکاط خیمث مطا عاپ سوع رانیا در اجرا تیوا ل
 شواهخ

در  یتملخود یینهاد پ ییاثجا
 یرانا

 مخل )رمرکز اصل سکطه ووپ

  یوا خ و سوجواسان
 لیرکم ازمنخیس  متوسط

 ( ساتتار  هامخل  ا

 ملور،مخرسه  های)کارآزما
-۶۰ ،۰۰ ،1  )مکطع مطا عاپ

۶1) 

  ییرب در )سارواس حخ، از شی   ساز فرد
  ساتتار مواسع

  ا 
 )شناتت هی 
 )رساسامیپ

غفلت از 
و  متیساتتار، و
 استیس

 امیسادث، مناسب پ
 )آموزش

ادراک تطر، منافع، مواسع، 
 HBM  تودکارآمخ

 و  یوا خ
 دهنخگانارائه

 لیرکم ازمنخیس  متوسط
 (COM-B  ا

 در وصخ کننخث)نی شیپ مطا عاپ
 (3۶-۶۰   یوا خ و انیداسیجو

  ا  رفتار-وصخ شکا   ییرب در ضعف
وصخ و  هی 

 )هنجار اجتماع

رمرکز  ر وصخ 
 افتیسه در
 )واوع

 لیمناسب رلل
سکش تاسوادث و 
 پزشک

کنترل  ،)سیرش، هنجار  هن
 TPB  رفتار

 جواسان و سوجواسان
 رطا   ازمنخیس  متوسط

 ()فرهنی
-31  )رساسامیپ  های)کارآزما

31، 07-0۰) 
 عخم صورپ در اضطراب جادیا احتمال

  تودکارآمخ تیرکو
 متوسط

 امیپ )طراح
 حساس )فرهنی

تطر واکنش 
  در را و )دفاع

 )جنس

 امیپ )طراح
متعادل ررس و 

 خیام
 PMT/EPPM ی)و کارا خیرهخ

  ،یوا خ سوجواسان،
 دهنخگانارائه

 از استفادث  ا   ا 
 () وم  هاتیظرف

 و ملورمخرسه مخات پ
 (03 - 0۲  )اجتماع  هارساسه

 متوسط متنوع   سترها در اجرا )خگیچیپ
  امخاتله مخرسه
 )و شبکه اجتماع

  اجرا ازمنخیس
و  )اجتماع
  ارساسه

استفادث از 
پزشک، معلم و 
 افراد معتمخ

 ، تودکارآمخ ، ا یو ردار
 SCT طیمل

  هاگروث همه
 هخ 

  ساز) وم  ا   ا 
 (ا زارها

 و عمواس صیریخ مطا عاپ
 مخاتله )طراح

  ۰1، ۰7، ۰1، ۶1، 30) 
 رانیا در یتری  مطا عاپ ازمنخیس

 در
 حال
 رشخ

 )اریهسته عمل
  رسامه

ا زار  ازمنخیس
 شخث ساز) وم

  یدو صیریخ
 )ماسع و طراح
 اجرا

و  زثیفرصت، اسی ت،یوا ل
  سظر  هاحوزث

COM-B/ 
TDF 

 و گذاراناستیس
 زانیر رسامه

 )عخس عنوان ه   ا 
 ()لیللر

 و کیستماریس  مرورها
 (1۱ ،7  )انخسطل مطا عاپ

  ا  )اریعمل  هامخل  ا لیرکم ازمنخیس
ااراوب ک ن 

 لیرلل
سسخه  ی)رنها ه
 دهخ)سم ی)اجرا

مناسب مسئله 
 رانیا هیانخ 

 SEM )استیرا س  سطوح فرد

 جامعه و  یوا خ
  ا زارها روسعه  ا   ا 

 () وم
 لیرلل و )سنجروان مطا عاپ
 (17 ،1۲ ،33 ،۶۱  خیررد

 متوسط رانیا در )سنجروان ازمنخیس
و  خیررد شیپا

 افتیدر
کمبود دادث 

 HPV ) وم

رمرکز  ر اعتماد، 
و  تیملخود
 )جمع تیمسئو 

 5C/5A واکس  افتیدر ریو مس خیررد

 
 بحث

 رانیاا   ارا کیک سا  هاماخل اارا:  . سنتز استکااد۰
 ستنخ؟یس )کاف

رار مطا عااپ دهاخ کاه  ایشمرور شواهخ سیاان م)

 ر داسش، سیارش و وصاخ رمرکاز  HPVایراس) در حوزث 

دارسخ. ای  رمرکز  زم اما ساکاف) است. اگار فارد سخاساخ 

HPV (گیرد؛ اماا اگار ایست، طبعاً واکس  را جخ  سم

زا و  خاسخ و همچنان واکس  گران، دور از دسترس، اسگ

ربااخیل  تااارج از  رسامااه ملاا)  اشااخ، آگاااه)  ااه رفتااار

   .(1۰ ،۶7 ،۲ ،۰ شودسم)

ها  ک سیک، سخستی  ملخودیت مخل

 TPBو  HBMساز   یش از حخ مسئله است. فرد 

کننخ که رغییر  اور و وصخ، مسیر اصل) رغییر فرض م)

رفتار است. در حا ) که در زمینه ایران، رصمیم 

ا  از تاسوادث، فرهنگ، در شبکه HPVواکسیناسیون 

گیرد. ساسه و سیاست شکل م)جنسیت، پزشک، ر

ا  که فکط داسش دتتران یا داسیجویان  نا رای  مخاتله

را افزایش دهخ، ممک  است  ا مخا فت وا خی ، سبود 

 پول یا عخم دسترس) شکست  خورد.

-دومی  ملخودیت، ضعف در ربیی  شاکا  وصاخ

رفتاااار اسااات. در  سااایار  از مطا عااااپ، رمایااال  اااه 

  .(11 ،۶۰ ریافت واوع) استواکسیناسیون  ا رر از د

 

شکا  در ایاران احتماا ً شاخیخرر اسات، زیارا ای        

ا ، فرهنیاا) و سیاساات) همزمااان مواسااع اوتصاااد ،  یمااه

ایاا  شااکا  را  هتاار روضاای   5Cو  COM-Bاسااخ. فعال

دهنخ، اون ملاخودیت، فرصات فیزیکا)، اعتمااد و م)

 .(31 ،30 ،۶۰ ،۰۰ کننخمسئو یت جمع) را وارد رللیل م)

 رااوجه)  ااه سکااش ارائااهسااومی  ملااخودیت، کم

دهنخگان س مت اسات. روصایه فعاال پزشاک یکا) از 

 ،۶۰ ها  پذیرش واکس  اساتکننخث  ین)رری  پیشوو 

اما اگر پزشک تود داسش ساکاف) داشاته  اشاخ، . (3۶ ،3۱

پرهیز کنخ یا واکس  را تارج  HPVوگو در ارث از گفت

ها  آگاث سیز ممک  است تاسوادث از او ویت  خاسخ، حت)

 واکس  را جخ  سییرسخ.

اهارمی  ملخودیت، غفلت از اکوسیستم اط عار) 

ها  جخیخ است. اط عاپ سادرست ضخ واکس ، روایت

ها  آفری  در ارث سا ارور  یا عوارض، و ا یوریتمررس

رواسنخ اعتمااد را فرساایش دهناخ ها  اجتماع) م)شبکه

 ایخ  HPV رای  مطا عاپ جخیخ در ارث .  نا(۲۱-۲۶ ،07 

فرارر از آموزش سنت)،  ه مخیریت اط عاپ سادرسات و 

 اررباطاپ س مت دیجیتال  سردازسخ.

 یرانا   را یینهاد پ ). ااراوب مفهوم۶
ااراوب پیینهاد  ای  مکا اه  ار یاک منطا  رلفیکا) 

رواساخ (. هیچ مخل منفرد  سم)۰شمارث  رصویراستوار است  
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 و همکاران ادهز نیفاطمه حس     

 

 905         5045، مرداد 952، شماره ششمدوره سي و                                                مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                      

 مروری

 

 

را در ایران  ه طور کامال روضای   HPVواکسیناسیون رفتار 

  ااه عنااوان ااااراوب کاا ن انااخ SEMدهااخ.  نااا رای ، 

 اه  TDF ه عنوان هسته عملیاار) رفتاار،  COM-Bسطل)، 

 ه عنوان اااراوب رللیال  5Cعنوان ا زار ریخیص مواسع، 

 ه عنوان مسایر  PRECEDE-PROCEEDرردیخ واکس  و 

   شود.ستفادث م)ریز  و ارزشیا ) ا رسامه

در ای  ااراوب، سط  فارد  شاامل داساش، ادراک 

 .گیر  استتطر، سیرش، تودکارآمخ  و مهارپ رصمیم

فرد  شاامل وا اخی ، همساا ن، پزشاک و معلام سط   ی 

سااط  سااازماس) شااامل مخرسااه، داسیاایاث، مرکااز  و اساات

سااط  جامعااه شااامل رساااسه،  . هخاشاات و مطااب اساات

ن اجتماع) و اط عااپ سادرسات هنجارها  فرهنی)، رهبرا

است و سط  سیاست) شاامل ویمات،  یماه، را می  واکسا ، 

 دستورا عمل مل) و پایش  رسامه است.

آن است که  را  هر گروث هاخ ،  COM-Bسکش 

ماااسع اصاال) را در سااه حااوزث وا لیاات، فرصاات و اسییاازث 

شناسای) کنخ.  را  سوجوان، وا لیت ممک  است داسش و 

 را  وا خی ، اسییزث و  ،ا وا خی   اشخوگو  مهارپ گفت

ا  و  را  پزشک، مهارپ اررباط) و سکش حرفه ،اعتماد

گذار، فرصات سااتتار  از طریا  را می   را  سیاسات

آن اسات کاه  5C. سکاش ،  اشاخواکس  و پوشش ماا )

اعتماد  ه واکس  و  .رر کنخاجزا  رردیخ واکس  را دوی 

، HPVسظاااام سااا مت، تاااود ین) سسااابت  اااه تطااار 

گر  ها  دسترسااا) و هزیناااه، ملاساااابهملاااخودیت

ایا  پاند مث فاه  ایاخ در ، اط عار) و مسائو یت جمعا)

ا  و ارزشاایا ) هااا  رساااسها زارهااا  ساانجش، کمسی 

 .(11 ،17 ،30 مخات پ آینخث وارد شوسخ

 
رری   یه که زمینه اجتماع)، فرهنی) و سیاسات) ) یروس: SEM، رانیدر ا HPV پذیرش واکس    را یکساراه انخ سطل)ااراوب  :۱ تصویر شماره

هسته عملیاار) کاه هار رفتاار  هخاشات) را  اه ساه : COM-B، است PRECEDE-PROCEEDدر«  ارزیا ) اجتماع)»کنخ؛ معادل مرحله را رعریف م)

شاناتت) را دامناه روان TDF :۰0، مطا کات دارد PRECEDE در«  ریخیص رفتار »کنخ؛ مستکیماً  ا فاز سیاز  رواسای)، فرصت، اسییزث( رجزیه م)پیش

پند  ُعخ رردیاخ واکسا  را  :5C، کننخا  ایران را رعیی  م)شخث روسط آن، هخ   سته مخاتله  رد؛ مواسع شناسای)کار م) را  ریخیص دوی  مواسع  ه

ساتون فکاراپ منطا   :PRECEDE-PROCEED، کناخگیر  م)را اسخازث COM-B رری   یه، مواسععنوان ا زار ریخیص) دروس)کنخ و  هعملیار) م)

 دهاخ و جریاان از درون  اه  یارون مسایر ریاخیص( را سیاان م) PRECEDE جریاان از  یارون  اه درون در سماودار مسایر است که کل) ااراوب

PROCEED اجارا و ارزیاا )( را  (زیرساتون فکاراپ  رساماهدهاخ، سیاان ما،  PRECEDE صی ریاخ :)SEM + TDF + 5C← (عوامال شناساای، 

PROCEED ری ه درون در سمودار، مس رونیاز   انیجر )،ارر خی )ا ارزی ← ا اجرا(:  سته مخاتله PRECEDE از درون  انیاجر دهخ؛)م شیرا سما

  سیان م) دهخ. را PROCEED ریمس رون،ی ه  
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 رانیا   را )استیس و ی)اجرا  ینهادهایپ
یانهادها   یال  ارا  ها  ای  مارور، پی ر اساس یافته

 شاودگذار  و طراح) مخات پ در ایران ارائاه م)سیاست

  .(۶ جخول شمارث 
 راساس ااراوب  یینهاد پ  ا سته مخاتله :۲ شماره جدول

 یک)رلف
 

 مخاتله سط  )ماسع اصل مخل راهنما یینهاد اوخام پ

متمرکز،  خیتر ،)ادغام در  رسامه مل

 پوشش شیپا مه،ی/ اراسهی
SEM, 5A 

سبود  ،)سبود  رسامه مل نه،یهز

 مهی 
 )مل استیس

آگاهاسه  تیرضا زا،راسگیآموزش غ

 ملور مخرسه ونیناسیواکس  ،یوا خ
SEM, SCT, IMB 

ملخود، را و،  )دسترس

 )داسش ساکاف
 و داسییاث مخرسه

 ستیآموزش مهارپ میاورث، اسکر

 فعال،  روشور استاسخارد هیروص
TDF, COM-B 

رپ مها ف،یضع هیروص

 )ساکاف )اررباط

 دهنخگان ارائه

 س مت

ملور، تاسوادث  هاامیپ  ،یجلساپ وا خ

 از سرطان  ریییی ر پ خیر ک
HBM, TPB, 5C 

 )ررس از عوارض، سیراس

 سکش پخران ،)ات و
 تاسوادث

کوراث، پاسخ   خئوی اپ س مت، وات

 )اجتماع  ا یو ردار عاپ،ی ه شا عیسر
EPPM, SCT, 5C 

درست، اط عاپ سا

  اعتماد) 

  و ف ا رساسه

  مجاز

 ،)ا زارها، مطا عاپ طو  )سنجروان

RCTامخیو پ نخیفرا )ا ی، ارز 

TDF, COM-B, 

PRECEDE-

PROCEED 

و دادث  )سبود ا زار  وم

 دریافت

و  پژوهش

 )ا یارزش

 

راری  در سط  سیاست)، مهم :)مل استیدر سط  س

 اا او ویات  HPVاوخام، رخوی   رسامه مل) واکسیناسیون 

سال و طراحا) مسایر را می  ماا ) از  ۰0را  ۰گروث سن) 

اصا ح . (1 ،1 ،3 طری   یمه، یاراسه یا تریخ متمرکز است

افااازودن ملتاااوا  علمااا) و  و ها  درسااا)سرفصااال

هاا  علاوم و واکسا   اه کتاب HPVغیرجنس) در اارث 

در  HPVرجر ) و  هخاشت تاسوادث و گنجاسخن آموزش 

رواسااخ ها م)و مامااای) داسیاایاث دروس ساا مت عمااوم)

دسترس)، عخا ت و پوشش را افزایش دهخ، میاروط  ار 

که آماوزش وا اخی ، رضاایت آگاهاساه و پاساخ  اه  آن

صااورپ دویاا  طراحاا) شااود. هااا  فرهنیاا)  هسیراس)

آموزش ، وزارپ  هخاشت  ی   خی) پایخارهمکار   ی 

و پرورش،  یماه سا مت، صخاوسایما، ساازمان ربلیغااپ 

کاارگروث ملا) ریاکیل سهااد و  م) و سهادهاا  مردماس

  .(۶۰ ،۶1 ،۰ شودحذ  سرطان دهاسه رحم پیینهاد م)

آمااوزش پزشااکان عمااوم)،  در سااط  سظااام ساا مت:

متخصصان کودکان، ماماها و مراوبان س مت  ایخ از حا ات 

استکال اط عاپ  ه آموزش مهارپ روصیه فعاال رغییار کناخ. 

رر از انخ دویکاه، پیاام روشا ، واسخ در کمدهنخث  ایخ  ت ارائه

ارائااه کنااخ،  HPVغیرو اااور) و مبتناا)  اار شااواهخ در ااارث 

سیراس) تاسوادث در ارث عوارض و اتا   را  یانود و مسایر 

 .(3۶ ،3۱ ،۶۰ دریافت واکس  را روضی  دهخ

 هاا  ایاخ غیرجنسا)پیام در سط  مخرسه و تاسوادث:

ملور  اشانخ. ر کیاخ  ار  سیر و تاسوادثزدث، علم)، آینخث

پییااییر  از ساارطان، ساا مت آینااخث سوجااوان، سکااش 

رواساخ پاذیرش وا خی  در ملافظت، و روصیه پزشک م)

را افزایش دهخ. در ای  زمینه، مادران و پخران هر دو  ایخ 

یکاا) از  HPVساااز  هااخ  مخاتلااه  اشاانخ؛ زیاارا زساسه

 ها  مهم اد یاپ و سیاست است.شکا 

راهبرد مکا له  اا اط عااپ  و جامعه:در سط  رساسه 

هااا  ساا مت در  اپسادرساات  ایااخ فعااال  اشااخ. ات

ساااعته،  ۶0ها  داتلاا)  اارا  پاسااخیوی) رسااانپیام

 ها  کورااث مبتنا)  ار شاواهخ، ویاخئوها  داساتانپاسخ

ها  علم) و مورد اعتماد و پایش ملور، میارکت اهرث

و  رواسناخ در صاورپ طراحا)ملتوا  ضاخ واکسا  م)

هراساا) کمااک  ارزیااا ) مناسااب،  ااه کاااهش واکساا 

  .(۲۱ - ۲۶ ،07 کننخ

هااا  سراساار  کمسی  : ارساااسه  هااا یکمس )طراحاا

 ارا  افازایش  TPBو  HBM اا  ها  رفتاار مبتن)  ر مخل

ادراک تطر، کاهش مواسع  ررس از سا اارور  و عاوارض( 

 اا ها  اجتمااع) و رکویت تودکارآمخ ، استفادث از شبکه

دها) افاراد  و اشااعه ساوآور   اا ا یاو SCTل ررکیبا) مخ

هاااا  ماااذهب)( و معتماااخ  پزشاااکان، ورزشاااکاران، اهرث

اساخاز  و راث IMBملور  اه روش  ویخئوها  کوراث داستان

ها  جااذاب و سظاارپ  اار ا   ااا هیاتگهاا  رسااسهپویش

واکسا  روساط مرکاز ملا) سا مت  ملتوا  کاا ب ضاخ

 .(۲3 ،۲۰ ،01 ،0۱ ،۶۲ وداوخاماپ مفیخ  تواهخ  مجاز  

 

 )پژوهی  هاشکا 

خساات، مطا عاااپ ایراساا)  اایش از حااخ  اار زسااان، س

اساخ و سکاش پساران، دتتران و داسیاجویان متمرکاز  ودث

رار  ررسا) شاخث اسات. ایا  مردان جاوان و پاخران کام

ا  زساسه رکلیل دهاخ، را  ه مسئله HPVرواسخ سوگیر  م)
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ها   یمار  در ماردان در حا ) که هم استکال و هم پیامخ

  سیز اهمیت دارد.

دوم،  ساایار  از مطا عاااپ پیامااخ تااود را داسااش، 

رار دریافات واوعا) اساخ و کامسیرش یاا وصاخ وارار دادث

واکسا ، رکمیال دوزهاا، پایاخار  رفتاار یاا عااخا ت در 

واوع)  دریافتاسخ. مطا عاپ آینخث  ایخ پوشش را سنجیخث

 نخ.گیر  کنرا  ا پیییر  طو ) اسخازث

-COMها  ساوی  ماسناخ سوم، استفادث از ااراوب

B ،TDF ،5C ،5A  وPRECEDE-PROCEED  در

سانج) ا زارهاا  ساز  و روانایران ملخود است.  وم)

رار سیااز ماخات پ  زر خ پیشها  ایامبتن)  ر ای  ماخل

 .(03 ،۶۰ ،۰۲  اشخ

رر در ایران کم HPVاهارم، اوتصاد سیاس) واکس  

. اراار ویماات،  یمااه، راا می  واکساا ،  ررساا) شااخث اساات

ا   ار گذار   ودجهها، سوساساپ ارز  و او ویترلریم

پوشش واکسا   ایاخ در مطا عااپ سیاسات) آیناخث وارد 

 شود.

پااانجم، اکوسیساااتم اط عاااار) دیجیتاااال و سکاااش 

ها  داتلاااا) و رسااااانهااااا، پیامشااااایعاپ، ا یوریتم

ناخث ها  س مت سیازمنخ مطا عه دویا  اسات. آی اپات

فکاط در کا س درس یاا مطاب  HPVپذیرش واکسا  

ها  رلف  هماراث شود؛  خی) از آن در گوش)رعیی  سم)

 .(۲۱ - ۲۶ ،07 گیردها  اجتماع) شکل م)و شبکه

 

 مرور حاضر ها یتملخود

ای  مرور  ه د یل ماهیت روای)، فاوخ  رآورد کما) 

ارر و متاآسا یز اسات و احتماال ساوگیر  استخااب مناا ع 

جود دارد.  ا ای  حال، هخ  اصل) مکا ه سنتز مفهوم) و

 .،  ودث استسه ملاسبه اسخازث ارر ،و ارائه ااراوب  وم)

ا ملل) و داتل) پوشش ها   ی اه ر ش شخ پاییاث اگر

دادث شااوسخ، ممکاا  اساات  رتاا) مطا عاااپ تاکسااتر ، 

سیاخث وارد  ها  منتیارساماهها  سیاست) یاا پایانگزارش

شااناتت)  اشاانخ. همچناای  کیفیاات روشرللیاال سیااخث 

 خش  ده) رسم) ارزیا ) سیخ.مطا عاپ  ه صورپ سمرث

ها  مر ااوط  ااه ایااران  راساااس وا اال رااوجه) از روصاایه

ها  ا مللا) و رطبیا  آن  اا شاکا یا ) شواهخ  ی  رون

هااا  مسااتکیم در ااارث  رتاا) زیاارا دادث ،داتلاا) اساات

در  5Cو  COM-B ،TDFها  ساااااوی  ماسناااااخ ماااااخل

ایران ملخود است. ای  موضوع هم  HPVواکسیناسیون 

هاا  ملخودیت و هم یک) از د یال ضارورپ پژوهش

  آینخث است.

ا  وارار دارد در ایران در سکطاه HPVواکسیناسیون 

ملاور  ها  فاردکه آموزش  ه رنهای) کاف) سیست. مخل

 را   هبود داساش، سیارش و وصاخ  TPBو  HBMماسنخ 

رفتاار  ایاخ  اا -ور از شاکا  وصاخمفیخسخ، اما  ارا  عبا

رااری  ها  ساااتتار  و اجرایاا) رلفیاا  شااوسخ. مهممااخل

مواسع ایران سه فکط شاناتت)،  لکاه اوتصااد ، فرهنیا)، 

اسخ. اااراوب پییانهاد  ایا  مکا اه، سازماس) و سیاست)

SEM سااطل)،  را  اارا  سیاااث انااخCOM-B   را  اارا

یا  را  ارا  ریاخیص دو TDFطراح) عملیار) مخاتله، 

-PRECEDEرا  را  رللیل رردیخ واکس  و  5Cمواسع، 

PROCEED ریز  و ارزشاایا )  ااه کااار را  اارا   رسامااه

رواسااخ مساایر حرکاات از گیاارد. اناای  رویکاارد  م)م)

دریافات عاد ساه و پایاخار » اه «  آگاه) در ارث واکس »

 را هموار کنخ.« واکس 
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