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અમતૃ : 

સર્વાઇકલ કેન્સર ભવરતમવાં એક પ્રચલલત સ્થિતત ન ાં તિરૂપણ કરે છે સર્વાઇકલ કેન્સર ભવરતીય 

મહિલવઓમવાં સૌિી ર્ધ   જોર્વ મળત ાં કેન્સર મવન ાં એક છે, છતવાં પણ મવત્ર 3 ટકવ સ્ત્રીઓ  જ તિયતમત 

થકીિીંગ કરવર્ે છે અિે છેલ્લવ તબક્કવ ન  તિદવિ ઘણીર્વર પ્રતતકૂળ પહરણવમો તરફ દોરી જાય છે જે 

થકીિીંગ િવ  ઉપયોગ દ્વવરવ ર્િલેવ તિદવિિવ મિત્ર્ પર ભવર મકેૂ છે .જ્યવરે અસરકવરક થકીિીંગ 

કવયાક્રમો સવરર્વરિી  સ તર્ધવ  સવિે જોડવયેલવ િોય અિે સરળતવિી પ્રવપ્ત િોય ત્યવરે સર્વાઇકલ 

કેન્સરિવ બિવર્ો મવાં િકવરવત્મક ઘટવડો િવય છે પેરીફેરલ  િલે્િ ર્કાસા ફ્રન્ટ લવઈિ  ર્કાસા  િોર્વિી 

ઉપલબ્ધ થકીતિિંગ કવયાક્રમોિી જાણકવરી તર્શે સમવજમવાં જાગતૃત લવર્ર્વ મવટે મોટો પ્રભવર્ પવડી શકે 

છે આમ સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે િવ જોખમી પહરબળો  લચહ્ન, લક્ષણો ર્િલેવ તિદવિ અિે તિર્વરણ અંગ ે

PHWs િી જાગતૃત ન ાં મલૂ્યવાંકિ કરર્વ મવટે આ અભ્યવસ િવિ ધરર્વમવાં આવ્યો છે મોટવભવગિવ િલે્િ 

ર્કાસાિ ેકેન્સર િવ પ્રકવરો તર્શ ેજ્ઞવિ િત  ાં પરાંત    થકીિીંગ પદ્ધતતઓ અિે રેફરલ પ્રહક્રયવ તર્શે પરૂતી 

મવહિતી પ્રવપ્ત િ િતી . 

1. પ્રસ્તવર્નવ:  
સર્વાઇકલ કેન્સર એ એર્ો કેન્સર છે ,જે સ્ત્રીઓિી સતર્િકસ િી સપવટી પર શરૂ િવય છે, 

તે ત્યવરે િવય છે જ્યવરે સ્ત્રીઓિી સતર્િક્સ  પરિવ કોષો પ્રી કેન્સરસ કોષોમવાં બદલર્વન ાં શરૂ કરે 

છે આ કેન્સર ગભવાશયિવ િીચેિવ ભવગિ ેસતર્િકસ કિ ેછે ત્યવાં િવય છે . 

સર્વાઇકલ કેન્સર િર્વન ાં મ ખ્ય કવરણ  હ્ય મિ પેતપલોમવ (HPV) િવમિો  ર્વયરસ છે આ 

ર્વયરસિી  સતર્િકસિવ કોષોમવાં ધીમે ધીમ ેબદલવર્ આરે્ છે . અિે જો સમયસર સવરર્વર િ 

િવય તો કેન્સર બિી શકે છે. 

સ્ત્રીઓમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર સૌિી ર્ધ  પ્રચલલત કેન્સર મવન ાં એક છે, જેન ાં ર્િલે ાં તિદવિ 

િવય અિ ેશ્રેષ્ઠ આરોગ્ય સવરર્વર પરૂી પવડર્વમવાં આરે્ તો તેિો ઉપચવર દર ઉંચો જોર્વ મળી 

શકે છે ગ્લોબોકિ 2022 મ જબ 15-49 ર્ષાિી સ્ત્રીઓમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે અંદવજજત  ર્ય 

મવિક ઘટિવઓ અિે મતૃ્ય દર અન ક્રમે 11.9 અિે 4.3 િતો .NFHS - 4(National family health 

survey-2019) ઇન્ન્ડયવિવ હરપોટા મ જબ 15-49 ર્ષાિી મવત્ર 22.2%મહિલવઓએ કેન્સર િી તપવસ 

કરવર્ી િતી .એવ ાં પણ િોંધવય ાં િત  ાં કે 65.6 %મહિલવઓએ થર્  હરપોટા કરવયલેવ કેન્સરમવાંિી  0.2 

ટકવ મહિલવઓએ ક્યવરેય  સવરર્વર લીધી િ િતી .સર્વાઇકલ કેન્સર થકીતિિંગ કવયાક્રમો જીર્િ 

બચવર્િવરવ છે જે મહિલવઓિવ  જીર્િિી ગ ણર્ત્તવમવાં ઘણો સ ધવરો કરી શકે છે જ્યવરે સવરર્વરિી 
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સ તર્ધવ સવિે જોડવયેલવ થકીતિિંગ કવયાક્રમો અમલમવાં િોય અિે સરળતવિી પ્રવપ્ત િવય ત્યવરે 

સર્વાઇકલ કેન્સરિવ બિવર્ો  મવાં િકવરવત્મક ઘટવડો િવય છે. મિત્ર્િવ સવમવજજક આરોગ્ય 

કવયાકરોમવાં PHWs(ASHAs અિે BHWs) એ આરોગ્ય પ્રણવલીમવાં પવયવિવ થતરિવ કવયાકરો છે. 

ASHAs એ જિ સમ દવયમવાંિી પસાંદ કરવયેલ એર્ી વ્યસ્ક્ત છે કે જે  દરેક ઘર સ ધી આરોગ્યિી  

સેર્વઓ પિોંચવડર્વિી  તક આપે છે જ્યવરે BHWs તર્તર્ધ સત્રો દરતમયવિ જિ  સમ દવય સવિ ે

સાંપકામવાં રિરે્વિી સાંભવર્િવ ધરવર્ે છે PHWS સમવજમવાં રિતેવ લોકો િવ ર્તાિ  ઉપર ખબૂ મોટો 

પ્રભવર્ પવડી શકે છે જે સર્વાઇકલ કેન્સર તર્શ ેતેમિી જાગતૃત ર્ધવરર્વમવાં મદદરૂપ િઈ શકે છે 

પરાંત   સમ દવયમવાં  રિતેી મહિલવઓિે સર્વાઇકલ કેન્સર અિે તેિી પ્રવરાંલભક તપવસ  પદ્ધતતઓ 

તર્શે મવહિતગવર કરર્વ મવટે પોત ેજાણકવર િોવ ાં જરૂરી છે , તેિ ેધ્યવિમવાં રવખીિે િવલિો અભ્યવસ 

પેરીફેરલ આરોગ્ય કવયાકતવાઓ (PHWs) િી જોખમ પહરબળો , લચહ્ન, લક્ષણો સર્વાઇકલ કેન્સરમવાં 

પ્રવરાંલભક તપવસ પદ્ધતતઓ અિે તેિવ તિર્વરણ અંગ ેજાગતૃતન  મલૂ્યવાંકિ મલૂ્યવાંકિ કરર્વ મવટે 

િવિ ધરર્વમવાં આવ્યો છે . 

2. અભ્યવસ સાંબાંધધત સવહહત્ય : 
અભ્યવસ સવિે સાંબાંતધત સવહિત્યન ાં મિત્ર્ સમજાર્તવ અરતર્િંદ  દેસવઈ જણવર્ે છે કે "દરેક 

અધ્યવપિ પિલેવ િઈ ગયેલવ અધ્યયિો ઉપર આધવહરત િોય છે  અિ ેતે ભતર્ષ્યમવાં િિવરવ   

સાંશોધિો િો પવયો છે તે અમ ક અધ્યિો ઉપર આધવહરત છે અિે તે ભતર્ષ્યમવાં િિવરવ સાંશોધિોિો 

પવયો છે તેિી અમ ક અધ્યયિિો બીજા અધ્યવય અિર્વ અધ્યવપિ સમિૂ સવિે જેમ ર્ધવરે સાંબાંધ 

થિપવય તેમ ર્ધ  સવર ાં કિરે્વય" 1 

કોઈપણ સાંશોધક જ્યવરે સાંશોધિિી શરૂઆત કરે છે ત્યવરે સાંશોધકે સાંશોધક સાંબાંતધત 

ક્ષેત્રમવાં અગવઉ િયેલવ સાંશોધિો અભ્યવસ કરર્ો અગત્યિો બિી જાય છે  મવરવ અભ્યવસ સાંદભા 

અિ ે અભ્યવસ સાંબાંતધત સવહિત્ય િીચ ેપ્રમવણ ેછે. 

2.1 ભવરતમવાં થયેલ અભ્યવસો  

(1) િેશિલ કેન્સર રજીથરી પ્રોગ્રવમ દ્વવરવ 1982મવાં અભ્યવસ િવિ ધરર્વમવાં આવ્યો િતો તેમિવ 

અભ્યવસિવ તવરણ મ જબ ગ્રવમ્ય અિે શિરેી તર્થતવરોમવાં સર્વાઇકલ કેન્સરિવ દર મવ   તફવર્ત 

જોર્વ મળે છે. 
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(2) ટવટવ મેમોહરયલ િોસ્થપટલ, મ ાંબઈ દ્વવરવ સર્વાઇકલ કેન્સર અંગેિો અભ્યવસ િવિ ધરર્વમવાં 

આવ્યો િતો તેમવાં એર્વ તવરણો આવ્યવ િતવ કે પેપ સ્થમયર અિે VIA ટેથટ દ્વવરવ થકીતિિંગ અભ્યવસ 

ર્િલેી તકે તપવસ કરર્વિી મતૃ્ય   દર ઘટે છે તે સવલબત િય ાં. 

(3) ICMR screening Trial (Tamilnadu study) દ્વવરવ કરર્વમવાં આર્ેલવ અભ્યવસ પરિી એવ ાં 

તવરણ આવ્ય ાં કે ગ્રવમ્ય સ્ત્રીઓમવાં ન્થક્રતિિંગ િી સર્વાઇકલ કેન્સર મતૃ્ય દર 30%સ ધી ઓછો િયો. 

2.2 ગજુરવતમવાં થયેલ અભ્યવસો  

(1) Shah, H, Patel, S, & Singh, A. (2015) દ્વવરવ અમદવર્વદ શિરેમવાં િયલેવ અભ્યવસ 

મ જબ શિરેી તર્થતવરિી મહિલવઓમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર તર્શે સવમવન્ય મવહિતીન ાં થતર મધ્યમ િત  ાં. 

અભ્યવસે સચૂવ્ય ાં કે શૈક્ષલણક થતર અિે આરોગ્ય સેર્વઓ સ ધીિી પિોંચ જાગતૃત સવિ ેસીધી રીત ે

સાંબાંતધત િતી. 

(2) Patel. M, N Gadhvi, R. (2016) ગ્રવમીણ ગ જરવત િવ કરર્વમવાં આર્લેવ અભ્યવસ 

સાંશોધિ મ જબ ગ્રવમ્ય મહિલવઓમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર અંગેિી જાગતૃત િીચવ થતરે જોર્વ મળી 

ખવસ કરીિે HPV ચેપ અિે રસીકરણ અંગ ેજ્ઞવિ ખ બ મયવાહદત િત  ાં આ અભ્યવસે આરોગ્ય 

કવયાકરો  દ્વવરવ જાગતૃત   કવયાક્રમિી જરૂહરયવત દશવાર્ી. 

(3) સ રત જજલ્લવમવાં િયલેવ અભ્યવસ (Desai & Patel, 2017) મ જબ ગ્રવમ્ય મહિલવઓમવાં 

થકીતિિંગ પ્રત્ય ેસકવરવત્મક ર્લણ િત  ાં , પરાંત   તિયતમત તપવસ કરવર્િવરવઓિી સાંખ્યવ ઓછી િતી 

મ ખ્ય અર્રોધોમવાં શરમ, મવહિતી િો અભવર્ આરોગ્ય કેન્રોિી અપયવાપ્તતવ ર્ગેરે જોર્વ મળે છે  

(4) િલે્િ ર્કાસા ઉપર આધવહરત એક અભ્યવસ (Patel & Shah,2018) દશવાર્ે છે કે પેરી 

ફેરલ િલે્િ ર્કાસામવાં તસદ્ધવાંતજ્ઞવિ સવર  િત  ાં પરાંત   પ્રવયોલગક અમલ અિે સમ દવય થતરે   જાગતૃત 

ફેલવર્ર્વિી પ્રવતૃત્તઓમવાં ખવમીઓ િતી તવલીમ અિ ેસતત તશક્ષણ કવયાક્રમો દ્વવરવ તેમિી કવયા 

ક્ષમતવ ર્ધવરી શકવય તેવ ાં તિષ્કષા આપર્વમવાં આવ્ય ાં. 

3. અભ્યવસનવ હતેઓુ —   
1) PHWs િવ ધમા જ્ઞવતત, તશક્ષણ સાંબાંતધત બવબતોિી તપવસ કરર્ી  

2) PHWs સવિે સાંકળવયલે ર્કાસાિ ેસ્ત્રીઓમવાં જોર્વ મળતવ સર્વાઇકલ કેન્સર અંગેિી જાગતૃતવ 

તર્શે તપવસ કરર્ી. 

3) PHWs િે સર્વાઇકલ કેન્સર અિે આપણી આરોગ્ય પ્રણવલીમવાં   ઉપલબ્ધ થકીતિિંગ િી સ તર્ધવ 

અંગેિી જાણકવરી પ્રવપ્ત કરર્ી. 
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4) PHWsિે સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે મકૂર્વમવાં આર્તી રસી અંગેિી મવહિતી પ્રવપ્ત કરર્ી. 

4. અભ્યવસ પદ્ધધત : 
બવરડોલી તવલ કવિવ  ગવમડવઓ   અિે બવરડોલી િગરપવલલકવમવાંિી એમ ક લ મળીિે  

450 PHWs (ASHAs અિે BHWs)ર્ચ્ચે પ્રશ્નવર્લી આધવહરત અભ્યવસ િવિ ધરર્વમવાં આવ્યો 

િતો તેમિી જૈતર્ક સવમવજજક લવક્ષલણકતવઓ ,સ્ત્રી કેન્સર તર્શે જાગતૃત ,જોખમ પહરબળો, લચહ્ન 

અિ ેલક્ષણો ,કવલી શોધ પદ્ધતતઓ અિે સર્વાઇકલ કેન્સર િી તપવસ તેમજ તિર્વરણ મવટે 

ઉપલબ્ધ સેર્વઓ અંગે મવહિતી એકતત્રત કરર્વમવાં આર્ી િતી . 

આ અભ્યવસ ઓક્ટોબર  2019 િી હડસેમ્બર 2025 દરતમયવિ ગ્રવમીણ અિે શિરેી 

તર્થતવરોમવાં તેમજ બવરડોલી િગરપવલલકવમવાં કવમ કરતી મહિલવઓ (ASHAs અિે  PHWs) ર્ચ્ચ ે

કરર્વમવાં આર્ેલ પ્રશ્નવર્લી આધવહરત અભ્યવસ છે અભ્યવસ મવટે િમિૂવ ન  કદ િીચેિવ સતૂ્ર   

N=[Z(1-a/2)²×p×(1-p)×DEFF] /d² િો ઉપયોગ કરીિે ગણર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં 5% થતરિવ  

મિત્ર્ મવટે z આંકડવન ાં મલૂ્ય 1.96 છે PHWs(p) મવાં સ્ત્રી કેન્સર પ્રત્ય ેજાગતૃતિી અન મવતિત 

ટકવર્વરી 65.75%+_6.5 તરીકે લેર્વમવાં આર્ી િતી .10 ટકવ લબિ- પ્રતતભવર્ દર 2 િી હડઝવઇિ 

અસર ધવરીિે િમિૂવન ાં કદ 450 તરીકે ગણર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં . 

જાગધૃત સ્કોર — 

સવચવ પ્રતતભવર્િે 1 અિે ખોટવ પ્રતતભવર્િે 0 આપીિે ગણતરી કરર્વમવાં આર્ી. સર્વાઇકલ 

કેન્સર િવ જોખમ પહરબળો અિે લક્ષણોિવ થકોરિી અલગિી ગણતરી કરર્વમવાં આર્ી િતી અિ ે

પછી સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે એકાંદરે થકોર મેળર્ર્વ મવટે તેિ ેજોડર્વમવાં આવ્યો િતો . 

4.1 વ્યવપ ધર્શ્વ અને નમનૂો: 

બવરડોલી તવલ કવમવાં આર્ેલ ગ્રવમીણ અિ ેશિરેી સમ દવય કેન્રો જેમવાં , CHCs 1 અિ ે

PHCs 6 તેમજ પેટવ કેન્રોિી સાંખ્યવ 30 છે. એમવાંિી મવરવ અભ્યવસ મવટે  1 CHCs. શિરેી  કેન્ર 

અિ ે 20 ગ્રવમીણ પેટવ  કેન્રો િે રેન્ડમલી પસાંદ કરર્વમવાં આવ્યવ િતવ પસાંદ કરેલ  CHCs અિે 

PHCs મવાં કવયારત તમવમ (BHWs અિે ASHAs) િી યવદી મેળર્ર્વમવાં આર્ી િતી આ યવદી 

મવાંિી 450 PHWs(183 BHWs અિે 267 ASHAs) િે રેન્ડમ સેમ્પલલિંગ પદ્ધતત દ્વવરવ પસાંદ 

કરર્વમવાં આવ્યવ િતવ, પસાંદ કરેલ PHWs િો ટેલીફોિીક સાંપકા કરર્વમવાં આવ્યો િતો .પ્રશ્નવર્લી 

ભરર્વ મવટે તેમિવ કવયાકવરી સમય પત્રક મ જબ િક્કી કરર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં .જેમિો ટેલલફોતિક 

સાંપકા િઈ શક્યો િ િતો તેમિો CHCs ખવતે અઠર્વહડયવિી અિે મહિિ ેિતી તમહટિંગ દરતમયવિ 
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સાંપકા કરી પ્રશ્નવર્લી ભરર્વમવાં આર્ી િતી અિ ેર્તામવિ અભ્યવસિવ િતે   તર્શે જાણ કરર્વમવાં 

આર્ી િતી . 

4.2 ડેટવ ધર્શ્લેષણ — 

SPSS 24.0 િો ઉપયોગ કરીિે ડેટવ ન ાં   તર્શ્લેષણ કરર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં. કવઈ થક્ર્ેર 

પરીક્ષણ િો  ઉપયોગ કરીિે ર્ગીકૃત ચલો ર્ચ્ચેિવ જોડવણન ાં પરીક્ષણ કરર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં અિ ે

સતત ચલો મવટે t-test િો ઉપયોગ કરર્વમવાં આવ્યો િતો 0.05 કરતવ ઓછવ P મલૂ્યિ ેઆંકડવકીય 

રીતે મિત્ર્પણૂા મવિર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં સર્વાઇકલ કેન્સર જાગતૃત િી ર્વકેફ િિવર પેહરફેરલ િલે્િ 

ર્કાસાિ ેઓળખર્વ મવટે  બવયર્ેરીયેટ અિે મલ્ટીર્ેરીયેટ લોજજન્થટક હરગે્રશિ મોડલ કરર્વમવાં 

આવ્ય ાં િત  ાં પહરણવમો એડજથટેડ ઓડ્સ રેતશયો (AOR) 95% કોન્ન્ફડન્સ ઇન્ટરર્લ િવ થર્રૂપમવાં 

િોંધવયવ િતવ. 

5. અભ્યવસનુાં પહરણવમ – 
સર્વાઇકલ કેન્સર િવ જ દવ જ દવ પવસવઓ પ્રત્ય ેખબૂ જ ઓછી જાગતૃત જોર્વ મળી િતી 

મવત્ર 8%PHWs પવસે સવરો જાગતૃત થકોર િતો BHWs એ ASHAS િી ત લિવમવાં આંકડવકીય રીત ે

િોંધપવત્ર સવરવ સરેરવશ થકોર મેળવ્યવ િતવ . (7.6%), PHWS એ કોઈપણ પ્રકવરિવ સ્ત્રી  કેન્સર 

મવટેિી તવલીમ મેળર્ી િ િતી .મવત્ર 17%PHWs એ HPV રસીિી ઉપલબ્ધતવ િી ર્વકેફ િતવ 

તેમવાંિી મવત્ર 29% PHWS રસીન ાં િવમ આપી શક્યવ .  

અભ્યવસિવ પહરણવમો િીચ ેપ્રમવણ ેછે .   

કોષ્ટક:1 PHWs ની સવમવજજક ર્સ્તી ધર્ષયક પ્રોફવઈલ (N = 450). 

લવક્ષલણકતવઓ  આશવ (N 267) બીએચડબલ્ય  (183) ક લ  ( N450) 

ઉંમર (ર્ષામવાં ) N (%) (N%) N(%) 

21-30 64(24.0) 61(33.3) 125(27.8) 

31-40 147(55.1) 70(38.3) 217(48.2) 

41-50 54(20.2) 19(10.4) 73(16.2) 

51-60 2(0.7) 33 (18.0) 35(7.8) 

સરેરવશ ઉંમર (SD) 36.2(6.3) 37.1(10.5) 36.5(8.3) 

લગ્િ અંગેિી મવહિતી     

અપહરણીત  10(3.7) 24(13.1) 34(7.6) 
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પહરણીત  240(89.9) 148(80.9) 388(86.2) 

છુટવછેડવ લેિવર/ 

તર્ધર્વ  

17(6.3) 11(6.0) 28(6.3) 

ધમા     

હિન્દ   260 (97.4) 171(93.4) 431(95.8) 

મ સ્થલમ  6(2.2) 7(3.8) 13(2.9) 

અન્ય  1(0.4) 5(2.7) 6(1.3) 

જ્ઞવતત     

અન્ય પછવત ર્ગા 

(OBC) 

67(25.1) 63(34.1) 130(28.9) 

અન સલૂચત 

જાતત//જિજાતત 

(SC/ST) 

70(26.2) 41(22.4) 111(24.7) 

સવમવન્ય /જિરલ  130(48.7) 79(43.2) 209(46.4) 

કૌટ ાંબીક ઇતતિવસ     

 

થતિ  કેન્સર  6(2.2) 6(3.3) 12(2.7) 
સર્વાઇકલ કેન્સર  8(3.0) 6(3.3) 14(3.1) 
તશક્ષણન ાં થતર     
 પ્રવિતમક (ધોરણ 1િી 
5) 

8(3.0) 0.(00) 8(1.8) 

ઉચ્ચ પ્રવિતમક 
(ધોરણ 6 િી 8) 

69(25.8) 2(1.1) 71(15.8) 

મવધ્યતમક (ધોરણ 9 
િી  10) 

83(31.1) 7(3.8) 90(20.2) 

ઉચ્ચ મવધ્યતમક 
(ધોરણ 10 િી 12) 

52 (19. 5) 70(38.3) 122(27.1) 

અંડર ગે્રજ્ય એટ અિે 55(20.6) 104(58.8) 159(35.3) 
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એિવિી ઉપર  
કવમન ાં થિળ     
ગ્રવમ્ય  232(86.9) 93(50.8) 325(72.2) 
શિરેી  35(13.1) 90(49.2) 125(27.8) 
સેર્વિો સમયગવળો     
<5 95 (35.6) 111(60.7) 206(45.8) 
>5 172(64.4) 72(39.3) 244(54.2) 
સેર્વિો સરેરવશ 
સમયગવળો (SD) 

7.7(4.6) 6.77(6.7) 7.3(5.6) 

સેર્વિી સરેરવશ 
અર્તધ  

11 4 7 

સવમવજજક આતિિક 
સ્થિતત  

   

ઉચ્ચ (ર્ગા1 ) 6(2.2) 52(28.4) 58(12.9) 
ઉચ્ચ  મધ્યમ (ર્ગા 
2 ) 

9(3.4) 31(16.9) 40(8.9) 

મધ્યમ (ર્ગા 3 ) 17(6.4) 40(21.9) 57(12.7) 
 

તિમ્િ  મધ્યમ (ર્ગા-4 ) 106(39.7) 46(25.1) 152(33.8) 
િીચલો (ર્ગા 5 )  129(48.3) 14(7.7) 143(31.8) 

ઉપરોક્ત કોષ્ટક 1 પ્રમવણ ે જોઈએ તો મોટવ ભવગિવ PHWs પહરણીત  િતવ (388,86.2%) 

અડધવિી ર્ધ  (104,58.8%) BHWs પવસ ેશૈક્ષલણક લવયકવત થિવતક અિે અિે તેિી ર્ધ  િતી 

જ્યવરે ફક્ત એક તતૃીયવાંશ (83,31.1%) ASHAs પવસ ેમવધ્યતમક શવળવ સ ધી તશક્ષણ િત  ાં લગભગ 

3.1%(14PHWs) િે સર્વાઇકલ કેન્સરિો ઇતતિવસ િતો તેમિો સેર્વિો સમય ગવળો 

7.3+5.6ર્ષાિો િતો PHWs મવાંિી એક તતૃીયવાંશ (152,33.8%)િીચલવ મધ્યમ સવમવજજક આતિિક 

ર્ગાિવ િતવ . 

મોટવભવગિવ PHWs થતિ  અિે ગભવાશયિવ કેન્સરિી ર્વકેફ િતવ પરાંત   મવત્ર બે તતૃીયવાંશ 

PHWs સર્વાઇકલ કેન્સરિી ર્વકેફ િતવ જ્યવરે 84 % આશવ થતિ કેન્સર ,77%ય ૂરી િ કેન્સર 

,62.4%સર્વાઈકલ    કેન્સર અિે 29.9%અંડવ શ ય ્િવ કેન્સર િી ર્વકેફ િતવ, જ્યવરે 93.6 % 
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Phwsથતિ કેન્સર ,84.4 %યરૂીિ કેન્સર ,58.2%સર્વાઈકલ કેન્સર  અિે 39.6% phws અંડવ શ 

ય િવ કેન્સર િી ર્વકેફ િતવ .    

PHWs ની તવલીમની સ્સ્થધત : 

ભતૂકવળ મવાં  ફક્ત 36 (7.6%)PHWs િે સ્ત્રી દદીઓિવ   કેન્સર મવટેિી તવલીમ મેળર્ી 

િતી જેમવાંિી 31(6.9%) િે થતિ  કેન્સર મવટે, 2 (4.4%) િે ગભવાશયિવ  કેન્સર મવટે અિ ેફક્ત 

ત્રણ (0.7%) િે સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે તવલીમ આપર્વમવાં આર્ી િતી 16 (47.1%) િે છેલ્લવ એક 

ર્ષામવાં તવલીમ મળી િતી . 

મોટવભવગિવ આશવ કવયાકરો િો સર્ાપક્ષીય  અલભગમ (181,68%) ‘ર્િલેવ બવળકિો જન્મ’  

(158,59%) ‘અસ રલક્ષત સેક્સ ‘(147,55%) ‘ર્િલેવ લગ્િ’ (124,47%) સર્વાઇકલ કેન્સરિવ 

જોખમમવાં ર્ધવરો િર્વિવ અલગ અલગ કવરણોિી  સાંભવર્િવિી જાણકવર િ િતવ .સર્વાઇકલ 

કેન્સર મવટે જોખમી પહરબળો તરીકે ‘એકિી ર્ધ  વ્યસ્ક્તઓ સવિે જાતીય સાંબાંધ’ (103,38.6%) 

‘ઘણી આશવઓએ ર્ધવરે ર્ખત ગભાપવત’ (159,59.6%). ‘લ્ય  કોહરયવ ‘(128.48%) ‘ભતૂકવળમવાં 

ઘરે પ્રસ તત ‘(117,43.8%) િે સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે જોખમી પહરબળો તરીકે મવિતવ િતવ .  

કોષ્ટક -2 સર્વાઇકલ કેન્સર થર્વની સાંભવર્નવને અસર કરતવ પહરબળો અંગે આશવ ની ધવરણવ . 

સ્ત્રીઓમવાં 
સર્વાઇકલ કેન્સર 
િર્વિી સાંભવર્િવ 
િી અસર કરતવ 
પહરબળો  

ખબર િિી  
N (%) 

જોખમ ર્ધ્ય ાં  
N (%) 

જોખમ ઘટ્ ાં  
N (%) 

કોઈ જોખમ િિી  
N (%) 

ર્િલેવ લગ્િ (18 
ર્ષાિી ઉંમર 
પિલેવ ) 

90 (33.7%) 143 (53.6) 11 (4.1) 23 (8.6) 

ર્િલેવ બવળકિો 
જન્મ (17ર્ષાિી 
ઉંમર પિલેવ ) 

115 (43.1) 109 (40.8) 14 (5.2) 29 (10.9) 

OCP લેર્વિો 
લવાંબો 
સમયગવળો 
( >5ર્ષા) 

114 (42.7) 87 (32.6) 8 (3.0) 58 (21.7) 
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ત્રણ કે તેિી ર્ધ  
બવળકોિ ેજન્મ 
આપ્યો િોય  

111 (41.6) 86 (32.2) 12 (4.5) 58 (21.7) 

એકિી ર્ધ  
વ્યસ્ક્તઓ સવિે 
જાતીય સાંબાંધ  

84 (31.5) 164 (61.4) 2 (0.7) 17 (6.4) 

 અસ રલક્ષત   
સેક્સ (કોન્ડોમ 
તર્મવ) 

84 (31.5) 
 

120 (44.9) 8 (3.0) 55 (20.6) 

HIV ચેપ  190 (71.2) 61 (22.8) 5 (1.9) 11 (4.1) 
મવતવ ,બિિે કે 
પ ત્રીમવાં 
સર્વાઇકલ 
કેન્સરિો કૌટ ાંલબક 
ઇતતિવસ  

109 (40.8) 70 (26.2) 5 (1.9) 83 (31.1) 

િીચી  સવમવજજક 
આતિિક સ્થિતત  

101(37.8) 99 (37.1) 7 (2.6) 60 (22.5) 

ધ મ્રપવિ  86 (32.2) 167 (62.8) 2 (0.7) 12 (4.5) 
દવરૂન ાં સેર્િ  106 (39.7) 145 (54.3) 3 (1.1) 13 (4.9) 
ગ ણર્ત્તવ સભર 
જાતીય થર્ચ્છતવ 
પ્રિવ  

112 (41.9) 61 (22.8) 52 (19.5) 42 (15.7) 

ભતૂકવળિી 
ગભવાર્થિવ મવ 
િોમ ડીલીર્રી   

102 (38.2) 117 (43.8) 5 (1.9) 43 (16.1) 

લવાંબવ સમય 
સ ધી પ્રસ તત (> 
12કલવકિો 
સમયગવળો ) 

127 (47.6) 90 (33.7) 5 (1.9) 45 (16.9) 

ર્વરાંર્વર િતો 
ગભાપવત   

91 (34.1) 159 (59.6) 7 (2.6) 10 (3.7) 
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લ્ય કોહરયવ  127 (47.6) 128 (47.9) 2 (0.7) 10 (3.7) 
કોષ્ટક 3  સર્વાઇકલ કેન્સર થર્વની સાંભવર્નવ ને અસર કરતવ પહરબળો અંગે BHWs ની ધવરણવ  

સ્ત્રીઓમવાં 
સર્વાઇકલ 
કેન્સર િર્વિી 
સાંભવર્િવિે 
અસર કરતવ 
પહરબળો  

ખબર િિી  
N (%) 

જોખમ ર્ધ્ય ાં  
N(%) 

જોખમ ઘટ્ ાં  
N (%)  

કોઈ અસર િિી  
N (%) 

ર્િલેવ 
લગ્િ(18ર્ષાિી 
ઉંમર પિલેવ)  

65 (35.5) 89 (48.6) 3 (1.6) 26 (14.2) 

ર્િલેવ બવળકિો 
જન્મ(17ર્ષાિી 
ઉંમર પિલેવ ) 

70 (38.3) 80 (43.7) 8 (4.4) 25 (13.7) 

OCP લેર્વિો 
લવાંબો 
સમયગવળો 
(>5ર્ષા ) 

66 (36.1) 69 (37.7) 10 (5.5) 38 (20.8) 
 

ત્રણ કે તેિી 
ર્ધ  બવળકોિ ે
જન્મ આપ્યો 
િોય  

68 (37.2) 46 (25.1) 5 (2.7) 64 (35.0) 

એકિી ર્ધ  
વ્યસ્ક્તઓ સવિે 
જાતીય સાંબાંધ  

55 (30.1) 121 (66.1) 2 (1.1) 5 (2.7) 

અસ રલક્ષત સેક્સ 
(કોન્ડમ તર્િવ ) 

57 (31.1) 98 (53.6) 5 (2.7) 23 (12.6) 

HIV ચેપ  88 (48.1) 88 (48.1) 1 (0.5) 6 (3.3) 
મવતવ ,બિિે કે  
પ ત્રીમવાં 
સર્વાઇકલ 

62 (33.9) 61 (33.3) 2 (1.1) 58 (31.7) 
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કેન્સર િો કોઈ 
કૌટ ાંલબક 
ઇતતિવસ  
િીચી સવમવજજક 
આતિિક સ્થિતત  

69 (37.7) 46 ( 25.1) 4 (2.2) 64 (35.0) 

ધ મ્રપવિ  49 (26.8) 113 (61.7) 2 (1.1) 19 (10.4) 
દવરૂન  સેર્િ  51 (27.9) 108 (59.0) 1 (0.5) 23 (12.6) 
ગ ણર્ત્તવ સભર 
જાતતય 
થર્ચ્છતવ પ્રિવ  

54 (29.5) 27 (14.8) 68 (37.2) 34 (18.6) 

ભતૂકવળિી 
ગભવાર્થિવમવાં 
િોમ હડલલર્રી  

56 (30.6) 100 (54.6) 2 (1.1) 25 (13.7) 

લવાંબવ સમય 
સ ધી પ્રસ તત( > 
12 કલવકિો 
સમયગવળો  

91(49.7) 53 (29.0) 1 (0.5) 38 (20.8) 

ર્વરાંર્વર િતો 
ગભાપવત  

50 (27.3) 128 (69.9) 1 (0.5) 4 (2.2) 

લ્ય કોહરયવ 55 (30.1) 114 (62.3) 3 (1.6) 
 

11 (6.0) 

િોમ ડીલીર્રી   56 (30.6) 100 ( 54.6) 2 (1.1) 25 (13.7) 
BHWs કવયાકરો િો સર્ાપક્ષીય અલભગમ  (137,75%) ‘ર્િલેવ બવળકિો જન્મ’ 

(103,50%)’ર્િલેવ લગ્િ ‘(94,51%) અસ રલક્ષત   સેક્સ (85,46%)’એક કરતવાં ર્ધવરે વ્યસ્ક્તઓ  

સવિ ેજાતીય સાંબાંધ’ (162,34%) ‘ગ ણર્ત્તવ સબર જાતીય થર્ચ્છતવ પ્રિવ’ (115,62.9%)જોખમ 

પહરબળો તરીકે ખબર િિોતી. તેમવાંિવ ઘણવએ ‘એક કરતવાં ર્ધવરે ર્ખત ગભાપવત’ (128,70)’ 

લ્ય કોરીયવ ‘(114,62%)’ભતૂકવળિી ગભવાર્થિવમવાં િોમ હડલલર્રી ‘(100,55%)અિે ‘લવાંબવ સમય 

સ ધી પ્રસ તત ‘(53,29%) અિે સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે જોખમી કવરક   પહરબળ  તરીકે મવન્યવ  

િતવ (કોષ્ટક 3)ફક્ત 52 (11.6%) PHWs િે સર્વાઇકલ કેન્સરિવ બધવ સવમવન્ય જોખમ 

પહરબળોિી ખબર િતી . (એક કરતવાં ર્ધવરે વ્યસ્ક્તઓ સવિે જાતીય સાંબાંધ અસ રલક્ષત સેક્સ , 
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ર્િલેવ લગ્િ ,ગ ણર્ત્તવ સભર જાતીય થર્ચ્છતવ પ્રિવ ) આશવિી ત લિવમવાં BHWs િે સર્વાઇકલ  

કેન્સર િર્વિી સાંભવર્િવ  તર્શે ર્ધ  સવરી જાગતૃત િતી .અિે આ તફવર્ત આંકડવકીય રીત ે

મિત્ર્પણૂા િોર્વન ાં જણવય ાં છે .(કોષ્ટક 3 ) સર્વાઇકલ કેન્સર અંગેિવ લચહ્ન / લક્ષણો અંગેિી 

મવહિતી િીચેિવ કોષ્ટકમવાં આપર્વમવાં આર્ેલ છે.  

કોષ્ટક 4  સર્વાઇકલ કેન્સરનવ ચિહ્લ/લક્ષણો અંગે PHWs ની જાગધૃત (N 450) 

લચહ્ન/લક્ષણો  આશવ (N 267) બીએચડબલ્ય  
(N183) 

ક લ (N 450) *p મલૂ્ય 

જાતીય  સાંભોગ 
દરતમયવિ 
દ ખવર્ો અિે 
રક્તસ્ત્રવર્  

 134 (50.2) 114 ( 62.3) 248 (55.1) 0.011 

યોિી મવગામવાંિી 
દ ગંધ ય ક્ત સ્ત્રવર્  

121 (45.3) 105 (57.4) 226 (50.2) 0.012 

ગભવાર્થિવ 
દરતમયવિ  પેટ 
િવ તિચ ેિવ 
ભવગમવાં િતો  
દ ખવર્ો (પેલ્લ્ર્ક  
પેિ ) 

120 (44.9) 95 (51.9) 215 (47.8) 0.15 

પીડવદવયક અિે 
બળતરવ ય ક્ત 
પેશવબ  

118 (44.2) 87 (47.5,) 205 (45.6) 0.48 

તપહરયડ્સ સમયે 
યોિી મવગામવાં 
રક્તસ્ત્રવર્  

109 (40.8) 93 (50.8) 202 (44.9) 0.04 

મવતસક સ્ત્રવર્ જે 
સવમવન્ય કરતવાં 
ર્ધ  લવાંબો સમય 
અિર્વ ભવરે 
(ગઠ્ઠો )િોય છે  

101 (37.8) 98 (53.6) 199 (44.2) 0.001 
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જાતીય સાંભોગ 
પછી રક્તસ્ત્રવર્  

89 (33.3) 92 (50.3) 181 40.2) 0.000 

ઓછુાં ર્જિ  70 (26.2) 85 (46.4) 155 (34.4) 0.000 
 પોથટમેિોપોઝલ 
સ્ત્રીઓમવાં 
રક્તસ્ત્રવર્  

58( 21.7) 76 (41.5) 134 (29.8) 0.000 

પ્રવરાંલભક 
તબક્કવમવાં કોઈ 
લક્ષણ દેખવતવ 
િિી  

55 (20.6) 53 (29.0) 108 (24.0) 0.04 

જીિીટલ  અલ્સર  94 (35.5) 97 (53.0) 191( 42.4) 0.00 
ગભવાશય  અિે 
યોિીન ાં િીચ ે
ખસવ ાં  

 70 (26.2) 76 (41.5) 146 (32. 4) 0.001 

ર્વરાંર્વર પેશવબ 
િર્ો  

64 (24.0) 65 (35.5) 129 (28.7) 0.008 

કોઈ લક્ષણ તર્શે 
ખબર િિી  

57 (21.3) 39 ( 21.3) 96 (21.3)  

તમવમ સવમવન્ય 
લક્ષણોિી જાગતૃત  

23 (8.6) 47 ( 25.7) 70 (15.6) 0.000 

સવમવન્ય લક્ષણો મવાં જાતીય સાંભોગ દરતમયવિ દ ખવર્ો અિે રક્તસ્રવર્,મવતસક ધમા ર્ચ્ચે 

યોિી મવગા દ્વવરવ રક્તસ્ત્રવર્ , મેિોપોઝ પછીિી સ્ત્રીઓમવ રક્તસ્ત્રવર્ મોટવભવગિવ PHWs એ જોય ાં 

કે ‘જિેન્ન્રય અલ્સર’ (191,42.4%)’ 'ગભવાશયન ાં િીચ ેખસવ ાં ‘(146,32.4%)’પ્રસ તતિવ સમયે 

ર્વરાંર્વર પેશવબ િર્ો (129,28.7) સર્વાઇકલ કેન્સર િવ લક્ષણો છે લગભગ પવાંચમવ ભવગ િી 

(96,21%) PHWs એ સર્વાઇકલ કેન્સરિવ કોઈપણ લક્ષણોિી અજાણ િતવ .જ્યવરે ફક્ત (70,16%) 

PHWs બધવ સવમવન્ય લક્ષણોિી ર્વકેફ િતવ કવરક એજન્ટ તર્શે જાગતૃત એક ચત િવંશ 

(113,25.1%) PHWs જાણતવ િતવ કે સર્વાઇકલ કેન્સરન ાં કવરણ ભતૂ એજન્ટ ર્વયરસ છે અિ ે

તેમવાંિી અડધવિી ઓછવ (51,45.1%)જાણતવ િતવ કે HPV એ કવરણ ભતૂ એજન્ટ છે ફક્ત 
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31(6.9%)PHWજાણતવ િતવ કે હકશોરવર્થિવ િવ અંતિી 30 ર્ષાિી મધ્યમવાં આર્તી સ્ત્રીઓિ ે

સર્વાઇકલ કેન્સર િર્વન ાં જોખમ ર્ધવરે િોય છે . 

પ્રવરાં ચભક શોધ પદ્ધધતઓ ધર્શે જાગધૃત  

ઓછવમવાં ઓછવ બે તતૃીયવાંશ (293,65&)PHW જાણતવ િતવ કે તપવસિી મદદિી 

સર્વાઇકલ કેન્સરન  ર્િલે ાં તિદવિ  શક્ય છે જ્યવરે ફક્ત 21(8%) ASHAs અિ ે32(18%) BHWs  

જાણતવ િતવ કે 30 ર્ષા અિે તેિી ર્ધ  ઉંમરિી સ્ત્રીઓમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે તિયતમત 

તપવસિી  જરૂર છે અડધવિી ર્ધ  (260,58%) PHW મવિતવ િતવ કે સર્વાઇકલ કેન્સર એક સવધ્ય  

રોગ છે જો તેન ાં ર્િલે ાં  તિદવિ િવય  અિે 69 ટકવ (311) કહ્ય ાં કે જો સમયસર સવરર્વર િ 

કરર્વમવાં આરે્ તો તે જીર્લેણ સવલબત િવય  છે . 

સ્કીધનિંગ અને તેની ઉપલબ્ધતવ ધર્શે જાગધૃત  

સર્વાઇકલ કેન્સરિવ પ્રવરાંલભક તિદવિ મવટે તપવસ તરીકે પેપ ટેથટ (64,14%)અિે એસીટીક 

એતસડ (54,12%) સવિ ેરશ્ય તિરીક્ષણ તર્શ ેખબૂ ઓછવ PHW  જાણતવ િતવ મેહડકલ કોલેજ િે 

લગભગ અડધવ (259,57.6%) PHWs  દ્વવરવ સર્ેકલ કેન્સરિવ તિદવિ મવટે તપવસ િવ  થિળ 

તરીકે મવન્યતવ આપર્વમવાં આર્ી િતી મવત્ર 3 ASHA એ સર્વાઇકલ કેન્સર િી તપવસ મવટે ‘સાંપણૂા 

લ્ક્લતિક ‘તર્શે ઉલ્લેખ કયો િતો . 

પેપ સ્સ્મયર ટેસ્ટ મવટે આશવ અને બીએિડબલ્ય ુની જાગધૃતમવાં તફવર્ત:  

રસીકરણ અને તેની ઉપલબ્ધતવ ધર્શે જાગધૃત:  

બે પાંચમવાંશ (77, 17%) ઓવછવ PHWs િે સર્વાઇકલ કેન્સર સવમે રસીકરણ તર્શે જાણ 

િતી, અિે ફક્ત 22 (28.6%)રસી ન ાં િવમ આપી શક્યવ, જ્યવરે ફક્ત 8(10%) PHWS િે 

રસીકરણિી સવચી ઉપલબ્ધતવ  તર્શે ખબર િતી લગભગ અડધવ PHWs એ જણવવ્ય ાં  િત  ાં કે રસી 

મેહડકલ કોલેજ (36,47%) અિે જજલ્લવ િોસ્થપટલમવાં (26,34%) ઉપલબ્ધ છે મવત્ર 3 ASHA િે 

િહિ ખબર િતી કે રસી સાંપણૂા લ્ક્લતિક્સમવાં ઉપલબ્ધ છે. રસી જાગતૃત અિે તેિવ ર્િીર્ટિી સવચી 

મવહિતી અંગ ેASHAs અિે BHWs  ર્ચ્ચે િોંધપવત્ર તફવર્ત િતો . 

PHWs દ્વવરવ સ્ર્ તપવસ પદ્ધધતઓ અને તેનવ અર્રોધો  

પેપ ટેથટિી ર્વકેફ 64 PHW મવાંિી ફક્ત 4 આશવ (15%)અિે 5 BHW (14%) એ પેપ 

ટેથટ કરવવ્યો િતો HPV તર્શે જાણતવ 77 PHW મવાંિી ફક્ત 2 ASHA એ અન્ય  લોકોિ ેરસીકરણ 

કરવર્ર્વ મવટે પ્રેહરત કયવા િતવ. 
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પેપ ટેથટ િ કરવર્ર્વન ાં સૌિી સવમવન્ય કવરણ  (21,38.2%)’ પેપ ટેથટ કરવર્ર્વિી 

જરૂહરયવત િ સમજર્ી ‘િત   અન્ય કવરણોમવાં કોઈ લક્ષણોિો અભવર્ (9,16.4%) જાગતૃતિો અભવર્ 

અિ ેતબીબી સલવિ િો અભવર્ ( 7,13.9%દરેકિો ) સમવર્ેશ િવય છે 11% લોકોએ અન ભવ્ય ાં કે 

તેઓ અપહરિીત છે તેિી તેમિે તેિી જરૂર િિી જ્યવરે 9% લોકોએ કહ્ય ાં કે ટેથટ કરવર્ર્વ  મવટે 

સમયિી મયવાદવ છે. 

કોષ્ટક 5 સર્વાઇકલ કેન્સરની જાગધૃતનવ અનમુવનો મવટે લોજજસ્સ્ટક  હરગે્રશન ધર્શ્લેષણ. 

ચલો  બવય 

ર્ેહરએ

ટ 

તર્શ્લે

ષણ

ઓડ્સ 

રેતશ

યો 

(OR) 

95%CI 

 

 

િીચલી 

મયવાદવ  

 

 

 

ઉપરિી 

મયવાદવ  

P મલૂ્ય  બહ તર્ધ 

તર્શ્લેષ

ણ  

સમવયો

જજત 

ઓડ્સ 

રેતશયો  

(OR) 

95%CI 

િીચલી 

મયવાદવ  

ઉપરિી 

મયવાદવ  

P મલૂ્ય  

ઉંમર 

(ર્ષામવાં)  

        

< 35 1.03 0.71 1.49 0.89       -       -       -  

>35     રેફરન્સ     

લગ્િ 

અંગેિી 

મવહિતી  

        

લગ્િ કયવા  1.86 1.08 3.21 0.026       -       -     -  

અન્ય      રેફરન્સ     

ધમા          

હિન્દ   1.04 0.41 2.61 0.93        -      -      -  

અન્ય      રેફરન્સ     
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જાતત          

જિરલ  1.16 0.80 1.68 0.44       -      -      -  

OBC/SC

/ST 

    રેફરન્સ     

તશક્ષણન ાં 

થતર  

        

પ્રવિતમક 

તશક્ષણિી  

ઉચ્ચ 

પ્રવિતમક 

તશક્ષણ 

સ ધી  

0.78 0.53 1.15 0.21       -       -      -  

મવધ્યતમક 

તશક્ષણ 

અિ ે

ઉચ્ચતર    

સ ધીન ાં 

તશક્ષણ  

    રેફરન્સ     

િોદ્દો          

આશવ  0.53 0.36 0.78 0.001 0.54 0.37 0.80 0.002 

બી એચ 

ડબલ્ય   

     રેફરન્સ     

સેર્વિો 

સમય 

ગવળો  

        

 

<10  1.02 m 1.48 0.94      -       -   
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>10   m   રેફરન્સ     
કવમન ાં 
થિળ  

         

ગ્રવમ્ય   0.67 0.44 1.02 0.06        
- 

      -   

શિરેી       રેફરન્સ     
સવમવજજ
ક 
આતિિક 
સ્થિતત  

         

ર્ગા 1 
અિ ે2 

 1.93 1.23 3.04 0.005      -         
- 

  

ર્ગા 3 
અિ ે4 

     રેફરન્સ     

સર્વાઇક
લ 
કેન્સરિો 
કૌટ ાંલબક 
ઇતતિવસ  

         

િવ   0.23 0.06 0.83 0.024 0.21 0.06 0.76 0.017  
િવ       રેફરન્સ     
સ્ત્રી 
કેન્સર 
મવટે 
તવલીમ 
િી 
સ્થિતત  

         

િવ   0.17 0.06 0.50 0.001 0.17 0.06 0.51 0.002  
િવ       રેફરન્સ     
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જાગધૃત નો સ્કોહરિંગ  

સર્વાઇકલ કેન્સર જાગતૃતિો સરેરવશ થકોર 31મવાંિી 10.42+5.95 િતો અિે સરેરવશ 11 

િતો જોખમ પહરબળો  અિે લક્ષણો મવટે સરેરવશ થકોર 15 અિે 10 મવાંિી અન ક્રમે  5.82+3.39 

અિે 4.16+3.20 અિે સરેરવશ થકોર અન ક્રમે 6 અિે 4 િતો  આશવ અિે BHW િવ સરેરવશ 

થકોર ર્ચ્ચે આંકડવકીય રીત ેિોંધપવત્ર તફવર્ત િતો . 

લગભગ બે તતૃીયવાંશ (272,60%) PHW એ સરેરવશ  (આકૃતત 2) િી િીચ ેથકોર મેળવ્યો 

જ્યવરે ફક્ત 11 (4%) ASHA અિે 27 (15%) BHWs  િતવ  જેમિો સર્વાઇકલ કેન્સરિી   એકાંદરે 

જાગતૃતમવાં સરેરવશિી ઉપરિો થકોર િતો લગભગ  26% (118 PHWs) િવ લક્ષણોમવાં સરેરવશ િી 

ઉપરિો થકોર િતો .અિે મવત્ર 6.4%(29PHW)જોખમ પહરબળો મવટે સરેરવશિી ઉપરિો થકોર 

ધરવર્તવ િતવ . 

સર્વાઇકલ કેન્સર જાગતૃત થકોર ઉપર મેળર્ર્વિી સાંભવર્િવ પર સવમવજજક ર્થતી તર્ષયક 

ચલોિી અસરો િક્કી કરર્વ મવટે એક લોજજન્થટક હરગે્રશિ મોડલ કરર્વમવાં આવ્ય ાં િત  ાં  બવય 

ર્ેહરયેટ  તર્શ્લેષણ પર PHWs િી લગ્િ  અંગેિી   સ્થિતત ,તેમિો િોદ્દો ,સવમવજજક આતિિક સ્થિતત 

સર્વાઇકલ કેન્સરિો તેમિો કૌટ ાંલબક ઇતતિવસ અિે સ્ત્રી કેન્સર મવટે તવલીમ સ્થિતતિો સર્વાઇકલ 

કેન્સર િવ જાગતૃત થકોર  સવિે િોંધપવત્ર સબાંધ િતો મલ્ટી ર્ેરીયેટ લોજજન્થટક હરગે્રશિ  પર 

ASHAS સર્વાઇકલ કેન્સરિો  કોઈ કૌટ ાંલબક  ઇતતિવસ િ ધરવર્તવ િતવ અિે   PHWS સ્ત્રી કેન્સર 

મવટે કોઈ તવલીમ મેળર્ેલ  િ િતવ મધ્યિી િીચેિો થકોર મેળર્ર્વિી શક્યતવ ર્ધ  િોર્વન ાં 

જાણર્વ મળય ાં. (કોષ્ટક 4) 

PHWs મવાં   કેન્સર પ્રત્યે જાગતૃતન ાં ગ્રેહડિંગ િીચેિી આકૃતતમવાં દશવાર્ેલ છે. 

 
 આકૃધત 2: PHWs મવાં સર્વાઇકલ કેન્સર પ્રત્યે જાગધૃતનુાં ગે્રહડિંગ 
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િિવા —ધર્િવરણવ : 

િવલિવ અભ્યવસમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર અંગેિી જાગતૃત ખબૂ જ ઓછી જોર્વ મળી િતી જેમવાં 

ફક્ત 8 ટકવ PHWs  પવસ ેસવરો જાગતૃત થકોર િતો BHWs  પવસ ેASHAs િી ત લિવમવાં  આંકડવકીય 

રીતે િોંધપવત્ર સવરવ સરેરવશ થકોર િતવ િતસિંગ થટવફ  મવાં સવરવ જ્ઞવિવિી શેખર ર્ગેરે દ્વવરવ 27 % 

િી લઈિ ેથર્પ્િજથર્ાંત ર્ગેરે દ્વવરવ 70%  સ ધી કરર્વમવાં આર્ી િતી શ્રીદેર્ી ર્ગેરે દ્વવરવ કેરળિી 

ગ્રવમીણ ર્થતીમવાં મહિલવઓમવાં જાગતૃતન ાં થતર િીચો િોર્વન ાં જણવય ાં િત  ાં િવલિવ અભ્યવસમવાં 

લગભગ 58 ટકવ PHWs એ સર્વાઇકલ કેન્સર તર્શે સવાંભળય ાં િત  ાં આ સમવજમવાં રિતેી મહિલવઓમવાં  

સર્વાઇકલ કેન્સર અંગ ે60 િી 82 ટકવિવ જાગતૃત થતર જેવ ાં જ િત  ાં . 

બવરડોલી તવલ કવમવાં અભ્યવસમવાં ભવગ લેિવરવઓ એટલ ેકે PHWs િી તવલીમિી સ્થિતત 

ખબૂ જ  ઓછી િતી. ભતૂકવળમવાં ફક્ત 7.6% PHWs એ કોઈપણ પ્રકવરિવ કેન્સર મવટે તવલીમ 

મેળર્ી િોર્વન ાં કિરે્વય છે ગેડમ અિે અન્ય લોકોએ પણ એમિવ અભ્યવસ દરતમયવિ  અિરે્વલ 

આપ્યો િતો કે ભતૂકવળમવાં 33% િસોએ સર્વાઇકલ કેન્સર અિે HPV પર તશક્ષણ મેળવ્ય ાં િત  ાં 

આરોગ્ય સવિે સાંકળવયેલ ર્કાસાિ ેSTI અિે RTI પર સતત તવલીમ આપર્વમવાં આર્ી રિી િોર્વ 

છતવાં ર્તામવિ અભ્યવસમવાં  બે તતૃીયવાંશ આશવ અિ ેBHWs એકિી ર્ધ  વ્યસ્ક્તઓ સવિે જાતીય 

સાંબાંધ તર્શે જાણતવ િતવ અિે અડધવ PHWs જાણતવ િતવ કે “અસ રલક્ષત સકે્સ સર્વાઇકલ કેન્સર 

મવટે જોખમી પહરબળો તરીકે” સવલબત િઈ શકે છે . સાંશોધકોએ ઉત્તર બાંગવળ અિે તત્રપ રવ 

તર્થતવરિી મહિલવઓ અિ ેચેન્નઈ કોપોરેશિિવ HCP મવ “એક કરતવ ર્ધવરે વ્યસ્ક્તઓ સવિે 

જાતીય સાંબાંધ િે જોખમ પહરર્વર તરીકે “ િો સમવિ જાગતૃત િો અિરે્વલ આપ્યો છે. પરાંત   

તતમલિવડ  (20.7%) કલકત્તવ (20%)તર્થતવરિી PHWs મવાં જાગતૃતન ાં થતર િીચ ાં િોંધવય ાં િત  ાં  

ગેડમ અિ ે અન્ય. સાંશોધકોએ િવિ ધરેલ અભ્યવસ “મ ાંબઈિવ તતૃીય  કક્ષવિવ આરોગ્ય 

કમાચવરીઓમવ અસ રલક્ષત સેક્સ િે સર્વાઇકલ કેન્સર િવ જોખમ પહરબળ તરીકે 54% જાગતૃત િો 

અિરે્વલ આપ્યો િતો .આશવ (19.5%)અિે BHWs (37.2%) િવ લગભગ એક ચત િવંશ લોકોિ ે

ખબર િતી કે િબળી જાતીય થર્ચ્છતવ સર્વાઇકલ કેન્સરન ાં જોખમ ર્ધવરી શકે છે . 

મવત્ર 16% PHWs સર્વાઇકલ કેન્સર િવ બધવ સવમવન્ય લક્ષણો (જેર્વ કે જાતીય સાંભોગ 

દરતમયવિ દ ખવર્ો અિ ેરક્તસ્રવર્, મવતસક સ્ત્રવર્ દરતમયવિ યોિી મવગા દ્વવરવ રક્તસ્ત્રવર્ ,મેિોપોઝ 

પછીિી સ્ત્રીઓમવ રક્તસ્ત્રવર્ ,મવતસક સ્ત્રવર્ દરતમયવિ યોિીમવગા રક્તસ્ત્રવર્ િી ર્વકેફ િતવ રવમ 
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ચૌધરી અિે અન્ય લોકોએ પોતવિવ સાંશોધિમવાં અિરે્વલ આપ્યો  છે કે ઉત્તર બાંગવળિવ ગ્રવમીણ 

અિ ેશિરેી તર્થતવરિી 93.7% સ્ત્રીઓ સર્વાઇકલ  કેન્સરિવ  ચીહ્નૉ અિે લક્ષણોિી અજાણ િતી . 

મવતસક સ્ત્રવર્ ર્ચ્ચે યોતિમવગા રક્તસ્ત્રવર્ જાતીય સાંભોગ સવિે સાંકળવયેલ દ ખવર્ો અિ ે

રક્તસ્ત્રવર્ અિે દ ગંધય ક્ત યોિીમવગા રક્તસ્રવર્ એ લક્ષણો િતવ જે  લગભગ અડધવ  PHWsિે  

જ ખબર િતી કૃષ્ણરે્લી અિે અન્ય  લોકો દ્વવરવ િવિ ધરર્વમવાં આર્ેલ અભ્યવસમવ આ લગભગ 

તતમલિવડ િી  ગ્રવમીણ તર્થતવરમવાં રિતેી  મહિલવઓમવ જાગતૃત સમવિ છે . 

ઘણવ PHWsએ ખોટી રીતે એવ ાં મવન્ય ાં િત  ાં કે “એક કરતવાં ર્ધવરે ર્ખત ગભાપવત “(63.8%), 

“લ્ય કોહરયવ “(53.8%),ભતૂકવળમવાં ઘરે હડલલર્રી (48.2%)અિે “લવાંબવ સમય સ ધી પ્રસ તત 

“(31.8%),સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે જોખમી પહરબળો છે. લગભગ એક ચત િવંશ (28.4%),PHWs  

એ ખોટી રીતે  એવ ાં મવન્ય ાં િત  ાં કે “ પ્રજિિ દરમવાં વદૃ્ધદ્ધ “એ સર્વાઇકલ કેન્સર મવટેન ાં લક્ષણ છે. 

મવત્ર અડધવ (58%)PHWs એ જ મવન્ય ાં િત  ાં કે ર્િલેી સવરર્વરિવ કવરણ ે કેન્સર િે મટવડી 

શકવય છે .લગભગ બે તતૃીયવાંશ (69%)PHWs એ જણવવ્ય ાં િત  ાં કે જો સમયસર સવરર્વર િ 

કરર્વમવાં આરે્ તો સર્વાઇકલ કેન્સર જીર્લેણ છે જો કે જૈિ  અિે અન્ય લોકોએ તેમિવ સાંશોધિ 

અિરે્વલ મ જબ  મધ્ય ભવરતિવ ગ્રવમીણ તર્થતવરમવાં િોસ્થપટલિવ ત્રીજી કક્ષવિવ આરોગ્ય િતસિંગ 

થટવફ મવાંિી 21% તેિ ેજીર્લેણ રોગ તરીકે મવિતવ િતવ . 

ફક્ત બે તતૃીયવાંશ (65%)PHWs એવ ાં મવિતવ િતવ કે જો ર્િલેવ તપવસ કરર્વમવાં આરે્ 

તો કેન્સરન ાં તિર્વરણ િઈ શકે છે તેમ છતવાં થકીતિિંગ  પદ્ધતતઓ તર્શે જાગતૃત અિે થકોર  ઓછો 

જોર્વ મળયો િતો . 14%PHWs િે  પેપ ટેથટ તર્શે ખબર િતી  સાંશોધકોિવ અભ્યવસ અિરે્વલ મવાં 

ભવરતિી મહિલવઓમવાં  સમવિ તવરણો  િોંધવયવ િતવ જેમવાં જાગતૃતન ાં થતર લગભગ 6 િી 

16%સ ધી િત  ાં જ્યવરે આરોગ્ય વ્યર્સવયમવાં જાગતૃત થતર ર્ધ  િત  ાં જે 81% િી 95 ટકવ  સ ધી િતી 

મવરવ અભ્યવસમવાં PHWs મવાં VIA િી જાગતૃત પણ ઓછી (14%) જોર્વ મળી. ફક્ત 17 ટકવ 

PHWsિે  HPV રસી તર્શ ેિી જાણકવરી િતી અિે  મવત્ર 29%જ  રસીન ાં િવમ આપી શક્યવ અન્ય  

સાંશોધકો દ્વવરવ િવિ ધરર્વમવાં આર્ેલ અભ્યવસ મવાં જાણર્વ મળે છે કે મહિલવઓિે રસી તર્શે 

જાણકવરી િતી જોકે રવય ચૌધરી અિ ેઅન્ય લોકોએ ઉત્તર બાંગવળમવાં ગ્રવમીણ અિે  શિરેી 

તર્થતવરમવાં મહિલવઓમવાં  (86%)HPV રસી  તર્શે ઉચ્ચ જાગતૃતિો અિરે્વલ આપ્યો િતો આરોગ્ય  

સવિ ેસાંકળવયેલ કમાચવરીઓ મવાં ખબૂ સવરી જાગતૃત િતી .    
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6. ધનષ્કષા: 
આ અભ્યવસમવાં એવ ાં તવરણ િીકળય ાં  છે કે મોટવ ભવગિવ PHWs સર્વાઇકલ કેન્સર  અિે 

આપણી આરોગ્ય વ્યર્થિવમવાં ઉપલબ્ધ થકીતિિંગ સ તર્ધવ તર્શે ઓછી જાગતૃત િતી અિે તેમણે 

સાંપણૂા લ્ક્લતિક્સમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર મવટે મફત રસીકરણિી ઉપલબ્ધતવ તર્શે લગભગ કોઈ 

ખ્યવલ િ િતો. તસન્રોમીક  મેિેજમેન્ટ અલભગમિવ આધવરે તબીબી અિે પેરવમેહડકલ કમાચવરીઓિ ે

STI/RTI મવટે પ્રમવલણત તવલીમ આપર્વમવાં આર્ી રિી છે ગ જરવત સરકવરે 2015 મવ કેન્સર , 

ડવયવલબટીસ હૃદય અિે  રક્તર્વહિિીઓિે  અસર કરિવર રોગોિવ સમિૂ  કવયાક્રમો જેમકે ( 

NPCDCS) “ િેશિલ પ્રોગ્રવમ ફોર તપ્રર્ેન્શિ એન્ડ  કન્રોલ ઓફ કેન્સર  ,ડવયવલબટીસ , 

કવહડિયોર્વથય લર ડીસીઝ એન્ડ થટોક “ િવ િઠેળ  પસાંદગી કરેલ CHC અિે જજલ્લવિી આરોગ્ય 

િોસ્થપટલમવાં  પ્રોજેક્ટ શરૂ કયવા છે  જે સર્વાઇકલ અિે થતિ કેન્સર  પર ભવર મકૂીિે  મહિલવઓિી 

તપવસ અિ ેસવરર્વર મવટે સેર્વ આપર્વિી પિલે કરી છે .     

આ િીચવ થતરિી જાગતૃત મવટે PHWs િે સર્વાઇકલ કેન્સર અિે તેિી તપવસ અંગ ે

તિયતમત તવલીમ આપર્વિી જરૂર છે STI/ RTI  િી તવલીમિે  મજબતૂ બિવર્ી જોઈએ જેમવાં 

HIV અિ ેહ્ય મિ પેપીલોમવાં ર્વઇરસ તેમજ સર્વાઇકલ કેન્સર જેર્વ રોગો પર ભવર મકૂર્ો જોઈએ 

CHC ખવત ે મવતસક મીટીંગ દરતમયવિ BHWs સતત તવલીમ િી જરૂર છે આશવઓિ ેસર્વાઇકલ 

કેન્સરિવ લચહ્ન અિે લક્ષણો  પર ક્લથટર મીટીંગ દરતમયવિ પણ  ઓહરએન્ટેડ કરી શકવય છે  જે 

છેલ્લ ેસમવજમવાં રિતેી મહિલવઓ સ ધી   સર્વાઇકલ કેન્સર મવટેિી તપવસ કરર્વમવાં મદદરૂપ િઈ  

મોટવભવગિવ PHWs  િે સર્વાઇકલ કેન્સર અિે આપણી આરોગ્ય પ્રણવલીમવ ઉપલબ્ધ 

થકીતિિંગ  સ તર્ધવ તર્શે ઓછી જાગતૃત િતી તેમિે મફત HPV રસીકરણિી ઉપલબ્ધતવ તર્શ ે

લગભગ કોઈ ખ્યવલ િ િતો .આમ PHWS  િે િીચવ થતરિી જાગતૃત મવટે સર્વાઇકલ કેન્સર 

અંગેિી તવલીમ આપર્ી જરૂરી છે .જે છેલ્લ ેસમવજમવાં સર્વાઇકલ કેન્સર પીહડત મહિલવઓિવ 

શરૂઆતિવ લક્ષણો જાણી, તેમણે આગળિી આરોગ્ય સવરર્વર મવટે મદદરૂપ સવલબત િવય . 
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