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Abstract 

Background: Globally cervical cancer is the fourth most common cancer in women, and is 

considered a highly preventable disease if precancerous lesions are detected and diagnosed 

before they progress to malignancy. 

 

Palestine lack accurate or rare epidemiological statistical data on cervical lesion but it is 

estimated that the annual incidence of cervical cancer is 2.4 per 100,000.(Feraly et al,2014) 

Cervical lesion researches in Palestine have been neglected and the Palestinian health 

system has not been committed to the cervical screening program, despite the fact that it is 

a highly preventable disease and multiple modifiable risk factors play a role in increasing 

its incidence, but unfortunately, few studies about cervical lesion factors were done  before 

in Palestine  

  This study could be a baseline for decisions makers to develop a national strategy that can 

help in preventing precancerous and cancerous cervical lesions  

 

Aim & Objectives: This study aims to determine the role of Pap smear screening in the 

detection of various cervical lesions among Palestinian women. The objective of the study 

is to determine the associations between the various  socio-demographic,  reproductive 

health , participant  health status, family history of malignancy, and life style behavior 

factors  as smoking,  with the risk of  developing different  cervical lesions seen  as 

different positive  findings in Pap smear test, and by that determine the  effectiveness of 

Pap  smear test in detecting cervical lesion.  

 

Study methodology: A cross sectional study design was used. And by using a non-

probability convenience sampling method, a 100 female participants from Ramallah 

governorate were interviewed by the researcher  and cervical  Pap smears were  collected  

by a Gynecologist  and then was tested  by specialized pathologist, so three data collection 

tools were constructed; a face to face questionnaire , a medical form for the use of the 

physician and laboratory form.  

 

Statistical Analysis: IBM SPSS 23.0 was used for data entry and analysis. Frequencies 

were calculated for all study variables . Cross tabulation and the significance of Pearson 

chi-square test or fisher‘s exact test was used to examine the binary association between 

dependent and independent variables. Forward logistic regression models comparing odds 

ratio with confidence interval of 95%. P-value < 0.05 was used in the multivariate analysis. 

 

Results: Analysis of the data revealed that Pap smear test was able to detect 82% cervical 

lesions; 76% were infection, 66% were inflammation, 43% were Candida, 7% were 

precancerous, 3% were Atypical Sqaumous cell and 2% were Atypical glandular cells.  
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In multivariate analysis, age at marriage , age at first baby , high parity, oral contraceptives  

having vaginal  infection, cigarette smoking  and water-pipe smoking  were the risk factors 

for cervical lesions  with an adjusted odds ratio, 7.6 (CI 95%: 2.5-23), 1.9 (CI 95%: 1.1-

3.4), 0.28 (CI 95%: 0.11-0.7) , 4.3(CI 95% 1.3-14.2), 30(CI 95% 9.2-50.7), 1.9(CI 95% 

1.8-4.1) and 5.6( CI 95% 1.2-26.2) respectively. 

 

 

 

Conclusion: The study revealed that Pap smear test is effective in screening and detecting 

multiple cervical lesions and factors such as age at marriage, age at first baby, high parity,  

using oral contraceptives use,  having vaginal  infection and smoking  are all associated 

with increased risk of cervical lesions. Therefore, the study recommendation for policy 

makers is to adapt a national strategy and screening program for cervical lesion in 

Palestine.  
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من آفات او   إصابات عنق الرحممختمف في الكشف عن   عنق الرحمتقييم دور اختبار مسحة 

 وعوامل الخطورة المسببة لهبين إناث الضفة الغربية  سرطان، 
 
 فلبح  فوزي عبد الله نانسي: داداع

 غسان بعموشة د.  :اشراف
 

  ممخص
، ويعتبر مرضاً سرطان عنق الرحم عالمياً ىو السرطان الأكثر شيوعاً لدى النساء :خمفية الدراسة

المرض  بقوعلبج  اللآفات الحميدة التي تسيمكن الوقاية منو بشكل كبير إذا تم اكتشاف وتشخيص 
 .الخبيث

، لكن فمسطين إلى بيانات إحصائية دقيقة أو حتى لا توجد بيانات إحصائية عن آفة عنق الرحم تفتقر
 Feralyشخص. ) 011،111لكل  4.2يقدر أن معدل الإصابة بسرطان عنق الرحم السنوي ىو 

et., 2014) 
فحص  ، ولا يمتزم نظام الصحة الفمسطيني ببرنامجنادرة ىي  أبحاث سرطان عنق الرحم في فمسطين

، كما أن عوامل الخطورة المتعددة عنق الرحم ، عمى الرغم من أنو مرض يمكن الوقاية منو بشكل كبير
يوجد القميل من الدراسات عن عوامل لؤسف ، ولكن للو  القابمة لمتحويل تؤدي دورًا في زيادة حدوثو

 الخطورة المؤدية لأمراض عنق الرحم في فمسطين. 
خطة استراتيجية وطنية   وضع لبق الأولى  لصانعي القرارات لنقطة الإنطمثابة بلذلك تعد ىذه الدراسة  

 يمكن أن تساعد في الوقاية من آفات عنق الرحم المسببة لسرطان عنق الرحم 
تيدف ىذه الدراسة إلى تحديد دور فحص مسحة عنق الرحم في الكشف عن آفات  :أهداف الدراسة

تحديد الارتباط بين مختمف العوامل الاجتماعية  وكذلكالفمسطينيات. عنق الرحم المختمفة بين النساء 
، ، والتاريخ العائمي للؤورام الخبيثة، والحالة الصحية لممشاركين، والصحة الإنجابيةالديموغرافية -

 تظير عمى شكل ، مع خطر الإصابة بآفات عنق الرحم المختمفة التي وعوامل السموك مثل التدخين
، والتي تحدد فعالية اختبار مسحة عنق الرحم في الكشف جابية في اختبار مسحة عنق الرحمنتائج إي

 عن آفة عنق الرحم.
تصميم دراسة مقطعية. وباستخدام الطريقة الغير احتمالية لأخذ  اعتمدت الدراسة : منهجية الدراسة

ة مسحة عنق الرحم ليم  من امرأة من محافظة رام الله وتم جمع عين 011العينات ، حيث تمت مقابمة 
، حيث تم بناء ثلبث نسجةن قبل أخصائي عمم الأقبل أطباء متخصصين،  وتمت قراءة النتائج م
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والثانية كانت  ،استبيان يعبئ من قبل الباحثعبارة عن  تأدوات لجمع البيانات. الأداة الأولى كان
  خصائي الأنسجة. ر مخبري يعبئ من قبل اتقريعبارة عن  بيب، والثالثوتقرير طبي يعبئ من قبل الط

 
تم .  SPSS-IBM 23: تم إدخال جميع البيانات وتحميميا باستخدام برنامج الإحصائيالتحميل 

 Pearson chi-squareلجميع المتغيرات في  الدراسة. من تم تم استخدام اختبار  نسب احتساب ال
لغير مستقمة. ومن ثم تم استخدام نماذج الانحدار لفحص الارتباط الثنائي بين المتغيرات المستقمة وا

 في التحميل متعدد المتغيرات. p <1.10استخدمت قيمة الأرجحية  حيث الموجستي لمقارنة نسبة 
 

٪ من 24كشف تحميل البيانات أن اختبار مسحة عنق الرحم تمكن من الكشف عن : النتائج الرئيسية
٪ منيم كانوا مصابين 77لإلتيابات المعدية ، ٪ منيم مصابين با67آفات عنق الرحم. كان 

 % خلبيا ما قبل السرطانية 6، ٪ كانوا مصابين بنوع من الفطريات )المبيضة(24، وبالإحتقان
، ، وتعدد الولادات، والعمر عند الطفل الأول، كان العمر عند الزواجفي التحميل متعدد المتغيرات

لآفات عنق   ةالأرجيمة  عوامل خطور وتدخين السجائر وتدخين ، يبميةالم  ألإلتيابات، وموانع الحمل
،   1.9 (CI 95٪: 1.1-3.4)،  (CI 95٪: 2.5-23)) 6.7، الرحم مع نسبة الأرجحية المعدلة

(CI 95٪: 0.11-0.7) 0.28   ، 
 (CI 95٪:1.3-14.2) 4.3  ،41 CI 95% 9.2-50.7) ، )0.1(CI 95%: 1.88-4.1 و ) 

0.7 (CI 95٪ 1.2-26.2عمى التوالي ). 
 كشفت الدراسة أن اختبار مسحة عنق الرحم فعال في فحص وكشف آفات عنق الرحم: الخاتمة

، وتعدد الولادات ، واستخدام موانع الحمل، المتعددة وأن العمر عند الزواج ، والعمر عند الطفل الأول
، فإن ىذه الدراسة توصي صانعي لرحم لذاكميا مرتبطة بزيادة خطر آفات عنق ا الميبمية الإلتيابات 

 استراتيجية وطنية وبرنامج ممنيج للئستصقاءعن  آفات  عنق الرحمالقرار بالعمل عمى ايجاد 
 في فمسطين. باستخدام مسحة عنق الرحم 
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