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  دختر   دانشجويان  نگرش  بر ميزان  آموزشي  طرح  ثير يكأت

 باور بهداشتي الگويبا استفاده از   پستان  خودآزمايي  در انجام
  

 2نژاد لطيف  رباب -1طلاساز  هاديزاده  فاطمه
  

  چكيده
  پستان  نسرطا  غربالگري  روش  بهترين  عنوان  به  پستان  خودآزمايي  كه آن  با وجود : و هدفزمينه 
مطالعه حاضر . برخوردار نيستند  زمينه  در اين  مثبتي  ها از نگرش خانم بيشتراما   ،تاس شده  معرفي

شهيد   معلم دختر تربيت  دانشجويان  نگرش  بر ميزان  آموزشي  طرح  تأثير يك  تعيين  با هدف
  .  شد  انجام  پستان  خودآزمايي  نژاد شهر مشهد در انجام هاشمي
 84 انجام شد؛ 1379و در سال   )قبل و بعد( باليني  كارآزمايي مطالعه به صورت  اين :بررسي  روش

  ابتدا يك. شدند  انتخاب)  اي طبقه(  تصادفي  روش  به واجد شرايط پژوهش، يدختر دانشجو
  برنامه  يك  و سپس انجام شد  پژوهش  واحدهاي  پايه  نگرش  منظور سنجش  به  آزمون پيش
و   آن  تشخيص  و روشهاي  پستان  در مورد سرطان  نظري  تدريس  جلسه  بر يكمشتمل   زشيآمو
و )  آزمون  پس(روز   سه  از گذشت  پس. اجرا گرديد  پستان  ييخودآزما  عملي  تدريس  جلسه  يك
  پستان  ييخودآزما  در انجام  دانشجويان  ، نگرش آموزشي  برنامه  از اجراي)  ثبات  آزمون(  ماه  يك

.  قرار گرفت  مورد ارزيابي  چمپيون  باور بهداشتي الگوياز   با استفاده  نگرش  سنجش  فرم  توسط
قرار   و منفينظر   ، بي مثبت  نگرش  سطح  در سه  شده  كسب  نمره  بر اساس  پژوهش  واحدهاي
تحليل % 95ح اطمينان در سطو شده  زوج tآزمون آوري شده با استفاده از  اطلاعات جمع .گرفتند
   .گرديد
در  ؛بودند برخوردار  يمثبت  نگرش از  پستان  در مورد خودآزمايي افراد% 44  آزمون  در پيش :ها يافته
 ؛بودند  مثبت  نگرش  افراد داراي %6/97و  %94  ترتيب  به  ثبات  و آزمون  آزمون  در پس  كه حالي

از   در هر يك  آزمون  پيش  به  سبتن  ثبات  و آزمون  نآزمو  پس  در مراحل  نگرش  نمره  ميانگين
در   نگرش  نمره  ميانگين  بين  داري معني اختلاف  همچنين ؛داد  نشان  افزايش  اجزا و در مجموع

   .وجود داشت) >0001/0P(  ثباتو آزمون   آزمونش يو پ) >0001/0P(  آزمون  و پس  آزمون  پيش
  روش  اين  انجام . تأثير داشت  پستان  خودآزمايي  در تغيير نگرش  زشيآمو  طرح  اين : گيري نتيجه
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  كلاسهاي  گردد كه پيشنهاد مي ؛ بنابراينباشد مي  آن  به  نسبت  مثبت  نيازمند نگرش  غربالگري
  .افراد باشد  نگرش يارتقا  و در جهت  پستان  خودآزمايي  مثبت  هاي با تأكيد بر جنبه  همراه  آموزشي

  باور بهداشتي الگوي ؛ پستان  خودآزمايي ؛دانشجو  دختران ؛ نگرش ؛ آموزش:  كليدي  هاي واژه
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    مقدمه
  شيوع واست   مهاجم  سرطان  ، شايعترين پستان  سرطان

 با وجود. )1( باشد يم  افزايش  دنيا رو به  مختلف  در نقاط آن
  از بروز آن  توان نمي  متأسفانه ،اين بيماريشيوع بالاي 

و مير   مرگ  كاهش  جهت  اصلي راهبرد  كرد ولي  پيشگيري
  ). 2( باشد مي  آن  زودرس  ، تشخيص پستان  سرطان

و   اوليه  در مراحل  تشخيص  از طريق  پستان  سير سرطان
در ساله  پنجبقاي   ميزان. )3( كند تغيير مي  فوري  درمان
  داده  تشخيص  اوليه  در مراحل در آنها  سرطان  كه  هايي خانم
  كه  هايي در خانماين ميزان   كه  در حالي ؛ است %90 ، شده

  كاهش %60  به ، است  پيدا كرده  در آنها گسترش  سرطان
  زودرس  در تشخيصمؤثر  يروشها  از جمله). 2(يابد  مي

مؤثر و  ،ساده بسياركه است   پستان  خودآزمايي ، ستانپ  سرطان
  . )5،4(باشد  ميارزان 

مهمترين قدم در تعيين تومورهاي   پستان  خودآزمايي
  با انجامكه  طوريه ب ؛)6( باشد مي پستان در مراحل اوليه

از % 65و   پستان  سرطانهايكل از % 95  ،پستان  خودآزمايي
 ؛)7( شوند مي  داده  تشخيصه اولي در مراحل  پستان  سرطانهاي

بار به  ها آموزش داده شود تا ماهي يك بنابراين بايد به خانم
  ). 4(هاي خود را مورد معاينه قرار دهند  طور منظم پستان

و ايجاد   مردم  به  دادن  آگاهي  از طريق  بهداشت  آموزش
را   لازم  هاي در آنها، انگيزه  بهداشتي  ياه ها وگرايش نگرش
  انگيزه  داشتن). 8(آورد  وجود مي  به  رفتاري  تغييرات  جهت
)  پستان  خودآزمايي  از جمله(  رفتار بهداشتي  يك  شروع  براي
تا ). 9(شود  مي  محسوبزيربناي آن   عنوانه و باست   مهم
  باشد، قادر نخواهد بود نگرش  نداشته  فرد انگيزه  كه  زماني
  انگيزه ،باشد  فرد منفي  نگرش  كه  داميتغيير دهد و ما راخود 
  ). 10(ندارد  آن كار را  دادن  انجام  براي  لازم

  هاي و يافته  پستان  از سرطان  ترس  علته ها ب خانمبيشتر 
  به  نسبت  مثبتي  ، نگرش پستان  از خودآزمايي  آمده  دسته ب

 ؛)11( دهند نمي  را انجام  پستان  و خودآزمايي رندندا  آن
توان سبب كاهش  مي ،با ارائه يك برنامه آموزشي بنابراين

ترس و نگراني و متعاقب آن افزايش انگيزه فرد در انجام 
،  آموزش  دنبال  ديگر به  عبارت  به ؛)12( خودآزمايي پستان شد

  سرطان  به  آنها نسبت  ها، حساسيت خانمتنش   افزايش  جايه ب
  خودآزمايي  صحيحانجام   بنابراين ؛)13(يابد  مي  افزايش  پستان
 معمول  عادت  يك  صورت  تا به دوش  داده  بايد آموزش  پستان

  ).14(در آيد   بهداشتي
وجود   عدم  به  با توجه  و همچنين  فوق  مطالب  به  توجه با
  در اين مطالعه،  پستان  خودآزمايي  در زمينه  آموزشي  برنامه

در دختر   دانشجويان  نگرش  ر ميزانب  آموزشي  طرح  تأثير يك
  .انجام خودآزمايي پستان مورد بررسي قرار گرفت

  
  روش بررسي

و   قبل(  باليني  كارآزماييكه به صورت   پژوهش  ايندر 
و   زبان  و فارسي  ايراني  دختر دانشجوي 84انجام شد،  )بعد

نژاد  مشغول به تحصيل در مركز تربيت معلم شهيد هاشمي
  پستان  در مورد خودآزمايي  آموزشي  قبلاً طرح  كهد شهر مشه
  . بودند، مورد مطالعه قرار گرفتند نكرده  دريافت

  :شرايط ورود به مطالعه عبارت بود از
  سنجش  آزمون  و سه  آموزشي  جلسه دودر شركت  -
    نگرش
  هاي و بيماري  مزمن  هاي بيماري  ابتلا به  سابقه عدم -
    و رواني  روحي
در   آن  هاي و بيماري  پستان  سرطان  ابتلا به  سابقهعدم  -

  ) مادر، خواهر(  يك  درجه  خود و اقوام
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  اخير   هفته سه  شديد طي تنش  سابقهعدم  -
    پزشكي  علوم  هاي از رشته  يك در هيچ عدم تحصيل -
    قبلي هاي تحصيلي سال در نيم 12داشتن معدل بالاي  -
  انتخاب  اي طبقه  تصادفي  روش  هب  پژوهش  احدهايو
خرداد  دومتا  1379  ماه  فروردينهفدهم   از تاريخ و  ندشد

  .قرار گرفتند  مورد مطالعه  سال  همان
  سنجش  ، پرسشنامه نگرش  سنجش  جهت  ابزار لازم

 و) Champion )15  باور بهداشتي الگوياز   برگرفته  نگرش
 هقرار دادزير   كلي  بخش ششبود و در   عبارت 37بر   مشتمل

   :شد
 چهار(  پستان  سرطان  استعداد ابتلا به  درك  :اول  بخش -
    )عبارت
   ) عبارت سه(  پستان  سرطان  شدت  درك : دوم  بخش -
 پنج(  پستان   خودآزمايي  منافع  درك : سوم  بخش -
    )عبارت
 يازده(  پستان  خودآزمايي  موانع  درك : چهارم  بخش -
   ) عبارت
   ) عبارت شش(  سلامتي  انگيزه : پنجم  بخش -
  پستان  خودآزمايي  در انجام  خودكفايي : ششم  بخش -

    )عبارت هشت(
با   ليكرت  مقياس  افراد بر اساس  ، نگرش فرم  در اين

ها  بخش  در تمام. شد  سنجيده  نظر و مخالف  ، بي موافق  عبارات
 » مخالفم«و  1  نمره » ندارم  نظري«، 2  نمره  »موافقم«  عبارات  به

  خودآزمايي  موانع  درك  جز در بخش( .گرفت  صفر تعلق  نمره
 1  نمره » ندارم  نظري«، 2  نمره » مخالفم«  عبارت  به  كه  پستان

  ). گرفت  صفر تعلق  نمره » موافقم«و 
صفر و  ، نمره و حداكثر  حداقل  اول  در بخش  ترتيب  بدين

 بود؛ 10صفر و  ، سوم  در بخش و 6 صفر و ، دوم  ر بخش، د8
  ، در بخش22 و صفر ،و حداكثر نمره  حداقل  چهارم  در بخش

در  بود؛ 16صفر و  ، ششم  و در بخش 12صفر و  ، پنجم
  از فرم  پژوهش  از واحدهاي  هر يك  نمره  حداقل  مجموع
  . بود 74صفر و  ، نگرش  سنجش

  كسب  فرم  از اين  كه  اي نمره  اساسبر   پژوهش  واحدهاي
نظر   ، بي)61/66-100(  مثبت  نگرش  سطح  درسه ،نمودند

محاسبه ( .گرفتندقرار  )0-30/33(  و منفي) 60/66-31/33(
  ).دبو 100بر مبناي 

فرد در   نگرش  سنجش  روا براي  ابزاري  فوق  پرسشنامه
و  Champion . است  بهداشتي  رفتارهاي  انجام با  ارتباط
Scott )1997 (خودآزمايي  به  فرد نسبت  نگرش  بررسي  براي  
اين   توسط  آن و روايي  ندا هكرد  استفادهالگو   از اين  پستان

  روش  بهنيز   ابزار فوق  پايايي. )15(  است  تأييد شده محققان
  مورد تأييد قرار گرفته 86/0  پايايي  و با ضريب  آلفا كرانباخ

  . است
از   هر يك  ابتدا نگرش ،ها داده  گردآوري به منظور

، با  پستان  و خودآزمايي  پستان  در مورد سرطان  دانشجويان
  شد  سنجيده  نگرش  سنجش  از پرسشنامه  استفاده

 دو  آموزشي  برنامهيك روز بعد،   سه  ، سپس) آزمون  پيش(
  هب(  نظري  جلسهمشتمل بر يك پژوهشگر   توسطاي  جلسه
  به)  دقيقه 100  مدت  به(  عملييك جلسه و )  دقيقه 90  مدت
اسلايد،   آموزشي  كمك  از وسايل  روز با استفاده  سه  فاصله

اجرا   مدل  بر روي  عملي  نمايش  و همچنين  اورهد، فيلم
طور   به  دانشجويان  اول  در جلسه  كه  ترتيب  اين  به. گرديد

  چهار گروه  به  دوم  و در جلسه  نفري 47  دو گروه  به  تصادفي
به علت آموزش عملي، ( .شدند  تقسيم  نفري 24تا  23

هاي كوچكتري تقسيم  ي دوم به گروه دانشجويان در جلسه
  ) .شدند

،  پستان  و فيزيولوژي  در مورد آناتومي  اول  در جلسه
در   دوم  و در جلسه  آن  تشخيص  و روشهاي  پستان  سرطان
 ؛شد  داده  توضيح  آن  انجام  و مراحل  پستان  ودآزماييمورد خ
  از دانشجويان  هر يك  توسط  پستان  خودآزمايي  مراحل  سپس

  آنها داده  به  و فرصتي  شد  داده  توضيح الگوخود فرد و   بر روي
  آنها داده  به  لازم بازخوردكنند و   تمرين  مدل  شد تا بر روي مي
  ماه  و يك)  آزمون  پس(  آموزش  عد از اتمامروز ب  سه. شد مي

پژوهشگر   توسط  دانشجويان  مجدداً نگرش)  ثبات  آزمون(بعد 
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  . شد  سنجيده
  افزار آماري از نرم  با استفاده شده آوري اطلاعات جمع

SPSS  آزمونو   t مورد ، %95در سطح اطمينان  شده  زوج
   .ندتقرار گرف  و تحليل  تجزيه
  
  اه يافته

قرار  سال 23-18  سني  در محدوده  افراد مورد مطالعه
مدرك   داراي از آنها% 50. آنها مجرد بودند %69و   داشتند
  به  مشغول  وفن  حرفه  در رشته %18 و  تجربي  علوم  ديپلم

به   افراد مورد مطالعهاز % 7/42 و% 9/43. بودند  تحصيل
طبقه اجتماعي با ( .دقرارداشتن 4 و 3  اجتماعي  در طبقه ترتيب

توجه به تحصيلات و شغل سرپرست خانواده محاسبه گرديد 
 از% 4/96در  ).بود 1ترين آن  و پايين 5كه بالاترين طبقه 

  در فاميل  پستان  سرطان  ابتلا به  سابقه ، مطالعهمورد افراد 
  در دوستان  پستان  سرطان  ابتلا به  سابقه %1/82و در  2  درجه

  . )1 جدول( وجود نداشت  و آشنايان
  افراد از نگرش% 44تنها )  آزمون  پيش(  از آموزش  قبل

در  %94(افراد بيشتر ،  از آموزش  پس ؛برخوردار بودند  مثبت
  مثبت  نگرش  داراي)  ثبات  در آزمون %6/97و   آزمون  پس
  .)2جدول ( بودند

 و  آزمون  در پس(  از آموزش  پس  نگرش  نمره  ميانگين
  پيش  به  نسبت  از اجزا و در مجموع  در هر يك ) ثبات  آزمون
   .داد  نشان  افزايش  آزمون

  آزمون پسو   آزمون  پيشنگرش در  نمره  كل  ميانگين  بين
)0001/0P< ( ثبات   و آزمون  آزمون  در پيشو همچنين
)0001/0P<( اختلاف  اين داري وجود داشت؛ اختلاف معني 

جدول ( دار نبود  معني) =104/0P(  ثبات  و آزمون  آزمون  در پس
3.(  

  
   گيري بحث و نتيجه

 %44تنها   از آموزش  قبل  داد كه  نشان  پژوهشاين   نتايج
از   پس  كه  در حالي؛ برخوردار بودند  مثبت  افراد از نگرش

  در آزمون %6/97و   آزمون  در پس% 94(افراد  بيشتر  آموزش
  . بودند  مثبت  نگرش  داراي)  ثبات

در پژوهش انجام شده توسط رمضاني و همكاران نيز تنها 
از زنان داراي نگرش مثبت نسبت به خودآزمايي % 9/42

  ). 16(اند  پستان بوده
تفاوت  Smilleو  Ellertonنتايج اين مطالعه با تحقيق 

  دارد؛ اين محققان گزارش كردند كه به دنبال يك برنامه
آشكاري در نگرش مثبت در مورد سرطان آموزشي، هيچ تغيير 

  . )17( پستان و خودآزمايي پستان حاصل نگرديد
قبل از  ،علت تفاوت در نتايج اين است كه در تحقيق فوق

آموزش، نگرش افراد شديداً مثبت بوده و بنابراين با آموزش 
ه كنند  پيشگوييبهترين عامل . تغييري در آن ايجاد نشده است

باشد  مي  در مورد آن  مثبت  ، نگرش پستان  خودآزمايي  انجام
)18 .(  

Champion و Scott )1997 (بين  كردند كه  نيز بيان  
  يك  پستان  خودآزمايي  در انجام  و مهارت  مثبت  نگرش

  ). 15(وجود دارد   مثبت  همبستگي
هايي كه معتقدند انجام خودآزمايي پستان منافع  خانم

باشند، خود را بيشتر  رو مي وانع كمي روبهزيادي دارد و با م
 ). 5(كنند  درگير انجام آن مي

  توزيع فراواني واحدهاي پژوهش  - 1جدول 
  بر حسب مشخصات فردي

 فراواني
 متغير

 درصد تعداد

  18-19 سن
21-20  
23-22 

13  
55  
16 

5/15  
4/65  
1/19 

  مجرد  تأهل
  متأهل

58  
26  

69  
31  

  علوم تجربي  نوع ديپلم
يكرياضي فير

 علوم انساني

42  
23  
16  

50  
4/27  

19  
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 ٢٩

  6/3  3  هنر

 1  اجتماعيطبقه
2  
3  
4  
5  

0  
10  
37  
36  
1  

0  
2/12  
9/43  
7/42  
2/1  

سابقه ابتلا به سرطان پستان
  2در فاميل درجه 

  بلي
  خير

3  
81  

6/3  
4/96  

سابقه ابتلا به سرطان پستان
  در دوستان و آشنايان

  بلي
  خير

15  
69  

9/17  
1/82  

  

  وزيع فراواني واحدهاي پژوهش بر حسب وضعيت نگرش آنها به تفكيك مراحل آزمونت - 2جدول 

 مرحله آزمون
 نگرش

 آزمون ثبات پس آزمون پيش آزمون
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

  0  0  0  0  0  0 منفي
  4/2  2  6  5  56 47  بي نظر
  6/97  82  94  79  44  37  مثبت
  100  84  100  84  100  84  جمع

  مقايسه ميانگين نمره نگرش واحدهاي پژوهش در مورد سرطان پستان و خود آزمايي پستان  - 3جدول 
  به تفكيك اجزاي آن در سه مرحله آزمون

 مراحل آزمون
 نگرش

  اجزا

  آزمون ثبات  پس آزمون  پيش آزمون

  ميانگين و انحراف معيار  ميانگين و انحراف معيار  ميانگين و انحراف معيار

  7/44±1/30  5/93±5/72  05/37±4/32  به سرطان پستان درك استعداد ابتلا
  4/69±5/24  2/64±06/31  1/60±2/30  درك شدت سرطان

  4/94±8/11  2/97±5/7  1/89±5/14  درك منافع خود آزمايي پستان
  5/91±3/12  7/89±4/12  05/73±4/16  درك موانع خود آزمايي پستان

  3/97±3/8  8/96±5/9  9/93±3/8  انگيزه سلامتي عمومي
  7/84±2/17  1/84±8/18  5/34±3/25 خودكفايي در انجام تكنيك خود آزمايي پستان

  1/84±4/8  8/82±6/7  1/66±3/10  جمع اجزا
  

  به  و آگاهي  اطلاعات  داشتن به عقيده برخي محققان،
  بلكه نيست  كافي  پستان  خودآزمايي  مرتب  انجام  براي  تنهايي

  در انجام  مهمي  عامل ، بيماري  يك  درباره  طرز تفكر و نگرش
نگرشها و   ، همچنين؛است  پيشگيرانه  اقدام  يك  يا ندادن  دادن

  علت ؛ به همين)19(سازند  را مي  رفتار و عمل  تفكرات
Burnett كه عوامليپيشنهاد كردند ) 1995(  و همكاران  

  مراقبين  از جمله ؛گردد  بايد تقويت ،شود مي  تغيير نگرش  سبب
  به  نگرش  بهبود و تقويت  در جهت راهبردهاييبايد   بهداشتي



 نژاد  لطيف  رباب -طلاساز  هاديزاده  فاطمه...                               انپست  خودآزمايي  دختر در انجام  دانشجويان  نگرش  بر ميزان  آموزشي  طرح  ثير يكأت

 ٣٠

  ).20(نمايند   ريزي  را طرح  پستان  خودآزمايي  طرف
  از آموزش  پس ، نگرش  نمره  ميانگين در مطالعه حاضر

  درك  از جمله(از اجزا   در هر يك)  ثبات  و آزمون  آزمون  پس(
،  پستان  خودآزمايي  موانع  ، درك پستان  سرطان  استعداد ابتلا به

  به  نسبت  و در مجموع ...)و  پستان  خودآزمايي  منافع  درك
و همكاران نيز در  Kenney. داد افزايش نشانآزمون   پيش

دنبال آموزش، اطمينان فرد در ه پژوهش خود دريافتند كه ب
و نگراني وي از يابد  ميانجام خودآزمايي پستان افزايش 

هاي فوق نيز قابل  يافته). 13( يابد اهش ميسرطان پستان ك
عملكرد   قوي  كننده  خود پيشگويي ، نگرش زيرااست؛ توجه 

  . باشد مي  پستان  خودآزمايي
  پستان  خودآزمايي  به  فرد نسبت  نگرش ،Fung  عقيده  به

  موانع  و درك  پستان  سرطان  استعداد ابتلا به  درك  بخصوص

  به  فرد نسبت  نگرش هو  عقيده  و به) 21(  پستان  خودآزمايي
 دارد  ارتباط  پستان  خودآزمايي  با انجام  پستان  خودآزمايي  منافع

)22.(  
  آموزشي  طرح  اين  اجراي  داد كه  نشان  پژوهشاين   نتايج
  تأثير داشته  پستان  خودآزمايي  در تغيير نگرش  اي دو جلسه

نيازمند   غربالگري  روش  اين  جامان  كه  اين  به  و با توجهاست 
گردد  پيشنهاد مي ،باشد مي  آن  به  نسبت  مثبت  نگرش

  خودآزمايي  مثبت  هاي با تأكيد بر جنبه  همراه  آموزشي  كلاسهاي
  .گردد  ريزي  افراد طرح  نگرش يارتقا  و با هدف  پستان

  تقدير و تشكر
نژاد  د هاشمييت معلم شهين محترم مركز تربيلؤواز مس
ن پژوهش يانجام ا ان آن مركز كه دريو دانشجو شهر مشهد
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The effect of a training curriculum on attitude  
of female students about breast self examination by using 

health belief model (HBM)  
 

F. Hadizadeh1, R. Latifnezhad2 
 

Abstract 

Background and Aim: Breast self examination (BSE) is the best way for breast cancer screening, but most 
women do not have a positive attitude toward it. The purpose of this study was to evaluate the effect of a 
training curriculum on BSE attitude of the female students of Shahid Hasheminezhad Teacher's Training 
College in the year 2000. 
Materials and Methods: In this before and after clinical trial, 84 suitable undergraduate female students 
were selected by stratified random sampling. Before training, the baseline attitude of all of the students was 
evaluated (pretest) and then two training sessions consisting of theory and instruction on breast cancer and its 
diagnostic methods were held. Practical method of BSE was also held twice a week. Three days after training 
(post test) and one month later (consistency test) BSE attitude was evaluated again. Attitude was measured 
through a questionnaire by using Champion health belief model (HBM). According to the acquired score, the 
attitude of the students was classified into three categories: positive, uncertain, and negative. 
Results: Data analysis indicated that before training, 44% of the subjects had positive attitude about BSE 
while after three days (post test) 94% and after one month (consistency test) 97.6% of the subjects had 
positive attitude. The mean attitude score in posttest and consistency test was higher compared with pre-test) 
in each aspect and in general).Also, there was a significant difference between attitude score in pretest with 
that in post test and with consistency test (P<0.0001). 
Conclusion: This training plan had significant and positive impacts on BSE attitude. Because positive 
attitude is necessary to do BSE, it is suggested that in training sessions the positive aspects of BSE and 
increase positive attitude be emphasized. 
 
Key Words: Training; Attitude; Female students; Breast self examination; Health belief model 
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