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  2/12/90:تاریخ پذیرش 9/6/90: تاریخ وصول

  :چکیده 

هاي جنسی کنترل نشده در حال افـزایش هسـتند و هـر روز تعـداد      از طریق ارتباطابتلا به ایدز امروز در جامعه ما: ه و هدفزمین

تعیـین  «آن شدیم تا پژوهشی را بـا عنـوان    ما بر بنابر اهمیت موضوع .شوند مبتلا میایدزجوانان از این طریق به ویروسبیشتري از
  .انجام دهیم» میزان آگاهی دانشجویان دانشگاههاي آزاد اسلامی استان مازندران در رابطه با ایدز 

اي مرحله استان مازندران که به روش چند هاي دانشگاه) پیراپزشکی و غیرپزشکی(هاي مختلف دانشجوي رشته 870: روش بررسی
اعتبار و اعتماد ابزار از طریـق اعتبـار محتـوا و    . آیتمی را پر کردند 52ي نامه نیمن انتخاب شده بودند یک پرسش تصادفی با احتساب

  .هاي آماري انجام شدو تجزیه و تحلیل SPSSهاي آماري از طریق آزمون مجدد سنجیده شده بود بررسی
) درصـد  8/75(هل و اکثریت افراد درصد افراد متأ 6/19فقط . بود الس 5/21داد میانگین سنی افراد تحت مطالعه  نتایج نشان :هایافته

درصد مجدداً خواهـان آمـوزش و اطلاعـات     5/82درصد افراد داراي آگاهی خوبی در رابطه با ایدز بودند اما  1/96. جنس مؤنث بودند
ي تحصـیلی،  جنسیت افـراد، رشـته  . فراد بودتلویزیون و کتب بیشترین منابع کسب اطلاعاتی ا. بیشتري در رابطه با این موضوع بودند

 شـان ارتبـاط  داري با سطح آگاهی افراد داشته ولی تاهل و تجرد بودن و سطح سواد والدین افـراد بـا میـزان آگـاهی    سن رابطه معنی
  .داري نداشته است معنی

  .داشته ولی خواهان اطلاعات بیشتري هستندنسبت به ایدز آگاهی کافی  ها حاکی از آن است که اکثر دانشجویان یافته :گیري نتیجه

  وش پیشگیري، ردانشجو، دانشگاه، ایدز :هاي کلیديواژه

  
  

1
  

مقدمه

گذرد به نحو اي که از آن میشیوع بیماري ایدز، در طول دو دهه

چشمگیري در جهان ادامه داشته و گرچـه شـدت آن در بعضـی    

مــا هــیچ کشــوري از گزنــد آن در منــاطق بیشــتر بــوده اســت ا

 نمانده است این بیماري در طـی دو دهـه بـه یـک مشـکل      امان

است که هر سال میلیونها نفر اضطراري واقعاً جهانی تبدیل شده 

مرگ بر اثر ایدز  8000بیش از ). 1( کشدرا در عنفوان جوانی می

ــاً  ــد در رو  13000در روز و تقریب ــت جدی ــان رخعفون  ز در جه

 ، چهل میلیون نفر مبـتلا بـه ایـدز   2002دهد در انتهاي سال  می

هجري شمسـی   1366اولین مورد ایدز در ایران در سال . اندبوده

از آن  .ساله مبـتلا بـه همـوفیلی گـزارش شـد      6در یک کودك 

شمار مـوارد شـناخته شـده ایـدز در      هنگام تاکنون روز به روز بر

                                                
  ):ولنویسنده مسؤ*( واحد ساري اسلامیت علمی دانشگاه آزاد أعضو هی 1.

، دانشـکده  سـاري اسلامی واحد جاده  دریا  مجتمع دانشگاهی دانشگاه آزاد  7ساري کیلومتر     
  09113214472، 01512133857: پزشکی  شماره تماس

دانشـگاه علـوم   . مرکـز تحقیقـات تالاسـمی   . شجوي دکتري تخصصی پژوهشی تالاسـمی دان. 2
  پزشکی مازندران 

مرکـز تحقیقـات طـب سـنتی و     دانشجوي دکتري تخصصی پژوهشی طب سـنتی و مکمـل  . 3
  .دانشگاه علوم پزشکی مازندران .مکمل

  واحد ساري اسلامیت علمی دانشگاه آزاد أو هیعض. 4

داد افراد گزارش شده مبتلا به ایدز تـا  کشور افزوده شده است تع

% 1/95اند که نفر بوده 7510میلادي در ایران  2004پایان سال 

اساس نظر سازمان جهانی بهداشـت آمـار   بر ).2( اندآن مرد بوده

باشد بنابر پیش بینی برابر آمار شناسایی شده می 35تا  10واقعی 

WHO   ـبـلاروس    ـازبکستان   ـتان  تاجیکس ـکشورهاي ایران 

از جمله افـراد   ).3( اوي در آینده با اپیدمی ایدز روبرو هستندمولد

ــا  در معــرض خطــر ایــدز جوا ــرتبط ب ــان هســتند رفتارهــاي م ن

 ـ سالگی آغـاز مـی   20 مصرف مواد معمولاً از اوایل سوء ه گـردد ب

عبارت دیگر بسیاري از رفتارهاي پرخطر از جمله شرکاي جنسی 

جــوانی دیــده  ي تزریقــی در ســنینمتعــدد و اســتفاده از داروهــا

اي کـه جوانـان را در   به طـور کلـی عوامـل عمـده     ).4( شود می

: دهنـد عبارتنـد از  می معرض خطر ویژه آلودگی به ایدز قرار قرار

تغییر الگوي استفاده از مواد مخـدر   ـ مهاجرت و دوري از خانواده

نابسـامانی   ـ  از خوراکی و استنشاقی بـه سـمت اعتیـاد تزریقـی    

 ـافـزایش سـن ازدواج     اجتماعی بخصـوص بیکـاري  / اقتصادي 

هاي گروهی از قبیل ماهواره و اینترنت رسانه تأثیر شدید آثار سوء

اي  در مطالعه )2(ماهیت ماجراجویانه و لذت طلبی آنی جوانان  -

هـاي مختلـف   داري بین سطح آگاهی افراد با رشتهاختلاف معنی
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اهمیـت  ي دهنـده  ایج نشانشد نت جنس و سن دیده دانشگاهی و

در پژوهشــی دیگــر،  ).5( باشــدرســانی و آموزشــی مــی اطــلاع

ي هـاي پیشـگیري کننـده    دانشجویان پرستاري از لحاظ مراقبت

 اکثریــت).6( حـین کــار در برابـر ایــدز اطلاعـات کمــی داشـتند    

ر رابطـه بـا ایـدز بحـث و مجادلـه      د دانشجویان با دوستان خود

معلمان خود این بحث معمـول نبـوده    کردند ولی با والدین و می

بعضی معتقد بودند ایدز فقط از طریـق افـراد خـارجی،     ).7( است

گـران  هاي حفاظتی سنتی و مصرف الکل بـه دی  استفاده از روش

ه شده این مطالعـه، شـامل ایجـاد    شود راهکارهاي ارایمنتقل می

هاي آموزشی، تشـویق بـه اسـتفاده از کانـدوم و تغییـر در      برنامه

در اکثر مطالعـات نیـاز بـه    ). 8( هاي مهاجرتی بوده است استسی

هاي منظم و ریتمیک بعنوان یک اسـتراتژي بـا اهمیـت    آموزش

داده شد که دانش  است در این رابطه نشان مورد تأکید قرار گرفته

به جوانـان   و اگر ).10و9. (و نگرش افراد قابل اصلاح بوده است

ی نگرش مثبتی در رابطـه  هاي جنس آموزش داد که براي فعالیت

با استفاده از کانـدوم داشـته باشـند و یـا اگـر تشـویق بـه عـدم         

هموسکچوالی، اجتناب از مصـرف  (رفتارهاي پرخطر جنسی مثل 

 باشدهمه در پیشگیري از ایدز مؤثر می  شوند همه و...) الکل و 

هـاي آموزشـی   یـد نیـاز بـه برنامـه    ها هـم چنـین مؤ  یافته). 11(

بـا اسـتفاده از   ).12( باشـد  اري در افراد مسن میشگیري از بیمپی

ي پره تست و پست تست نشان داده شده اسـت ارتبـاط   مقایسه

شـان و در  داري بین آمـوزش پرسـتاران و افـزایش آگـاهی    معنی

 نتیجه کاهش ترس آنان در رابطـه بـا بیمـاران ایـدز وجـود دارد     

-دانـش هاي پژوهش در ایران میزان آگـاهی  اساس یافتهبر).13(

آموزان در کل پایین بـود و اکثریـت در حـد متوسـط و ضـعیف      

بیشترین منبع اطلاعاتی استفاده شـده در بـین   . اطلاعات داشتند

ها و هر دو جنس تلویزیون و بعد از آن دوستان بودنـد  تمام رشته

آمــوزان مربیــان و کمتــرین نقــش را در افــزایش آگــاهی دانــش

دهـد کـه بـین    میتایج نشان ن ).14( اند بهداشتی به عهده داشته

و متغیر جنس و میزان آگاهی دانش آمـوزان در مـورد    متغیر سن

داري هـاي پیشـگیري از ایـدز رابطـه معنـی      راههاي انتقال و راه

هاي مداوم در تغییر نگرش  تأثیر آموزش ).15(وجود نداشته است 

و دانش افراد به اثبات رسیده است که باید مورد توجـه مـدیران   

آن صـورت گیـرد    ریـزي جـدي در رابطـه بـا     یرد و برنامهقرار گ

ــدابیر آمــوزش  ). 17و16( ــرین ت ــذا بایســتی بزرگتــرین و مهمت ل

بهداشت در جهت جلوگیري از انتشار این بیماري توسط دولت و 

  .عمل آید ههاي داوطلب بسازمان

انشــجویان دتعیــین میــزان دانــش " پــژوهش حاضــر بــا هــدف

 ـ هاي آزاد اسلامی اسدانشگاه ه تان مازندران در رابطه ایـدز و ارای

  .انجام شد "راهکارهاي مناسب

  

  

  ها روش

 در ایـن تحقیـق  . ي توصـیفی اسـت  پژوهش حاضر یک مطالعـه 

ي دانشـجویان شـاغل بـه تحصـیل در     ي پـژوهش کلیـه  جامعه

گیـري  هاي آزاد استان مازندران بوده اسـت روش نمونـه   دانشگاه

ي پزشـکی و  اول دو طبقـه ي اي است که در مرحلـه چند مرحله

هـایی در  غیرپزشکی در نظر گرفته شد سپس در هر طبقه خوشه

ها به صورت تصادفی بـا احتسـاب   نظر گرفته شد انتخاب خوشه

هـاي آزاد اسـتان    نیمن بوده است در حقیقت در مجموع دانشگاه

اپزشـکی  هـاي پزشـکی و پیر  رشته مازندران واحدهایی که داراي

اساس تعداد دانشـجو در هـر واحـد بـه     ته بربود مد نظر قرار گرف

نسبت به طور تصادفی نمونه گرفته شد مجدداً همـین عمـل در   

هـاي غیرپزشـکی   رشـته  هاي آزاد استان در مورد ي دانشگاههمه

آمار و با اسـتفاده از   انجام شد تعداد نمونه بعد از مشورت با استاد

 دانشــجوي 2000مربوطــه محاسـبه گردیــد از مجمـوع    فرمـول 

نفـر و از   340ي پزشکی و پیراپزشکی مشغول به تحصیل رشته

هاي غیرپزشکی مشغول به تحصـیل  دانشجوي رشته 4100بین 

نفر برآورد شد  740نفر محاسبه شد که در کل تعداد نمونه  400

نفر مورد مطالعه قـرار گرفتنـد ابـزار     870که البته به طور عملی 

قسـمت  ه شـامل سـه   نامه بوده است ک ـ ها پرسشگردآوري داده

ت ال در رابطـه بـا مشخصـا   سـؤ  6اساسی بود بخش اول شامل 

در رابطه با ایدز  ال آگاهیسؤ 40دموگرافیکی، بخش دوم شامل 

ه راهکار مناسب طراحـی  سؤال که در جهت ارای 6و بخش سوم 

از اعتبـار   باشد در این پژوهش اعتبار ابزار با استفادهمی شده بود

 ساس آزمون مجدد بـا ضـریب همبسـتگی   امحتوا و اعتماد آن بر

85 = %r هـا از نـرم افـزار    جهت تجزیه و تحلیل داده تعیین شد

spss هاي کسب شده در این پـژوهش  ي دادهاستفاده شد و کلیه

بصورت جداول توزیع فراوانی تعداد و درصد تنظیم گردید و براي 

ریانس و آنالیز وا (t)هاي تی زوج  بررسی ارتباط متغیرها از آزمون

  .و استقلال استفاده شد ANOVAو آزمون 

  ها یافته 

نث و درصد دانشجویان مؤ 8/75داد که  وهش نشاننتایج این پژ

 پزشکی هاي غیر اکثریت افراد از رشته. ددرصد مجرد بودن4/80

و نیز بیشترین فراوانی تحصیلات والدین افراد ) درصد3/80 (

  .است بوده) درصد5/41( تحت مطالعه در سطح دیپلم

سال بوده و فقط  20هاي سنی کمتر از  درصد افراد در رده 5/49

  .سال سن داشتند 30درصد افراد بیشتر از  7/11

 الاتعمل آمـده در تـک تـک سـؤ     ههاي ب طبق تجزیه و تحلیل

داده  بیماري ایدز در کلیه افـراد نشـان   اطلاعات عمومی در مورد

حـدود   )1جـدول  (ی بالایی بودند درصد افراد آگاه 5/94شد که 

ي انتقال بیماري ایدز مطلع بودنـد کـه   درصد افراد از نحوه 9/96

درصـد از طریـق خـون و     95بیشترین آنها معتقد بودند که ایدز 
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، هـاي آلـوده   درصد استفاده مشـترك از سـوزن   6/96ها، فرآورده

درصد از  4/92درصد وسایل آلوده آرایشگاه و دندانپرشکی  9/94

درصـد از طریـق روابـط جنسـی نامشـروع       96طریق خالکوبی، 

درصد معتقد بودند که استفاده از کانـدوم   1/80شود و  منتقل می

درصـد افـراد    6/2در مقابـل   .دهدخطر انتقال ایدز را کاهش می

 6/3جان و کردند که ایدز از طریق لمس کردن اشیاء بیفکر می

 ـ  13درصد از طریق بوسـیدن و    ـ درصـد از طری زاق ق اشـک و ب

قـد بودنـد کـه    درصـد معت  3/5 .شـود دهان و خلط نیز منتقل می

هـاي پیشـگیري کننـده از بـارداري باعـث کـاهش خطـر         قرص

ردان متفـاوت  میزان آگاهی کـل زنـان و م ـ   شودمی بیماري ایدز

دهد کـه میـزان آگـاهی کـل زنـان از      می ها نشاناست میانگین

از غیرپزشکی در مورد  هاي پیراپزشکیمردان و دانشجویان رشته

هـل و  اهی بـراي افـراد متأ  ولی ایـن آگ ـ  بیماري ایدز بیشتر بوده

داده  نتایج نشان )2جدول ( .داري نداشته استمجرد تفاوت معنی

است کـه بیشـترین فراوانـی در مـورد منـابع کسـب اطلاعـات        

 6/21(و کمتــرین آن مربــوط بــه رادیــو ) درصــد 86(تلویزیــون 

درصـد افـراد تحـت پـژوهش حاضـر       90باشد ضـمناً  می) درصد

 5/90(هاي وسیع مثـل تلویزیـون   بهترین روش آموزش را رسانه

 65. پیشـنهاد نمودنـد  ) درصـد  1/39(و روزنامه مجـلات  ) درصد

درصد افراد معتقد بودند پیش زمینه این آمـوزش بایـد در سـنین    

ي جالب توجه در این آغاز شود نکته) سالگی 10حوالی (کودکی 

ن است که با وجود اینکه سطح آگاهی افـراد بـالا بـوده    مطالعه آ

) درصـد  8/62(است ولی به خاطر اهمیت موضوع، اکثریت افراد 

 5/82(اطلاعات خود را ناکافی دانسته و احساس نیاز به آموزش 

  .را دارا بودند) درصد

  گیريبحث و نتیجه

ید آن بـود کـه بیشـتر دانشـجویان در     هاي این پژوهش مؤیافته

هاي انتقال آن اطلاعات بسـیار خـوبی    بیماري ایدز و روش مورد

بود در آن  اي بود که در چین انجام شدهداشتند که مشابه مطالعه

درصد افراد اطلاعات خوبی از بیماري ایـدز   83مطالعه هم حدود 

ولـی در مقابـل در   ) 18(هاي اصلی انتقـال آنـرا داشـتند     و روش

درصد  54انجام شد  1ستاسنا ـي دیگري که توسط پترو   مطالعه

 14دانشجویان اطلاعات بسیار کمی از بیماري ایدز داشتند حتی 

درصد نیز ادعا کرده بودند که هرگـز در رابطـه بـا ایـدز چیـزي      

هـاي انتقـال بیمـاري از نظـر افـراد      نشنیده بودند بیشترین روش

 هـاي مشـترك و  تحت پژوهش ارتباط جنسی، استفاده از سرنگ

و دندانپزشکی بوده است کـه  ) خالکوبی(یشگاهی هاي آراآلودگی

اي که در ایران توسط زارعی در زاهدان بـر روي  البته در مطالعه

هـاي مشـابهی بـه دسـت آمـد      آموزان انجام شد نیز یافتـه دانش

                                                
1. Petro- Nustas

ثري بـراي  سـتفاده از کانـدوم را روش بسـیار مـؤ    اکثریت افـراد ا 

اي طالعـه دانستند که بـاز مطابقـت بـا م   پیشگیري از بیماري می

و همکــارانش انجــام شــد طبــق  2داشــت کــه توســط اســتوهفر

ي اخیر نیز اکثریت افراد تحت مطالعه اسـتفاده از کانـدوم    مطالعه

طبــق  ).19( دانســتندرا بــراي پیشــگیري از ایــدز منطقــی مــی 

ــه ــران روي   مطالع ــاران در ای ــاووس و همک ــط ط ــه توس  اي ک

کـه ایـدز از   درصد معتقـد بودنـد    33آموزان صورت گرفت  دانش

درصـد   20درصـد اسـتخرهاي شـنا و     21طریق ترشحات بدن، 

اکثریت افراد تحـت پـژوهش   . شودهاي عمومی منتقل می توالت

هاي وسیع مثل تلویزیون و حاضر بهترین روش آموزشی را رسانه

هـاي  دانسـتند کـه ایـن مسـأله بـا یافتـه      مه و مجلات مـی روزنا

ــه ــته  مطالع ــوانی داش ــتان همخ ــه در) 20( اي در هندوس  و البت

ي اخیر اکثریت افراد معتقد به شروع آموزش در رابطه بـا   مطالعه

هـاي  ایدز در مدارس و از سطح دبیرسـتان بودنـد کـه بـا یافتـه     

پژوهش حاضر همخوانی داشته و اکثریت معتقد بودند که باید از 

سالگی آموزش مورد نظـر را شـروع کـرد البتـه در      15-18سن 

هـم  ) 21(در کلمبیـا   3ي پرزودابیزمطالعه مطالعات مشابهی مثل

  هاي مشابهی بـه دسـت آمـد کـه بایـد آمـوزش از سـنین       یافته

سالگی در مدارس شروع شود و نیز مطالعات انجام شده  10 -19

هاي مـداوم و   نشان داده شد که آموزش) 17و  16(در ایران هم 

ي ریـزي فـور  برنامه مناسب باید مورد توجه مدیران قرار گرفته و

بـین  داري معنـی  ي حاضر ارتباطدر مطالعه. در آن صورت بگیرد

)  P= 00/0(در جـنس زن بـا   (شده  سطح آگاهی و جنسیت دیده

در نیجریـه بـوده بـا ایـن      4ي آتولوما و اولادیوکه مشابه مطالعه

)  P >001/0(تفاوت که آگاهی بیشتري در جنس مرد دیده شد 

ی دختران از پسـران بیشـتر   ي زارعی میزان آگاهالبته در مطالعه

دار ي دانشـجویان معنـی  ارتباط میزان آگاهی با رشته. بوده است

ي میـزان  رابطه ولی در)  P= 001/0در رشته پیراپزشکی ( بوده 

داري دیـده  فـراد ارتبـاط معنـی   هل و تجرد اآگاهی با وضعیت تأ

داري بـین   ناستاس اختلاف معنـی  -ي پترو لعهاست در مطا نشده

هـاي مختلـف،   اهی افراد با سـطح دانشـگاهی و رشـته   سطح آگ

در پژوهش حاضر نیز میـزان آگـاهی   . بود یده شدهجنس و سن د

هاي مختلف سنی متفاوت بوده اسـت  افراد تحت پژوهش در رده

سال و گـروه   20هاي سنی کمتر از  این اختلاف بیشتر بین گروه

 30ز سال و گـروه بیشـتر ا   20سال و بین گروه کمتر از  30-20

هاي استقلال انجام شـده در ایـن    سال دیده شده است در آزمون

است که  دي بر مدعا بالاست یعنی مشخص شدهپژوهش نیز تأیی

میزان آگاهی افراد تحت پژوهش مسـتقل از گـروه سـنی نبـوده     

ي در پایان پژوهش با توجه به نتایج مطالعـه )  P= 004/0(است 

                                                
2. Stulhofer

3. Perez & Dabis

4. Atulomah & Oladepo
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در سراسر جهـان مـوارد   هاي مشابه انجام شده  حاضر و پژوهش

  . شودزیر پیشنهاد می

  :توجه به الفباي پیشگیري از ایدز -1

ABC  A  =Abstain )پرهیز(  

Be faithful=B )پایبندي(  

Condoms =C )استفاده از کاندوم(  

تـرین راه مقابلـه بـا ایـدز آمـوزش       یکـی از اساسـی  : آموزش -2

ینه کنترل و پیشگیري از ایدز جزء باشد و کسب آگاهی در زم می

آمـوزش بایـد از سـطح    . تضروریات آموزشـی تمـام کشورهاس ـ  

ها شروع شود و در مدارس ادامه یابد و در دانشگاه کامـل   خانواده

  .شود

  تقدیر و تشکر 

از کلیه دانشجویان عزیزي که به عنوان واحدهاي مورد پژوهش 

همچنین از معاونت . با ما همکاري نمودند تشکر و قدردانی گردد

کــه بــا  محتــرم پــژوهش دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد ســاري 

هاي وافر خود انجام این طرح را میسـر نمودنـد کمـال    همکاري

تشکر و سپاسـگزاري را داریـم و در پایـان از کلیـه همکـاران و      

انـد  عزیزانی که به نحوي ما را در انجام این طرح یاري رسـانیده 

  .منمائیتشکر و قدردانی می

  

  الات اطلاعات عمومی افراد تحت مطالعه در مورد بیماري ایدزتک تک سؤتوزیع فراوانی : 1جدول 

  سوالات
  نمی دانم

  )درصد(

  غلط

  )درصد(

  صحیح

  )درصد(

  4/96  5/1  1/2  کند یدز سیستم ایمنی بدن را درگیر میبیمار ا -1

  7/62  2/32  0/5  توانند بیماري را منتقل کنند اند می ایدز مبتلا شدهانی که به بیماري فقط کس -2

  5/3  3/88  2/8  ایدز مخصوص جوامع پیشرفته صنعتی است -3

  4/6  4/88  2/5  اي نیست آلودگی به ایدز مشکل چندان عمده در ایران -4

  1/7  7/84  2/8  شود بلافاصله بعد از آلودگی ظاهر می علائم بیماري ایدز -5

  6/84  8/6  6/8  دهد مییک فرد آلوده به ویروس عامل ایدز تا آخر عمر بیماري را انتقال  -6

  9/81  2/10  9/7  هیچ انسانی بدون پیشگیري مناسب، از ابتلا به ایدز مصون نیست -7

  4/90  9/4  7/4  تواند بیماري ایدز را منتقل کند رد آلوده به ایدز بدون داشتن علایم بیماري میف - 8

  0/96  9/1  1/2  کند تواند بیماري ایدز را منتقل یدز بدون اطلاع از بیماري خود میفرد آلوده به ا -9

  9/11  9/72  3/15  ثري وجود داردبراي ایدز درمان مؤ -10

  4/45  7/46  0/8  همه بیماران مبتلا به ایدز محکوم به مرگ هستند -11

  7/9  3/74  9/15  ثر وجود داردبراي پیشگیري از ایدز واکسن مؤ -12

  0/98  3/1  7/0  ترین راه پیشگیري از ابتلاست آموزش عمده -13

  

  دهد می هاي مختلف نشان بررسی میزان آگاهی کل را در گروه: 2جدول 

  میانگین  تعداد  ها گروه  فرضیه
انحراف 

  معیار

t  محاسبه

  شده
P

نتیجه 

  آزمون

اـري ایـدز در دو گـروه زن و     اـن   میزان آگاهی کل در مورد بیم مـرد یکس

  است

  92/6  4/67  606  زن
H0رد  000/0  - 552/3   97/6  36/65  194  مرد

ایـدز در دو گـروه دانشـجویان     میزان آگاهی کل در مورد بیمـاري 

  هاي پیراپزشکی و غیرپزشکی یکسان است رشته

  95/6  99/68  158  پیراپزشکی
H0رد  000/0  03/4   91/6  5/66  645  غیرپزشکی

هل و مجرد مورد بیماري ایدز در دو گروه متأ کل درمیزان آگاهی 

  یکسان است

  44/6  58/67  150  متاهل
804/0 -  421/0  

  پذیرش

H0  
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تعيين آگاهي دانشجويان دانشگاههای آزاد اسلامی استان مازندران در رابطه با ایدز

مریم توفیقی نیاکی1*، ماندانا زعفري2 ، آذر آقامحمدي3، آتوسا كيالاشكي4



تاریخ وصول: 9/6/90 تاریخ پذیرش:2/12/90

چکیده :

زمينه و هدف : امروز در جامعه ما ابتلا به ايدز از طریق ارتباطهای جنسی کنترل نشده در حال افزایش هستند و هر روز تعداد بیشتری از جوانان از این طریق به ویروس ايدز مبتلا میشوند. بنابر اهمیت موضوع ما بر آن شدیم تا پژوهشی را با عنوان «تعیین میزان آگاهي دانشجویان دانشگاههای آزاد اسلامی استان مازندران در رابطه با ایدز » انجام دهیم.

روش بررسي: 870 دانشجوی رشتههای مختلف (پیراپزشکی و غیرپزشکی) دانشگاههاي استان مازندران که به روش چند مرحلهای تصادفی با احتساب نیمن انتخاب شده بودند یک پرسشنامهی 52 آیتمی را پر کردند. اعتبار و اعتماد ابزار از طریق اعتبار محتوا و آزمون مجدد سنجیده شده بود بررسیهای آماری از طریق SPSS و تجزیه و تحلیلهای آماری انجام شد.

یافتهها: نتایج نشانداد میانگین سنی افراد تحت مطالعه 5/21 سال بود. فقط 6/19 درصد افراد متأهل و اکثریت افراد (8/75 درصد) جنس مؤنث بودند. 1/96 درصد افراد دارای آگاهی خوبی در رابطه با ایدز بودند اما 5/82 درصد مجدداً خواهان آموزش و اطلاعات بیشتری در رابطه با این موضوع بودند. تلویزیون و کتب بیشترین منابع کسب اطلاعاتی افراد بود. جنسیت افراد، رشتهی تحصیلی، سن رابطه معنیداری با سطح آگاهی افراد داشته ولی تاهل و تجرد بودن و سطح سواد والدین افراد با میزان آگاهیشان ارتباط معنیداری نداشته است.

نتيجهگيري: يافتهها حاكي از آن است كه اكثر دانشجويان نسبت به ايدز آگاهي كافي داشته ولي خواهان اطلاعات بيشتري هستند.

واژههای کلیدی: ایدز، دانشگاه، دانشجو، روش پیشگیری
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[footnoteRef:2] [2: . عضو هیأت علمی دانشگاه آزاد اسلامي واحد ساری (*نویسنده مسؤول):
    ساری کیلومتر 7 جاده  دریا  مجتمع دانشگاهی دانشگاه آزاد اسلامي واحد ساري، دانشکده پزشکی  شماره تماس: 01512133857، 09113214472
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مقدمه

شیوع بیماری ایدز، در طول دو دههای که از آن میگذرد به نحو چشمگيري در جهان ادامه داشته و گرچه شدت آن در بعضی مناطق بیشتر بوده است اما هیچ کشوری از گزند آن در اماننمانده است این بیماری در طی دو دهه به یک مشکل اضطراری واقعاً جهانی تبدیل شده است که هر سال میلیونها نفر را در عنفوان جوانی میکشد (1). بیش از 8000 مرگ بر اثر ایدز در روز و تقریباً 13000 عفونت جدید در روز در جهان رخ میدهد در انتهای سال 2002، چهل میلیون نفر مبتلا به ايدز بودهاند. اولین مورد ایدز در ایران در سال 1366 هجری شمسی در یک کودک 6 ساله مبتلا به هموفیلی گزارش شد. از آن هنگام تاکنون روز به روز بر شمار موارد شناخته شده ايدز در کشور افزوده شده است تعداد افراد گزارش شده مبتلا به ايدز تا پایان سال 2004 میلادی در ایران 7510 نفر بودهاند که 1/95% آن مرد بودهاند (2). براساس نظر سازمان جهانی بهداشت آمار واقعی 10 تا 35 برابر آمار شناسایی شده میباشد بنابر پیش بینی WHO کشورهای ایران ـ تاجیکستان ـ ازبکستان ـ بلاروس ـ مولداوی در آینده با اپیدمی ایدز روبرو هستند (3). از جمله افراد در معرض خطر ایدز جوانان هستند رفتارهای مرتبط با سوءمصرف مواد معمولاً از اوایل 20 سالگی آغاز میگردد به عبارت دیگر بسیاری از رفتارهای پرخطر از جمله شرکای جنسی متعدد و استفاده از داروهای تزریقی در سنین جوانی دیده میشود (4). به طور کلی عوامل عمدهای که جوانان را در معرض خطر ویژه آلودگی به ایدز قرار قرار میدهند عبارتند از: مهاجرت و دوری از خانواده ـ تغییر الگوی استفاده از مواد مخدر از خوراکی و استنشاقی به سمت اعتیاد تزریقی ـ نابسامانی اقتصادی / اجتماعی بخصوص بیکاری افزایش سن ازدواج ـ تأثیر شدید آثار سوءرسانههای گروهی از قبیل ماهواره و اینترنت - ماهیت ماجراجویانه و لذت طلبی آنی جوانان (2) در مطالعهای اختلاف معنیداری بین سطح آگاهی افراد با رشتههای مختلف دانشگاهی و جنس و سن دیدهشد نتایج نشاندهندهی اهمیت اطلاعرسانی و آموزشی میباشد (5). در پژوهشي ديگر، دانشجویان پرستاري از لحاظ مراقبتهای پیشگیری کنندهی حین کار در برابر ایدز اطلاعات کمی داشتند (6).اکثریت دانشجویان با دوستان خود در رابطه با ایدز بحث و مجادله میکردند ولی با والدین و معلمان خود اين بحث معمول نبوده است (7). بعضي معتقد بودند ایدز فقط از طریق افراد خارجی، استفاده از روشهای حفاظتی سنتی و مصرف الکل به دیگران منتقل میشود راهکارهای ارایه شده این مطالعه، شامل ایجاد برنامههای آموزشی، تشویق به استفاده از کاندوم و تغییر در سیاستهای مهاجرتی بوده است (8). در اكثر مطالعات نیاز به آموزشهای منظم و ریتمیک بعنوان یک استراتژی با اهمیت مورد تأکید قرار گرفتهاست در این رابطه نشانداده شد که دانش و نگرش افراد قابل اصلاح بوده است. (9و10). و اگر به جوانان آموزش داد که برای فعالیتهای جنسی نگرش مثبتی در رابطه با استفاده از کاندوم داشته باشند و یا اگر تشویق به عدم رفتارهای پرخطر جنسی مثل (هموسکچوالی، اجتناب از مصرف الکل و ...) شوند همه و همه در پیشگیری از ایدز مؤثر می باشد (11). یافتهها هم چنين مؤيد نیاز به برنامههای آموزشی پیشگیری از بیماری در افراد مسن ميباشد (12).با استفاده از مقایسهی پره تست و پست تست نشان داده شده است ارتباط معنیداری بین آموزش پرستاران و افزایش آگاهیشان و در نتیجه کاهش ترس آنان در رابطه با بیماران ايدز وجود دارد (13).براساس یافتههای پژوهش در ايران میزان آگاهی دانشآموزان در کل پایین بود و اکثریت در حد متوسط و ضعیف اطلاعات داشتند. بیشترین منبع اطلاعاتی استفاده شده در بین تمام رشتهها و هر دو جنس تلویزیون و بعد از آن دوستان بودند و کمترین نقش را در افزایش آگاهی دانشآموزان مربیان بهداشتی به عهده داشتهاند (14). نتایج نشان میدهد که بین متغیر سن و متغیر جنس و میزان آگاهی دانش آموزان در مورد راههای انتقال و راههای پیشگیری از ایدز رابطه معنیداری وجود نداشته است (15). تأثیر آموزشهای مداوم در تغییر نگرش و دانش افراد به اثبات رسيده است که باید مورد توجه مدیران قرار گيرد و برنامهریزی جدی در رابطه با آن صورت گیرد (16و17). لذا بایستی بزرگترین و مهمترین تدابیر آموزش بهداشت در جهت جلوگیری از انتشار این بیماری توسط دولت و سازمانهای داوطلب بهعمل آید.

پژوهش حاضر با هدف "تعیین میزان دانش دانشجویان دانشگاههای آزاد اسلامی استان مازندران در رابطه ایدز و ارایه راهکارهای مناسب" انجام شد.





روشها

پژوهش حاضر یک مطالعهی توصیفی است. در این تحقیق جامعهی پژوهش کلیهی دانشجویان شاغل به تحصیل در دانشگاههای آزاد استان مازندران بوده است روش نمونهگیری چند مرحلهای است که در مرحلهی اول دو طبقهی پزشکی و غیرپزشکی در نظر گرفته شد سپس در هر طبقه خوشههایی در نظر گرفته شد انتخاب خوشهها به صورت تصادفی با احتساب نیمن بوده است در حقیقت در مجموع دانشگاههای آزاد استان مازندران واحدهایی که دارای رشتههای پزشکی و پیراپزشکی بود مد نظر قرار گرفته براساس تعداد دانشجو در هر واحد به نسبت به طور تصادفی نمونه گرفته شد مجدداً همین عمل در همهی دانشگاههای آزاد استان در مورد رشتههای غیرپزشکی انجام شد تعداد نمونه بعد از مشورت با استاد آمار و با استفاده از فرمول مربوطه محاسبه گردید از مجموع 2000 دانشجوی رشتهی پزشکی و پیراپزشکی مشغول به تحصیل 340 نفر و از بین 4100 دانشجوی رشتههای غیرپزشکی مشغول به تحصیل 400 نفر محاسبه شد که در کل تعداد نمونه 740 نفر برآورد شد که البته به طور عملی 870 نفر مورد مطالعه قرار گرفتند ابزار گردآوری دادهها پرسشنامه بوده است که شامل سه قسمت اساسی بود بخش اول شامل 6 سؤال در رابطه با مشخصات دموگرافیکی، بخش دوم شامل 40 سؤال آگاهی در رابطه با ایدز و بخش سوم 6 سؤال که در جهت ارایه راهکار مناسب طراحی شده بود میباشد در این پژوهش اعتبار ابزار با استفاده از اعتبار محتوا و اعتماد آن براساس آزمون مجدد با ضریب همبستگی 85% = r تعیین شد جهت تجزیه و تحلیل دادهها از نرم افزار spss استفاده شد و کلیهی دادههای کسب شده در این پژوهش بصورت جداول توزیع فراوانی تعداد و درصد تنظیم گردید و برای بررسی ارتباط متغیرها از آزمونهای تی زوج (t) و آنالیز واریانس و آزمون ANOVA و استقلال استفاده شد.

 یافتهها

نتایج این پژوهش نشانداد که 8/75 درصد دانشجویان مؤنث و 4/80 درصد مجرد بودند. اکثریت افراد از رشتههای غیرپزشکی  ) 3/80 درصد) و نیز بیشترین فراوانی تحصیلات والدین افراد تحت مطالعه در سطح دیپلم (5/41درصد) بودهاست.

5/49 درصد افراد در ردههای سنی کمتر از 20 سال بوده و فقط 7/11 درصد افراد بیشتر از 30 سال سن داشتند.

طبق تجزیه و تحلیلهای بهعمل آمده در تک تک سؤالات اطلاعات عمومي در مورد بيماري ايدز در كليه افراد نشانداده شد كه 5/94 درصد افراد آگاهي بالايي بودند (جدول 1) حدود 9/96 درصد افراد از نحوهی انتقال بیماری ایدز مطلع بودند که بیشترین آنها معتقد بودند که ایدز 95 درصد از طریق خون و فرآوردهها، 6/96 درصد استفاده مشترک از سوزنهای آلوده، 9/94 درصد وسایل آلوده آرایشگاه و دندانپرشکی 4/92 درصد از طریق خالکوبی، 96 درصد از طریق روابط جنسی نامشروع منتقل میشود و 1/80 درصد معتقد بودند که استفاده از کاندوم خطر انتقال ایدز را کاهش میدهد. در مقابل 6/2 درصد افراد فکر میکردند که ایدز از طریق لمس کردن اشیاء بیجان و 6/3 درصد از طریق بوسیدن و 13 درصد از طریق اشک و بزاق دهان و خلط نیز منتقل میشود. 3/5 درصد معتقد بودند که قرصهای پیشگیری کننده از بارداری باعث کاهش خطر بیماری ایدز میشود میزان آگاهی کل زنان و مردان متفاوت است میانگینها نشانمیدهد که میزان آگاهی کل زنان از مردان و دانشجویان رشتههای پیراپزشکی از غیرپزشکی در مورد بیماری ایدز بیشتر بوده ولی این آگاهی برای افراد متأهل و مجرد تفاوت معنیداری نداشته است. (جدول 2) نتایج نشانداده است که بیشترین فراوانی در مورد منابع کسب اطلاعات تلویزیون (86 درصد) و کمترین آن مربوط به رادیو (6/21 درصد) میباشد ضمناً 90 درصد افراد تحت پژوهش حاضر بهترین روش آموزش را رسانههای وسیع مثل تلویزیون (5/90 درصد) و روزنامه مجلات (1/39 درصد) پیشنهاد نمودند. 65 درصد افراد معتقد بودند پیش زمینه این آموزش باید در سنین کودکی (حوالی 10 سالگی) آغاز شود نکتهی جالب توجه در این مطالعه آن است که با وجود اینکه سطح آگاهی افراد بالا بوده است ولی به خاطر اهمیت موضوع، اکثریت افراد (8/62 درصد) اطلاعات خود را ناکافی دانسته و احساس نیاز به آموزش (5/82 درصد) را دارا بودند.

بحث و نتیجهگیری

یافتههای این پژوهش مؤید آن بود که بیشتر دانشجویان در مورد بیماری ایدز و روشهای انتقال آن اطلاعات بسیار خوبی داشتند که مشابه مطالعهای بود که در چین انجام شدهبود در آن مطالعه هم حدود 83 درصد افراد اطلاعات خوبی از بیماری ایدز و روشهای اصلی انتقال آنرا داشتند (18) ولی در مقابل در مطالعهی دیگری که توسط پترو ـ ناستاس[footnoteRef:3] انجام شد 54 درصد دانشجویان اطلاعات بسیار کمی از بیماری ایدز داشتند حتی 14 درصد نیز ادعا کرده بودند که هرگز در رابطه با ایدز چیزی نشنیده بودند بیشترین روشهای انتقال بیماری از نظر افراد تحت پژوهش ارتباط جنسی، استفاده از سرنگهای مشترک و آلودگیهای آرایشگاهی (خالکوبی) و دندانپزشکی بوده است که البته در مطالعهای که در ایران توسط زارعی در زاهدان بر روی دانشآموزان انجام شد نیز یافتههای مشابهی به دست آمد اکثریت افراد استفاده از کاندوم را روش بسیار مؤثری برای پیشگیری از بیماری میدانستند که باز مطابقت با مطالعهای داشت که توسط استوهفر[footnoteRef:4] و همکارانش انجام شد طبق مطالعهی اخیر نیز اکثریت افراد تحت مطالعه استفاده از کاندوم را برای پیشگیری از ایدز منطقی میدانستند (19). طبق مطالعهای که توسط طاووس و همکاران در ایران روی دانشآموزان صورت گرفت 33 درصد معتقد بودند که ایدز از طریق ترشحات بدن، 21 درصد استخرهای شنا و 20 درصد توالتهای عمومی منتقل میشود. اکثریت افراد تحت پژوهش حاضر بهترین روش آموزشی را رسانههای وسیع مثل تلویزیون و روزنامه و مجلات میدانستند که این مسأله با یافتههای مطالعهای در هندوستان همخوانی داشته (20) و البته در مطالعهی اخیر اکثریت افراد معتقد به شروع آموزش در رابطه با ایدز در مدارس و از سطح دبیرستان بودند که با یافتههای پژوهش حاضر همخوانی داشته و اکثریت معتقد بودند که باید از سن 18-15 سالگی آموزش مورد نظر را شروع کرد البته در مطالعات مشابهی مثل مطالعهی پرزودابیز[footnoteRef:5] در کلمبیا (21) هم یافتههای مشابهی به دست آمد که باید آموزش از سنین
19- 10 سالگی در مدارس شروع شود و نیز مطالعات انجام شده در ایران هم (16 و 17) نشان داده شد که آموزشهای مداوم و مناسب باید مورد توجه مدیران قرار گرفته و برنامهریزی فوری در آن صورت بگیرد. در مطالعهی حاضر ارتباط معنیداری بین سطح آگاهی و جنسیت دیدهشده (در جنس زن با (00/0= P ) که مشابه مطالعهی آتولوما و اولادیو[footnoteRef:6] در نیجریه بوده با این تفاوت که آگاهی بیشتری در جنس مرد دیده شد (001/0> P ) البته در مطالعهی زارعی میزان آگاهی دختران از پسران بیشتر بوده است. ارتباط میزان آگاهی با رشتهی دانشجویان معنیدار بوده ( در رشته پیراپزشکی 001/0= P ) ولی در رابطهی میزان آگاهی با وضعیت تأهل و تجرد افراد ارتباط معنیداری دیده نشدهاست در مطالعهی پترو - ناستاس اختلاف معنیداری بین سطح آگاهی افراد با سطح دانشگاهی و رشتههای مختلف، جنس و سن دیده شدهبود. در پژوهش حاضر نیز میزان آگاهی افراد تحت پژوهش در ردههای مختلف سنی متفاوت بوده است این اختلاف بیشتر بین گروههای سنی کمتر از 20 سال و گروه 30-20 سال و بین گروه کمتر از 20 سال و گروه بیشتر از 30 سال دیده شده است در آزمونهای استقلال انجام شده در این پژوهش نیز تأییدی بر مدعا بالاست یعنی مشخص شدهاست که میزان آگاهی افراد تحت پژوهش مستقل از گروه سنی نبوده است (004/0= P ) در پایان پژوهش با توجه به نتایج مطالعهی حاضر و پژوهشهای مشابه انجام شده در سراسر جهان موارد زیر پیشنهاد میشود.  [3: . Petro- Nustas]  [4: . Stulhofer]  [5: . Perez & Dabis]  [6: . Atulomah & Oladepo] 


1- توجه به الفبای پیشگیری از ایدز:



ABC  A = Abstain (پرهیز)

Be faithful=B (پایبندی)

Condoms =C (استفاده از کاندوم)

2- آموزش: یکی از اساسیترین راه مقابله با ایدز آموزش میباشد و کسب آگاهی در زمینه کنترل و پیشگیری از ایدز جزء ضروریات آموزشی تمام کشورهاست. آموزش باید از سطح خانوادهها شروع شود و در مدارس ادامه یابد و در دانشگاه کامل شود.

تقدیر و تشکر 

از کلیه دانشجویان عزیزی که به عنوان واحدهای مورد پژوهش با ما همکاری نمودند تشکر و قدردانی گردد. همچنین از معاونت محترم پژوهش دانشگاه آزاد اسلامی واحد ساری که با همکاریهای وافر خود انجام این طرح را میسر نمودند کمال تشکر و سپاسگزاری را داریم و در پایان از کلیه همکاران و عزیزانی که به نحوی ما را در انجام این طرح یاری رسانیدهاند تشکر و قدردانی مینمائیم.





جدول 1: توزیع فراوانی تک تک سؤالات اطلاعات عمومی افراد تحت مطالعه در مورد بیماری ایدز

		سوالات

		نمی دانم

(درصد)

		غلط

(درصد)

		صحیح

(درصد)



		1- بیمار ایدز سیستم ایمنی بدن را درگیر میکند

		1/2

		5/1

		4/96



		2- فقط کسانی که به بیماری ایدز مبتلا شدهاند میتوانند بیماری را منتقل کنند

		0/5

		2/32

		7/62



		3- ایدز مخصوص جوامع پیشرفته صنعتی است

		2/8

		3/88

		5/3



		4- در ایران آلودگی به ایدز مشکل چندان عمدهای نیست

		2/5

		4/88

		4/6



		5- علائم بیماری ایدز بلافاصله بعد از آلودگی ظاهر میشود

		2/8

		7/84

		1/7



		6- یک فرد آلوده به ویروس عامل ایدز تا آخر عمر بیماری را انتقال میدهد

		6/8

		8/6

		6/84



		7- هیچ انسانی بدون پیشگیری مناسب، از ابتلا به ایدز مصون نیست

		9/7

		2/10

		9/81



		8- فرد آلوده به ایدز بدون داشتن علایم بیماری میتواند بیماری ایدز را منتقل کند

		7/4

		9/4

		4/90



		9- فرد آلوده به ایدز بدون اطلاع از بیماری خود میتواند بیماری ایدز را منتقل کند

		1/2

		9/1

		0/96



		10- برای ایدز درمان مؤثری وجود دارد

		3/15

		9/72

		9/11



		11- همه بیماران مبتلا به ایدز محکوم به مرگ هستند

		0/8

		7/46

		4/45



		12- برای پیشگیری از ایدز واکسن مؤثر وجود دارد

		9/15

		3/74

		7/9



		13- آموزش عمدهترین راه پیشگیری از ابتلاست

		7/0

		3/1

		0/98







جدول 2: بررسی میزان آگاهی کل را در گروههای مختلف نشانمیدهد

		فرضیه

		گروهها

		تعداد

		میانگین

		انحراف معیار

		t محاسبه شده

		P

		نتیجه آزمون



		میزان آگاهی کل در مورد بیماری ایدز در دو گروه زن و مرد یکسان است

		زن

		606

		4/67

		92/6

		552/3-

		000/0

		رد H0 



		

		مرد

		194

		36/65

		97/6

		

		

		



		میزان آگاهی کل در مورد بیماری ایدز در دو گروه دانشجویان رشتههای پیراپزشکی و غیرپزشکی یکسان است

		پیراپزشکی

		158

		99/68

		95/6

		03/4

		000/0

		رد H0 



		

		غیرپزشکی

		645

		5/66

		91/6

		

		

		



		میزان آگاهی کل در مورد بیماری ایدز در دو گروه متأهل و مجرد یکسان است

		متاهل

		150

		58/67

		44/6

		804/0-

		421/0

		پذیرش

H0
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