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اي انتقال ه هبررسي ميزان آگاهي، نگرش و عملكرد دانشجويان غير پزشكي نسبت به را
  شهرستان رفسنجان و پيشگيري از ايدز در

  
  3 نسبي، جعفر اكبر2، علي راوري1يپور رفسنجان يم لطفيده مريس
  

  دهيچك
 هاي نگرش و ي جوانان درك آگاه بيماري ايدز در بينانتشار اصلاح رفتار براي كاهش  عملياتپيش نياز اجراي :مقدمه

بدانند   است،يضروريابد دز تقليل يجوانان خطر اكه در است منظور اين اگر  .باشد مي ايدزه  ب مربوط در ارتباط با موضوعاتها آن
 ، نگرش و عملكرديزان آگاهياين مطالعه با هدف تعيين م .توان از آن اجتناب نمود ي وجود دارد و چگونه ميكه چه خطرات

  . اصلاحي بعدي انجام شدهاي فعاليتاي انتقال و پيشگيري از ايدز به عنوان پيش نياز ه ه نسبت به راير پزشكيان غيدانشجو
 صورت داوطلبانهيري گ ه به روش نمونير پزشكيان غي نفر از دانشجو384 يتحليلي بر رو يفين مطالعه توصيا :روش

اي مطالعه بر اساس پرسشنامه ه هداد. موضوع پژوهش در مطالعه شركت كردند ازدانشجويان داوطلبانه و با آگاهي كامل  ،گرفت
) سؤال 16( و رفتار) سؤال 11(، نگرش )سؤال 20( پژوهشگر ساخته مشتمل بر چهار بخش اطلاعات دموگرافيك، دانش

 .انداختند ميوق سربسته ان پرسشنامه را پس از تكميل داخل صنديبه دليل محرمانه ماندن اطلاعات، دانشجو .آوري شد جمع
 يب همبستگيس و ضريكروسكال وال ،يتنيدو، من و  كايي آمارهاي آزمون با SPSS v.17افزار  ا با استفاده از نرمه هداد
  .دار تلقي شدندامعنp >05/0اي با ه هل گرديد و داديه و تحليرمن تجزياسپ

. سال بود 22±2 ها آنو ميانگين سني  %)6/26( ر مرد نف102از افراد تحت مطالعه زن و %) 4/73( نفر 282 :اه هافتي
ا از دانش خوب، ه نآ% 6/89 . بود3/24±2/2  و رفتار4/18±26/2 ، نگرش4/50±4نندگان ك تميانگين نمرات دانش شرك

 دانش با بين نمرات .از دانشجويان رفتاري امن در برابر بيماري داشتند% 6/52و .  مثبت برخودار بودندنسبتاًاز نگرش % 2/80
  .)>0001/0p (دار مشاهده شداختلاف معنا) =237/0rs(، همچنين نگرش و عملكرد )=25/0rs (نگرش

همچنين . يابد مي دانش، نگرش و عملكرد افراد نيز ارتقا ينتايج حاصل از مطالعه نشان داد كه با ارتقا :يريگ هنتيج
 آگاهي و درك افراد ياين با ارتقابنابر. ي برخوردار بودندتر امني نسبت به بيماري داشتند از رفتار تر افرادي كه نگرش مثبت

  .توان ميزان رفتارهاي پر خطر را كاهش داد و زمينه كنترل اين بيماري مهلك را فراهم ساخت مي
  
  رفسنجان، غير پزشكي دانشجويان، عملكرد، نگرش، يآگاه، دزيا :ها د واژهيكل

  
  26/6/1390: تاريخ پذيرش    14/1/1390: تاريخ دريافت

  
  
  
  
  
  

                                                 
  )نويسنده مسؤول(  رفسنجانيراپزشكي و پيي ماماي، دانشكده پرستارييكارشناس ارشد ماما - 1

  maryam_lotfypur@yahoo.com :پست الكترونيكي
    رفسنجانيراپزشكي و پيي مامايدانشكده پرستارت علمي أعضو هي دكتري پرستاري، - 2
    دانشگاه علوم پزشكي رفسنجاني ها، حوزه معاونت بهداشتيماريكارشناس مبارزه با ب - 3

 31-39 ،1390 پاييز 22 شماره 6پژوهش پرستاري دوره 
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٣٢

 مقدمه
ين تربيماري ايدز به عنوان كشنده و سريع الاثر

بيماري منتقله از طريق تماس جنسي در سطح جهان 
، نظر رشد اقتصادي در كشورهاي فقيرباشد و از  ميمطرح 
موانع مهم توسعه به حساب آمده و چهارمين عامل  يكي از

 باشد مي عفوني در سطح جهان هاي بيماريمرگ ناشي از 
وي تا پايان دسامبر .آي.تعداد موارد زنده آلوده به اچ). 1(

 8/30 ميليون نفر برآورد شده كه 2/33 در حدود 2007
 ميليون نفر 5/2 مربوط به بالغين بوده و ها آنميليون نفر از 

 بيشتر اين افراد در .)2( باشند مي سال 15نيز كودك زير 
د كه توان كمتري كنن ميهاي در حال توسعه زندگي كشور

جمهوري اسلامي  ).3( حمايت افراد آلوده دارند در درمان و
گرفته  ايران در وضعيت جغرافيايي بسيار پر خطري قرار

آلودگي در  است هم اكنون بالاترين سرعت انتشار
منطقه شرق قاره و نيز منطقه همسايگان شمالي ايران، 

د همچنين وجو ).4( شود مديترانه شرقي مشاهده مي
 افغانستان و( مرزهاي طولاني با كشورهاي هلال طلايي

كنند ايران را با  ميكه عمده هروئين دنيا را توليد  )پاكستان
). 5( كند ميرو  همخدر روب ستد مواد مشكل ترانزيت و داد و

در  1389 نيمه اول سال بر اساس آمار منتشر شده در
شور وي و ايدز در ك.آي. نفر مبتلا به اچ21435مجموع 

را زنان % 4/7آنان را مردان و % 6/92 كهاند هشناسايي شد
ين گروه در معرض تر جوانان عمده. دهند ميتشكيل 

حس ي باشند، به دليل ارضا بيمازي ايدز در دنيا مي
 آگاهي و مهارت با خطر عدمكنجكاوي، فشار دوستان و 

رو  هتجربه جنسي غير ايمن و مصرف مواد مخدر روب
ن در مقايسه با بزرگسالان در معرض خطر هستند، بنابراي

  ).6-8( وي و ايدز قرار دارند.آي.بيشتري براي ابتلا به اچ
وزارت بهداشت با هشدار نسبت به كاهش سن ابتلا 

گردان به ويژه در   داروهاي روانپخش و توزيع به ايدز و
ميان جوانان و خطر جايگزين شدن اين داروها در اعتياد 

اي پيشگيرانه به ه ه لزوم اجراي برنامتزريقي و ايدز، بر
 كند كيد ميأ اين تهديد در جامعه تافزونروزمنظور كنترل 

افراد و جوامع براي شناخت و عمل كردن به  ).10و9(
اي درست زندگي، حفظ سلامت و پرهيز از ه هشيو

ها، نيازمند آموزش صحيح رفتارهاي بهداشتي  بيماري
ثر آموزش بهداشت در ؤدر غياب درمان يا واكسن م .هستند

جهت تغيير رفتارهاي خطرناك تنها راه براي مهار اين 

عمل آمده در ه هاي ب بررسي ).11( رود بيماري به شمار مي
دهنده سطح آگاهي متفاوت جوانان  جوامع مختلف نشان

كه خود با عوامل متعددي از جمله  باشد مينسبت به ايدز 
 سياسي و مشي  فرهنگي، مذهبي خط-عوامل اجتماعي

  ).13و12( سطح آگاهي والدين ارتباط داشته است
بر روي دانشجويان چيني نشان داد كه يك مطالعه 

 پسران در ،در حد متوسط بودهنسبت به ايدز  ها آنآگاهي 
ي نسبت به مبتلايان به تر مقايسه با دختران نگرش مثبت

 حاضر بودند با فرد ها آناز% 8/59 وي و ايدز داشتند،.آي.اچ
از % 2/6 در نهايت و بتلا در يك جامعه زندگي كنندم

  ).14(  شريك جنسي داشتند3-5دانشجويان 
 ديگر روي دانشجويان غير پزشكي در اي همطالع

اوگاندا نشان داد كه دانشجويان از سطح دانش بالايي 
برخوردار بودند ولي رفتار مناسبي نسبت به بيماري ايدز 

، اين مطالعه نشان داد كه براي پيشگيري از ابتلا نداشتند
از دوستان  %)5/92( بيشترين منبع كسب اطلاعات پسران

  اطلاعات خود را از مجلات و%90باشد و دختران مي
  ).15( ا كسب كرده بودنده هروزنام

بررسي آگاهي و عملكرد جوانان جنوب تهران نشان 
نندگان خيلي خوب ك تاز شرك% 50داد كه آگاهي عمومي

از زنان مورد مطالعه حداقل % 11از مردان و % 30ولي  .بود
  ).7( بار تماس جنسي داشتند يك

با توجه به لزوم اهميت كنترل اين بيماري مهلك و 
ترين روش  ثرترين و كم هزينهؤرسد م ميمسري به نظر 
اي لازم به افراد مستعد از جمله ه شه آموزيپيشگيري، ارا

خصوص ميزان سفانه در كشور ما در أمت. باشد ميجوانان 
 عملكرد جوانان مطالعات آگاهي، نگرش و مخصوصاً

لذا لازم است در وهله . )11و8( چنداني انجام نشده است
 وضعيت دانش، نگرش و خصوصدر مطالعاتي اول 

عملكرد افراد مستعد صورت گيرد تا به صورت واقع 
ند، كننده طراحي و اجرا شو اي پيشگيريه هي برنامتر بينانه

اي غير ه ه برنامه درسي دانشجويان رشت دراز طرفي
اي ه هپزشكي واحدي در خصوص شناخت اين بيماري، را

اين ممكن بنابر. و كنترل آن لحاظ نشده استپيشگيري 
اي پزشكي اطلاعات ه هاست نسبت به دانشجويان رشت

به همين دليل محققان تصميم .  باشندداشتهي تر پايين
ن دانشجويان را در گرفتند كه دانش، نگرش و عملكرد اي

  .خصوص بيماري ايدز مورد بررسي قرار دهند
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  مطالعهروش 
ن پژوهش يك مطالعه توصيفي تحليلي با استفاده يا

 نفر از 384 ي بر روداوطلبانهيري گ هاز روش نمون
ا ه هآوري دادابزار گرد .ان غير پزشكي انجام گرفتيدانشجو

باشد كه  يم پژوهشگر ساخته اي هدر اين مطالعه، پرسشنام
بخش اول  :چهار بخش به شرح ذيل تدوين گرديد در

سن، جنس، رشته تحصيلي،  :مشخصات دموگرافيك شامل
 ت مربوط به دانشسؤالابخش دوم . هل، مذهبأوضعيت ت

 11(ت مربوط به نگرش سؤالا، بخش سوم )سؤال 20(
ت مربوط به رفتارهاي سؤالاو بخش چهارم ) سؤال

نندگان بر ك تدانش شرك). سؤال16(پيشگيري از ايدز 
اي ه هاساس پاسخ به عباراتي درمورد بيماري ايدز و را

به اين ترتيب كه به جواب صحيح . انتقال آن سنجيده شد
 تعلق 1هاي غلط نمره  به پاسخ و 2دانم نمره  ، نمي3نمره 
.  برآورد شد20 و حداقل آن 60حداكثر نمره دانش . گرفت

ت خود را در مورد هر در بخش نگرش، دانشجويان نظرا
اي موافق، ه هيك از عبارات مربوط به بيماري ايدز در گزين

 3به گزينه موافق نمره  .زدند مينظر علامت  مخالف و بي
حداكثر نمره . گرفت ميو به گزينه مخالف نمره يك تعلق 

عبارات مربوط  . برآورد گرديد11 و حداقل آن 33نگرش 
اگر فرد  . و خير طراحي شداي بليه هبه رفتار در قالب گزين

داد يا سابقه انجام آن را داشت  رفتار پر خطر را انجام مي
گزينه بلي و در غير اين صورت گزينه خير را علامت 

 و به گزينه خير امتياز يك 2به گزينه بلي امتياز  .زد مي
حداكثر امتياز كه نشانه رفتارهاي ايمن  .گرفت ميتعلق 

دهنده   كه نشان16آن نمره  و حداقل 32باشد نمره  مي
  .رفتار پر خطر است

سطوح دانش، نگرش و رفتار به اين شكل 
 نمره كل هر %50 اگر نمره كسب شده زير .بندي شد طبقه

عنوان دانش ضعيف، نگرش منفي و ه حيطه قرار داشت ب
 عنوان دانش متوسط،ه  ب%50-75  بين،رفتار پر خطر

 %75خطر و اگر بالاي  پر نسبتاً مثبت و رفتار نسبتاًنگرش 
عنوان دانش خوب، نگرش مثبت و رفتار ايمن ه بود ب
  .بندي شد طبقه

 يه بر اساس مطالعه متون و بررسيپرسشنامه اول
پرسشنامه، از   براي اعتبارو ه شدي تهي و خارجيرانيمنابع ا
ب كه پرسشنامه ين ترتيبد .اعتبار محتوا استفاده شد روش

ع ي اظهار نظر توزيبره برا نفر از كارشناسان خ10ن يب

 ييه پرسشنامه نهاي در تهها آن ينظرات اصلاح د ويگرد
 ابزار از روش آزمون يياي تعيين پايبرا. كار گرفته شده ب

مجدد با فاصله دو هفته استفاده شد و پرسشنامه در دو 
ب يد و ضريع گرديان توزي نفراز دانشجو15ن ينوبت ب
دست ه ب% 85دوم  پيرسون بين نوبت اول و يهمبستگ

  .آمد
ن دانشگاه، يولؤپس از كسب اجازه از مس

، ضمن داوطلبانه يريگ ها به روش نمونه هپرسشنام
مورد هدف پژوهش، بين دانشجويان توزيع  توضيح در

ا در ه هآوري پرسشنام د و صندوقي نيز براي جمعيگرد
دانشگاه در نظر گرفته شد تا دانشجويان با اطمينان از 

 به اي ها، به صورت واقع بينانه هن پرسشناممحرمانه بود
تحليل اطلاعات  براي تجزيه و. ت پاسخ دهندسؤالا
ويتني،   آماري منهاي آزمون و SPSS v.17افزار  نرم

اسكوار و ضريب همبستگي  كروسكال واليس، كاي
داري اسطح معن مورد استفاده قرار گرفت واسپيرمن 

  . در نظر گرفته شد05/0ها  آزمون
  
  اه هتياف

  دانشجو شركت داشتند كه384در اين پژوهش 
 نفر مرد 102از افراد تحت مطالعه زن و %) 4/73(  نفر282

 نفر 288 .سال بود 22±2 ها آنو ميانگين سني %) 6/26(
 .هل بودندأمت %)25( نفر 96از دانشجويان مجرد، %) 75(

 نفر 48شيعه و  )%5/87(  نفر336دانشجويان  اكثر
از  %)8/37( نفر 145 .تسنن بودنداهل %) 5/12(

علوم  %)25( نفر 96اي علوم انساني، ه هدانشجويان در رشت
اي علوم رياضي تحصيل ه هدر رشت%) 2/37(143تجربي و 

 اختلافآزمون آماري كروسكال واليس  .كردند مي
معناداري بين سطوح دانش، نگرش و رفتار دانشجويان با 

  ).<05/0p(  نشان ندادها آنرشته تحصيلي 
، 4/50±4 نندگانك تميانگين نمره دانش شرك

 نندگانك ت نفر از شرك40. بود29  و حداقل58 حداكثر
از دانش  %)6/89( نفر 344 از دانش متوسط و %)4/10(

 از اي هنندك تجالب اين كه هيچ شرك .خوب برخوردار بودند
ميانگين نمره نگرش  .سطح دانش ضعيفي برخوردار نبود

.  بود11 و حداقل 21، حداكثر 4/18±26/2 نندگانك تشرك
داراي نگرش منفي و  %)8/19( نندگانك ت نفر از شرك76

 نسبت به بيماري مثبت نسبتاًاز نگرش %) 2/80(  نفر308
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  نگرش كاملاًاي هنندك تهيچ شرك . برخوردار بودندايدز
ميانگين نمره رفتار . مثبتي در مورد بيماران ايدزي نداشت

.  بود13 و حداقل 29، حداكثر 3/24±2/2نندگان ك تشرك
%) 4/47( پر خطر نسبتاًنندگان رفتار ك ت نفر از شرك182

از رفتار امني  %)6/52( نفر 202 پر خطر و نسبتاًرفتار 
يان با هيچ دانشجويي در گروه دانشجو .برخوردار بودند

  .رفتار پر خطر قرار نگرفت
دو نيز بين سطوح دانش با نگرش و  آزمون كاي

بين نگرش و  . را نشان داده استاختلاف معناداريفتار ر
 جداول( )p>05/0( ارتباط معنادار بوده استنيز رفتار 
دهد با  مياي جدول شماره يك نشان ه ه يافت.)2و1شماره 
 دانش سطح نگرش و رفتار افراد تحت مطالعه نيز يارتقا

به طوري كه بيشترين نگرش مثبت و . افزايش داشته است
امن در دانشجوياني بوده كه از سطح دانش بالاتري رفتار 

 نيز بيشترين 2همچنين در جدول شماره . برخوردار بودند
رفتار امن در دانشجوياني مشاهده شد كه از نگرش 

اي انتقال و پيشگيري از بيماري ه هي نسبت به راتر مثبت
اين يافته توسط آزمون همبستگي  .ايدز برخوردار بودند

  ).3جدول شماره (ييد قرار گرفت أورد ترسون نيز مپي

اي پژوهش نشان داد آگاهي و نگرش ه هيافت
اي انتقال و ه هدانشجويان دختر و پسر در زمينه را

اختلاف ويتني  پيشگيري از ايدز تفاوت نداشت و آزمون من
اما عملكرد پسران در  ).p<05/0( نشان نداد معناداري

وب خانواده نسبت چهارچ مورد وجود رابطه جنسي خارج از
جدول  ()>p 0001/0( داري داشتابه دختران تفاوت معن

  ).4شماره 
آزمون كروسكال واليس نشان داد كه نگرش و 

دار ا ارتباط معنها آنعملكرد دانشجويان با وضعيت تأهل 
 اي هولي بين آگاهي و تأهل رابط) >0001/0p( دارد

  .مشاهده نشد
، نگرش و ياهن آگيويتني نشان داد كه ب آزمون من

 يداراعه و تسنن ارتباط معنياهل ش) KAP(عملكرد 
  ).<05/0p( وجود ندارد
راديو و تلويزيون را %) 56(  نفر از دانشجويان127

به عنوان بيشترين منبع كسب اطلاعات خود ذكر كرده 
كمترين منبع اطلاعاتي دانشجويان مربوط به خانواده .بودند

خانواده به عنوان %) 25( ها آن نفر از 99بود به طوري كه 
  .منبع كسب اطلاعات گزارش كرده بودند

  

  نسبي ارتباط بين سطوح دانش با نگرش و رفتار دانشجويان غير پزشكي توزيع فراواني مطلق و - 1جدول 
  امن   پر خطرنسبتاً   مثبتنسبتاً  منفي  فراواني سطح دانش  رفتار  نگرش

  متوسط 15 25 23 17  تعداد
 %4/7 %7/13 %5/7 %4/22  درصد  

 %6/92 %3/86 %5/92 %6/77  درصد  خوب 187 157 285 59  تعداد
 202 182 308 76  تعداد

  دانش

 %100 %100 %100 %100  درصد  كل
 2χ=086/4 و 2χ 04/0=p=504/14 و p 0001/0=pدو و  مقادير كاي

 مثبت و نسبتاً سطح دانش، نگرش يارتقا با.  مثبت و رفتار امن برخوردار بودندتاًنسبدهد كه اكثر دانشجويان تحت مطالعه از نگرش  ميجدول فوق نشان 
  .دو بين سطح دانش با نگرش و رفتار اختلاف معناداري نشان داده است آزمون آماري كاي. رفتار امن نيز ارتقا داشته است

  

 يتوزيع فراواني مطلق و نسبي سطح نگرش و رفتار دانشجويان غير پزشك - 2جدول 
  امن   پر خطرنسبتاً  فراواني  سطح نگرش  رفتار

 %4/10 %2/30  درصد  منفي 21 55  تعداد
 %6/89 %8/69  درصد   مثبتنسبتاً 181 127  تعداد
 202 182  تعداد

  نگرش

 %100 %100  درصد  كل
  2χ=701/23 و p 0001/0=pدو و  مقادير كاي

دو اختلاف معناداري  آزمون آماري كاي. اند ه مثبت به بيماران ايدزي داشته، رفتار امن بيشتري داشتبتاًنسهد دانشجوياني كه نگرش  ميجدول فوق نشان 
 .بين سطح نگرش با رفتار نشان داده است
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 ضريب همبستگي نمرات دانش، نگرش و رفتار دانشجويان غير پزشكي - 3جدول 
  آزمون همبستگي پيرسون رفتار نگرش دانش  نوع متغير

256/0 103/0 rs 02/0 0001/0 1 دانش p 
256/0 237/0 rs 0001/0 نگرش 

1 0001/0 p 
103/0 237/0 rs 0001/0 02/0 رفتار 

1 
p 

  .شود ميدهد كه بين نمرات دانش با نگرش و رفتار، همچنين بين نمرات نگرش و رفتار نيز اختلاف معناداري مشاهده  ميجدول فوق نشان 
 

 ني مطلق و نسبي تعداد دانشجويان بر حسب وجود رابطه جنسي خارج از چهارچوب خانوادهتوزيع فراوا - 4جدول 
 پسر دختر رابطه خارج از چهارچوب خانواده جنس

 جمع

 1/20 3/30 4/16 درصد داشته  74 30 44 تعداد
 9/79 7/69 6/83 درصد نداشته 294 69 225 تعداد
 100 100 100 درصد جمع 368 99 269 تعداد

 2χ=25/8 و p 004/0=pدو و  مقادير كاي
دهد كه اكثر دانشجويان رابطه جنسي سالم و در چهار چوب خانواده داشته ولي در بين تعداد افرادي كه رفتار جنسي خارج از  ميجدول فوق نشان 

 .ين جنس و نوع رفتار جنسي نشان داده استدو اختلاف معناداري ب آزمون آماري كاي. چهارچوب خانواده داشته درصد پسران بيشتر بوده است
  

  بحث
 دانشجو از نظر سطح دانش، 384در اين مطالعه 

نگرش و رفتار در مورد بيماري ايدز مورد بررسي قرار 
ان از دانش يا نشان داد كه اكثريت دانشجوه هيافت .گرفتند

 مثبت در مورد بيماري ايدز برخوردار نسبتاًخوب، نگرش 
در مطالعه خود تحت عنوان  )2004( طاووسي .بودند

آموزان ايراني در مورد  بررسي آگاهي و نگرش دانش
آموزان را در سطح خوب  بيماري ايدز، ميزان آگاهي دانش

آموزان  همچنين دريافت كه نگرش دانش تعيين نمود،
آموز مبتلا به ايدز در مدرسه   در زمينه حضور دانشخصوصاً

آموزان را  رده رفتار دانشباشد، ولي نامب مي منفي نسبتاً
  ).5( مورد مطالعه قرار نداده است

يك مطالعه  در )Ayranci )2005همچنين 
نندگان را سطح ك تاپيدميولوژيك در تركيه دانش شرك

 ها آن خوب تا خوب ارزيابي نمود كه با تحصيلات نسبتاً
همچنين دريافت كه نگرش افراد  دار داشت،اارتباط معن

ايدز و حمايت مبتلا به بيماران به نسبت مورد مطالعه 
 ،نيز Ayranci باشد، مي مثبت نسبتاً ها آن از امعهج

  ).3( عملكرد را مورد بررسي قرار نداده است

 ،)Savaser )2003در مطالعات انجام شده توسط 
Oliveira )2002( ،Maswanya )2000(، سطح 

آگاهي دختران و پسران دانشجو، همچنين دختران و 
 داري داشته استاآموز با يكديگر تفاوت معن نشپسران دا

مطالعات انجام شده ساير  در اين مطالعه و ، ولي)18-16(
سطح آگاهي ) 2004( و پناهنده )2004( توسط حاتمي

 داري نداشته استادختران و پسران با يكديگر تفاوت معن
، دسترسي يكسان دختران و پسران دانشجو به )19و1(

كننده اين عدم اختلاف  واند توجيهت منابع اطلاعاتي مي
  .باشد

نشان داد كه اكثر دانشجويان اخير اي مطالعه ه هيافت
عنوان افراد تحصيل كرده جامعه، راديو و تلويزيون را به ه ب

. ترين منبع كسب اطلاعات خود اعلام نمودند عنوان مهم
جوانان و نوجوانان آسيب پذيرترين گروه در مقابل 

بايست  ميباشند و   رفتاري مانند ايدز ميهاي بيماري
ي را دريافت تر هاي متناسب و شفاف اطلاعات و آگاهي

ملي به جهت جو فرهنگي حاكم اي ه هاز آنجا كه رسان .دارند
اي ه شه آموزاياي زيادي جهت اره تبر جامعه، با محدودي

اي ه شاي انتقال و روه هصريح و شفاف در خصوص را
گردد مطالب  ميجه هستند، پيشنهاد پيشگيري از ايدز موا
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آموزشي در واحدهاي درسي دانشجويان غير پزشكي 
اي آموزشي به دليل دسترسي ه هاز طرفي رسان .گنجانده شود

 يتوانند از طريق ارتقا  مي، جوانانعموم مردم خصوصاً
اي آموزشي به خصوص در اوقات ه هكميت و كيفيت برنام

 توجهي در ايجاد دانش و به  قابلتأثيرروز  پر بيننده شبانه
  ).20و19( دنبال آن نگرش صحيح داشته باشد

دار بين سطح دانش ادر اين مطالعه ارتباط مثبت معن
دهنده آن  و نگرش دانشجويان نسبت به بيماري ايدز، نشان

ي تر توان نگرش مثبت مياست كه با افزايش سطح آگاهي 
دار ا معن ارتباطدر ضمن .نسبت به اين بيماري ايجاد كرد

بايد توجه ، بين آگاهي و عملكرد پيدا شدنيز ي تر ضعيف
توانند  مين داشت كه گاهي افراد بسيار آگاه و با انگيزه نيز

 كه اند همطالعات اخير نشان داد. خود را محافظت نمايند
اي پيشگيري ه همحيط ايمن عنصري لازم در برنام

 يگ و فرهنياقتصادشرايط شود و علاوه بر  ميمحسوب 
از  )21(  استالزامي خدمات نيز به يمناسب، دسترس

رسد بلكه  مي كافي به نظر ن به تنهاييرساني اطلاع طرفي
 قدرت مبارزه در ،هاي زندگي ه آموزش مهارتيبايد با ارا
  ).22(  را در افراد ايجاد كردخطيرهاي  موقعيت

هل نگرش و أنشان داد كه افراد متهمچنين ا ه هيافت
ولي بين ، ي نسبت به افراد مجرد داشتندتر رفتار مطلوب

در مطالعات . هل ارتباطي مشاهده نشدأسطح دانش و ت
نيز ) 2000( LALو  )Siziya )2008انجام شده توسط 

اختلاف  ها آنهل أبين نگرش و رفتار زنان و مهاجرين با ت
تواند  مياين امر ، )24و23(  گزارش شده استمعناداري

 رفتارهاي ر پر خطر مخصوصاًناشي از كمتر بودن رفتا
ازدواج و  .هل باشدأمربوط به روابط جنسي در بين افراد مت

فعاليت جنسي پس از ازدواج در جامعه اسلامي و ايراني ما 
يك ارزش است كه نقش مهمي در كاهش بسياري از 

نتايج حاصل از مطالعه نشان داد  .هاي اجتماعي دارد آسيب
رفتاري امن، و  %)6/52(  نيمي از دانشجويانكه تقريباً

. اند ه پر خطر داشتنسبتاًرفتاري  %)4/47( نيمي ديگر
خطر در جوانان  مطالعات انجام شده در زمينه رفتارهاي پر

، يك مطالعه وجود ايندر كشور ما بسيار محدود است با 
 %28 دهد كه تقريباً مي سال نشان 18 تا 15روي پسران 

 سه نفر  و تقريباًاند هداشت تماس جنسي قبل از ازدواج ها آن
كه اين اند هاز چهار نفر، بيش از يك شريك جنسي داشت

  ).25( خطر موجود است آمار خود گوياي وضعيت پر

از % 7/42همچنين اين مطالعه نشان داد كه 
 با وجود اين .اند هدانشجويان، دوستاني با رفتار پر خطر داشت

مورد كه عملكرد دانشجويان به صورت خود گزارشي 
سنجش قرار گرفته است، آمار حاصل از وجود رفتارهاي 

دهنده   پر خطر در بين افراد تحت اين مطالعه تكاننسبتاً
بسياري از دانشجويان كه اين احتمال دارد علاوه بر  .است

كه بيماري ايدز يك بيماري رفتاري است و از  به دليل اين
 ،شود ميعنوان يك ننگ محسوب ه منظر اجتماع منفور و ب
، اند ه رفتارهاي خود را گزارش نكرداي هبه صورت واقع بينان

رفتار داراي  توجه به آمار دوستان دانشجويان كه از طرفي
تواند باشد كه  مي گوياي اين واقعيت ،اند هبودپر خطر 

بايستي اين معضل رفتاري و فرهنگي بيش از پيش مورد 
 پر نسبتاًهاي رسد رفتار ميحال كه به نظر . توجه قرار گيرد

ا را آگاه ه ن شده است بايستي آتر خطر بين جوانان رايج
توانند از آن  ي وجود دارد و چگونه ميكرد چه خطرات

رسد زمان سر پوش گذاشتن  ميبه نظر  .اينداجتناب نم
ولانه ؤروي اين بيماري در كشور تمام شده باشد و بايد مس

ي رت در خصوص آگاه نمودن جوانان اقدامات اساسي
. ا را نيز آگاه كرده هبايست خانواد ميهمچنين  .صورت گيرد

اي اين مطالعه نشان داد كه دانشجويان كمترين ه هيافت
بايد به . كنند مياطلاعات را از خانواده خود دريافت 

ا حساسيت موضوع را گوشزد كرد همچنان كه ه هخانواد
شود  ميعنوان يك تهديد محسوب ه اعتياد به مواد مخدر ب

  .ان استابتلا به بيماري ايدز نيز مخرب و تهديدكننده جوان
پژوهش اخير نشان داد آگاهي، نگرش و عملكرد 
دانشجويان شيعه و اهل تسنن نسبت به بيماري ايدز 

داري بين اين دو مذهب وجود ايكسان بوده و تفاوت معن
هاي اخلاقي و پايبندي به اصول  اما حفظ ارزش. نداشت

اي كاهش آسيب در بين ه هكي از رامذهبي به عنوان ي
 مذهب در تأثير. جوانان و نوجوانان شناخته شده است

منتظري در  به بيماري ايدز در مطالعات پيشگيري از ابتلا
 نيز  در تونسBen Alayaو  Tebourskiايران و 

  ).27و26( مورد بررسي قرار گرفته است
 

  يريگ هنتيج
يدز رشد امروزه آگاهي جامعه نسبت به بيماري ا

خوبي داشته است ولي گسترش بيماري و ماهيت وابسته به 
باشد كه  ميثر ؤدهد كه تنها آموزشي م رفتار آن نشان مي
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از طرفي آموزش  .بتواند منجر به تغيير نگرش و رفتار شود
آميز را  بايد بتواند مهارت پيشگيري از رفتارهاي مخاطره

گيري از رفتار اگر دانش فرد نتواند مهارت پيش .ايجاد كند
 انتشارش تواند نقشي در كاه ميآميز را ايجاد كند ن مخاطره

 در اين مطالعه نيز نشان چنانچه )10و2( بيماري داشته باشد
ت دانشجويان از سطح دانش كه اكثري  اينرغم عليداده شد 
ا ه نسفانه رفتارهاي پر خطر در آأ مت،دار بودندرخوخوبي بر

ن مطالعه منبع كسب اطلاعات در اي .زياد گزارش شده بود
ايي كه از رسانه ه شچه آموز گر .صدا و سيما ذكر شده بود

هاي هنري  شود گسترده و با استفاده از قالب ميه يملي ارا
 جوابگوي نيازهاي آموزشي  اما قطعاً،باشند ميگذار تأثير

شود در واحدهاي دانشجويان  ميلذا توصيه . باشد ميجوانان ن

 توسط تر  و كاربرديتر اي عميقه شموزغير پزشكي نيز آ
ا نيز ه ههمچنين بايستي خانواد. افراد متخصص گنجانده شود

بيش از پيش نسبت به موضوعي كه ممكن است گريبانگر 
  .تر گردند ايشان شود حساسه ننوجوانان و جوا

  
  تشكر و قدرداني

از همكاري دانشگاه علوم پزشكي رفسنجان كه 
هاي لازم را  قبل كرده و هماهنگياي اين طرح را ته ههزين

 و همچنين پرسنل اند هجهت انجام پژوهش انجام داد
كمال سپاس محترم دانشگاه پيام نور شهرستان رفسنجان 

  .و تشكر را داريم
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Knowledge, attitude and practice of non-medical students to 
the ways of transmission and prevention of AIDS in 

Rafsanjan city 
 
 
Lotfi pur Rafsanjani1 SM (MSc.) - Ravari2 A (Ph.D) - Akbarinasab3 J (B.Sc). 
 
 

Introduction: Prerequisite for implementation of behavior modification 
interventions to reduce the spread of AIDS among young people is understand their 
knowledge and attitudes associated with subjects related to AIDS. If the youth must 
be reduce HIV, it is necessary to know what the risks are and how it can be avoided. 
This study aimed to determine knowledge, attitude and practice of non-medical 
students to the ways of transmission and prevention of AIDS as a prerequisite for 
subsequent corrective interventions were performed. 

Methods: This descriptive analytic study on 384 non-medical students of non-
random sampling was done. Students voluntarily and in full consciousness of the 
subject in the study participated. Instrument for data collection was constructed 
questionnaire consisting of four sections including demographic data, knowledge (20 
questions), attitude (11 questions) and behavior (16 questions). Because of 
confidentiality; students put the completed questionnaires into sealed box. Data was 
analyzed with using the software SPSS v.17. The Statistical tests include Chi square 
test, Mann-Whitney, Kruskal-Wallis and Spearman correlation coefficient was used 
and data with P<0.05 were considered significant. 

Results: 282(73.4%) of subjects were female and 102 male (26.6%) and their 
mean age 22±2 years. The mean scores were: knowledge 50.4±4, attitude 18.4±2.26 
and behavior 24.3±2.2. 89.6% of them had good knowledge, 80.2% had relatively 
positive attitude and 52.6% of them had safe behavior against HIV disease. Between 
the knowledge with attitude scores, as well as attitude and behavior significant 
relationship was observed (P<0.0001). 

Conclusion: The results showed that improving knowledge and attitudes, the 
performance will also improve. Also, people who had a more positive attitude towards 
the disease had a more secure behavior. Thus, with promoting awareness and 
understanding of people can be much reduced high-risk behaviors and controlled this 
fatal disease. 

 
Key words: Knowledge, attitude, practice, non-medical student, AIDS, 

Rafsanjan 
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