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مقاله
تحقيقاتي

بررسي اضافه خدمت و تاثيرآن بر سلامتی سربازان
*دكتر غلامعلي قرباني1، علي اكبر اصفهاني2، محمد مهدي نقی زاده3

چكيد‌ه
سابقه و هدف: سربازان يك جمعیت سالم می‌باشند که در معرض خطر بیماریهای منتقله جنسی می‌باشند. هدف از این مطالعه 

بررسی ارتباط رفتارهای مخاطره آمیز با طول مدت خدمتی می‌باشد. 
مواد و روشها: در این مطالعه مقطعي که در سربازان خدمتی سال 1385 در تهران انجام شد، تعداد1000 نفر از سربازان بصورت 
تصادفي ساده انتخاب شدند. اطلاعات دموگرافیک شامل سن، سطح سواد، شغل قبل از خدمت، اعتیاد، مصرف سیگار، خالکوبی 

و تماس جنسی بود که اطلاعات با برنامه SPSS13 و با تست T-Test و Chi-squre مورد آناليز قرار گرفت. 
يافته‌ها: سربازان همگی مرد با سن 1/8 ± 21/5 سال بودند. مدت خدمت در 92 نفر )10/2%( كمتر از يك سال و 18 نفر )%2/0( 
بيشتر از دو سال و مابقی 1-2 سال خدمت کرده بودند. در سربازان بيشتر از دوسال خدمت درحدود 14 نفر )76%( از مسواك 
مشترك، 11 نفر )61/1%( مصرف سيگار، 6 نفر )33/3 %( استعمال مواد مخدر و 5نفر )29/4%(سابقه تماس جنسي داشتند که 
بیشتر این موارد با اضافه مدت خدمت ارتباط مستقیم داشت وافزایش مدت خدمت، با افزایش این گونه رفتارهای تهدید کننده 

سلامتی همراه بود. 
نتيجه‌گيري: در سربازان با خدمت بيشتر از دو سال رفتار‌های پر خطر زيادتر بود، لذا آموزش بیشتر بهداشت برای آنها توصيه 

می‌شود. 
کلمات كليدي: اعتياد، تماس جنسی، خالکوبی، سرباز، سيگار 
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مقدمه
نظامیان بعلت زندگي دسته جمعي وماموريت‌های دور از محل 
سكونت و رفتارهای پر خطردر معرض خطر ابتلا به بیماریهای 
مختلفی می‌باشند)2و1(. ايدز به عنوان يك مشكل اصلي بهداشت 
در ايران وجود دارد و تعداد افراد مبتلاء به ايدز رو به افزایش 
مي‌باشد و نظامیان نیز یکی از مسائل مهم می‌باشد)4و3(. مدت 
خدمت در حال حاضر در ایران حدود دو سال است که بعضی 
از سربازان بعلت عدم رعایت انضباط سربازی ويا رفتار‌های غير 
می‌باشند  از خدمت  بیشتری  به گذراندن مدت  مجبور  معمول، 

وگهگاه این جریمه به بيشتر از كيسال طول می‌كشد. طرح ارائه 
شده نيز با هدف بررسي ارتباط رفتارهای خطرناک با طول مدت 

خدمت آنها انجام شده است. 

مواد و روشها
در   1385 سال  در  که  است  مقطعي  مطالعه  يك  بررسي  اين 
سربازان مستقر در تهران انجام شد. تعداد 1000 نفر از سربازان 
بصورت تصادفي ساده انتخاب ومورد بررسي قرار گرفتند. بعد از 
هماهنگي‌های لازم، يك پرسشنامه از قبل تهيه شده بطور مستقيم 
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در اختيار سربازان قرار داده شد وبا رضايت خود در طرح شركت 
كردند. اطلاعات پرسش نامه شامل سن، سال شروع خدمت، سطح 
سواد، سيگار، اعتياد به مواد مخدر، مسواك مشترك، تيغ مشترك، 

خالكوبي، عمل جراحي و تماس جنسي بود 
اطلاعات جمع آوري شده از پرسشنامه‌ها وارد برنامه SPSS13 شد 
و مورد تجزيه و تحليل آماري قرار ‌گرفت. جهت تعيين شاخص 
فراواني از تستFrequency و جهت بررسي اختلاف در داده‌هاي 
كمي از T-Test و براي داده‌هاي كيفي Chi-squre استفاده ‌شد و 

p<0/05 معني‌دار محسوب گرديد. 

يافته‌ها
شرکت کنندگان در اين مطالعه همگی سرباز مرد و طیف سنی 19 
تا 30 سال با ميانگين و انحراف معيار سني 1/8 ± 21/5 داشتند. در 
اين مطالعه سربازان از 27 استان كشور شركت داشتند كه بيش از 
کي سوم )37/7%( به طور عمده در شهر تهران، 169 نفر )%18/7( 
در شهرستانهاي استان تهران متولد شده بودند. استانهاي فارس، 
خراسان، مازندران و خوزستان به ترتيب با 75 )%8/3(، 66 )%7/3(، 
58 )6/4%( و 39 )4/3%( استان‌هاي محل تولد سربازان بعد از 

تهران بودند. 
افراد مورد بررسي در اين مطالعه حد فاصل سالهاي 1382 تا 1385 
به خدمت اعزام شده‌ بودند که بیشترین گروه 607 نفر )67/3%( در 

سال 1384 مشغول به خدمت شده بودند. 
در کل تعداد 209نفر)20/9%( از سربازان سابقه جراحی داشتندو 

تعداد 53نفر )5/3%( سابقه دریافت خون داشتند. 

 خالکوبی در 67نفر)6/7%( از سربازان مثبت و شيوع خالکوبي در 
افراد با توجه به تاریخ اعزام به خدمتشان تفاوت چنداني نداشت. ولی 
16/7 درصد از افرادي که در سال 82 و پيش از آن به خدمت اعزام 
شده‌ بودند سابقه خالکوبي داشتند که بیشتر از دیگر گروه‌ها بود. 

تماس جنسی در 118نفر )11/8%( مثبت بود. کساني که در سال 82 
و پيش از آن به خدمت اعزام شده‌ بودند 29/4 درصد تجربه تماس 

جنسي داشته‌اند که زیادتر از گروه‌های دیگر بود. 
استفاده از تیغ آرایشگری مشترک در 58 نفر )6%( گزارش شد. با 
افزايش مدت اقامت افراد در پادگان استفاده از تيغ مشترک نيز رو به 
افزايش داشت و و 11/1 درصد از کساني که در سال 82 و پيش از 

آن به خدمت اعزام شده‌ بودند از تيغ مشترک استفاده میک‌ردند. 
 سابقه مصرف سیگار در 217نفر)21/7%( وجود داشت. با افزايش 
طول مدت خدمت شيوع مصرف سيگار نيز بيشتر و از کساني که 
طول مدت خدمت بيشتر از دو سال داشتند، 61/1 % سيگاری بودند 

 .(P=0/001) که اين اختلاف از نظر آماري معني‌دار بود
مصرف مواد مخدر در 19)1/9%( گزارش شد. افرادي که سابقه 
خدمت بیشتری داشتند بيشتر از ديگر افراد مواد مخدر استفاده 
ميک‌ردند و کي سوم اين افراد سابقه استعمال مواد مخدر غیر تزریقی 
داشتند که اين اختلاف از نظر آماري معني دار بود (P<0/001). جدول 
1 ارتباط سابقه سیگار، اعتیاد، خالکوبی وتماس جنسی بامدت 

خدمت را نشان می‌دهد )جدول 1(. 

بحث و نتیجه‌گیری
در این مطالعه مشخص شد که بعضی از رفتارهای پر خطر مثل اعتیاد 

جدول 1- ارتباط سابقه سیگار، اعتیاد، خالکوبی وتماس جنسی بامدت خدمت

 کمتر از یک سال 24 1/26 68 9/73
001/0 

 دو سال و بیشتر 11 1/61 7 9/38
 

 کمتر از یک سال 2 2/2 90 8/97
001/0 < 

 دو سال و بیشتر 6 3/33 12 7/66
 

 کمتر از دو سال 90 6/11 518 4/88
20/0 

 پیش از دوسال 5 4/29 12 6/70
  

 تر از یکسالکم 9 8/9 83 2/90
514/0 

 سال2بیشتر از  3 7/16 15 3/83
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به مواد مخدر و استعمال سیگار ویا تماس جنسی ارتباط مستقیم با 
طول مدت خدمت دارند و هر چه مدت زمان خدمت زیادتر باشد، 
رفتارهای ذکر شده نیز افزایش می‌یابد و نظامیان بعلت زندگی دسته 
جمعی و ما موریت خارج از محل سکونت ورفتارهای خطرناک 
مثل تماس جنسی واعتیاد در معرض بیمارهای مختلفی می‌باشند. 
 جراحي به خاطر اينكه در بيمارستان انجام می‌شود يك خطر براي 
احتمال ابتلاي بيمارستاني به ويروس‌های منتقله از خون محسوب 
ميشودو جراحي كه بصورت اورژانس وبه دنبال تصادف رخ می‌دهد 
احتمال اين بيماري‌ها را زيادتر می‌كند و در اين مطالعه هر چند بين 
اين موارد و مدت سربازي ارتباط معني دار نبود ولي در سربازاني 
كه طول مدت خدمت بيشتري داشتند، جراحي بيشتر بود كه خود 

يك عامل خطر براي اخذ بيمار‌ها می‌باشد)6و5(. 
خالكوبي كه بعنوان ايجاد زيبائي بكار می‌رود، در جوانان وحتي 
نظاميان دنيا شايع می‌باشد ودر كشور ما نيز مشابه کشورهای دیگر 
خالکوبی در سربازان دیده شد. در صورتي كه از وسايل استريل 
 HIV و C ،B استفاده نشود، خطر انتقال بيماري‌هایي مثل هپاتيت
وجود دارد. در این مطالعه 16% از در سربازان با بیش از دو سال 
خدمت، خالکوبی کرده بودند که نسبت به سربازان جدید از شیوع 
بیشتری برخوردار بود، لذا سربازان با اضافه خدمت در معرض خطر 

C و HIV می‌باشند)7-11(.   ،B بیماریهایی مثل هپاتیت
تماس جنسي، شايعترين راه انتقال بیماریهای جنسی وHIV در دنيا 
است و بعنوان يك رفتار پر خطر در انتقال بيماريهاي ذکر شده 
محسوب می‌شود ودر نيروهاي نظامي دنيا بطور واضح شایع است. 
در اين مطالعه تماس جنسي در سربازان جديد در 4/5% ودر سربازان 
با طول مدت خدمت بيشتر از دو سال در 29/5% وجود داشت و 
با توجه به شيوع اين رفتار از طرف سربازان دارای اضافه خدمت 
برنامه‌های خاص براي جلوگيري از اين رفتار وتلاش براي بهبود 

آن ضروری است)12-14(. 
استفاده از وسايل شخصي مثل تيغ آرايشگري و يا مسواك مشترك 
بعلت آموزش بهداشت عمومي خيلي نادر می‌باشد ولي در اين 
مطالعه در سربازان با طول مدت خدمت اضافه‌تر گزارش شده 
است كه باز هم بعلت رفتار‌های غير معمول آنها است و ضرورت 

بیشتر آموزش بهداشت برای سربازان مجبور به اضافه خدمت را 
ضروری می‌نماید )15(. 

مصرف سيگار در جوانان در خيلي از موارد با رفتارهاي پر خطر 
ديگري همراه است ودر اين مطالعه بطور معني داري استعمال سيگار 
با اضافه مدت خدمت مرتبط بود و در 61% از سربازان بيشتر از 
دو سال خدمت مثبت بود هر چند خود سيگار بطور مستقيم باعث 
C و HIV نمی‌شود ولي به خاطر   ،B انتقال بيماريهاي مثل هپاتيت
ايجاد رفتار‌های پر خطر ديگر و استفاده از مواد محرک همزمان 
با اهميت می‌باشد و برنامه‌هايي براي جلوگيري از شيوع آن در 

سربازان و رفع عادت به آن لازم است)16(. 
مصرف مواد مخدر و تحريك كننده كيي از رفتار‌هايي است كه 
بطور شايع در حال افزايش می‌باشد ودر ايران اعتياد بخصوص در 
نوع تزريقي كيي از شايعترين علل شيوع ويروس ايدز می‌باشد 
که در اين مطالعه بطور معني داري با افزايش مدت خدمت ارتباط 
معني دار داشت و در سربازان جريمه شده بطور واضح بیشتر از 
سربازان جديد بودوضروري به نظر ميرسد كه جهت كنترل ابتلاي 
سربازان برنامه‌های ترك اعتياد وبهبود رفتار افراد آلوده سازمان دهي 
شود ودر ضمن ضروري است كه سربازان آلوده در محلی جدا از 
زندگي در خوابگاه عمومي نگه داري شوند تا از اشاعه این رفتار 

در بين سربازان جديد جلوگيري شود )17-19(. 
در اين مطالعه مشخص شد كه رفتار‌های پر خطر كه باعث اختلال 
در سلامت سربازان می‌شود با افزایش طول مدت خدمت زیادتر 
می‌شود. لذا سربازاني كه بعللي مجبور به اضافه خدمت هستند 
بايد از نظر اين گونه رفتارها مورد بررسي و در صورت مشاهده، 
جهت جلوگیری از شيوع اين رفتار به ديگر سربازان اقدام نمود. 
در نهايت توصيه می‌شود كه بجای جريمه اضافه خدمت و باقی 

ماندن در پادگان جرائم دیگر جایگزین شود. 

تشکر و قدردانی
بدینوسیله از مرکز تحقیقات بهداشت نظامی وابسته به دانشگاه علوم 
پزشکی بقیه ا... بعلت تامین بودجه طرح و از مراکز بهداری نیروهای 

نظامی بعلت همکاری در انجام طرح تشکر وقدردانی می‌گردد.
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Abstract

Background: Soldiers are a healthy population but they are at risk for diseases. The aim of this study was 

evaluation of behavior predispose to dieses related to elongation of in service time. 

Materials and methods: This study is a cross-sectional that randomly performed in one thousands of 

soldier’s in capital city of Iran in 2006.demography data contain age, education level, long of in-service, 

smoking, addiction, tattooing, sexual contact. These data were analyzed with spss13 and used of t-test and 

chi-square.

Results: All soldiers were man with mean age 21.5 ±1.8 years old. This study showed that 92(10.2%) 

had less than one year, 18(2%) had more than two year and other had between 1-2years in-service. soldiers 

with more than two year in service 14(7.6%) had common teeth broth, 11(61.1%) had smoking, 6(33.3%) had 

history of addiction, 5(29.4%) had sexuality contact and more of these variants had related directly to long of 

in-service.

Conclusion: This study showed that high risk behavior was high in soldiers with more than two years in-

service. For this reason we considered to further health education for them.
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