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نام نويسند گان مجله علمي پژوهشي د انشگاه علوم پزشكي ارتش جمهوري اسلامي ايران

سال هشتم    شماره 4    صفحات  252  تا  257    زمستان 1389

مقاله
تحقيقاتي

بررسي ميزان آگاهي پرسنل وظيفه در خصوص بيماري ايدز در يكي از 
يگان هاي نيروي زميني ارتش جمهوري اسلامي ايران 

در سال 1389: بازتابي از جامعه جوان ايران
*دكتر محمدحسن كاظمي گلوگاهي1، دكتر سيد اميرحسين خليلي فر2، دكتر محمدحسن قاضي زاده3، دكتر كيوان كوهيان4

چكيد ه
سابقه و هدف: نظر به اهميت آموزش راه هاي انتقال ايدز در پيشگيري از ابتلا به اين بيماري، در اين مطالعه سطح آگاهي و اثر 

آموزش در سربازان مورد ارزيابي قرار مي گيرد.
مواد و روش ها: اين مطالعه بر روي كليه پرسنل وظيفه يكي از يگان هاي نزاجا (232 نفر) اجرا گرديد. ابتدا به افراد مورد مطالعه 
پرسش نامه اي داده شد كه اطلاعات دموگرافيك و ميزان آگاهي فرد را در خصوص اين بيماري سنجش مي نمود. بلافاصله پس از 
جمع آوري پرسش نامه ها يك كلاس آموزشي يك ساعته براي افراد مورد مطالعه برگزار گرديد. يك ماه بعد دوباره ميزان آگاهي 
افراد مورد مطالعه در خصوص اين بيماري سنجش شد. در انتها تمامي داده ها وارد برنامه آماري SPSS 16 شدند و مورد تحليل 

قرار گرفتند.
يافته ها: افراد مورد مطالعه تاثيرگذارترين رسانه در افزايش آگاهي آنان درباره بيماري ايدز را تلويزيون (48/3%) و مدرسه يا دانشگاه 
(13/8%) و كم اثرترين را خانواده (0/9%) ذكر كردند. ميانگين ميزان آگاهي شركت كنندگان در مطالعه درخصوص بيماري ايدز در 

.(P<0/01) مرحله پيش آزمون و پس آزمون به ترتيب 79/2% و 87/3% (انحراف معيار 13/8 و 8/7) بود
بحث و نتيجه گيري: با توجه به نقش آموزش حضوري در افزايش آگاهي بهداشتي پرسنل وظيفه، برگزاري كلاس هاي آموزشي 
به صورت مدون طي دوره خدمت وظيفه و همچنين تأكيد بيشتر تلويزيون بر برنامه هاي آموزشي مرتبط، مي تواند تاثير به سزايي 

در كاهش بروز بيماري در جامعه داشته باشد.
كلمات كليدي: ايدز، آموزش، پرسنل وظيفه، تلويزيون

پژوهشگر، ايران، تهران، اداره بهداشت و درمان نزاجا، مديريت بهداشت و طب پيشگيري. (*نويسنده مسوول) 1 ـ
farshad.kazemi@armyums.ac.ir :تلفن: 22955557-021      آدرس الكترونيك  

پژوهشگر، ايران، تهران، اداره بهداشت و درمان نزاجا، مديريت بهداشت و طب پيشگيري، عضو مركز تحقيقات اپيدمولوژي نظامي دانشگاه علوم پزشكي آجا 2 ـ
پژوهشگر، ايران، تهران، اداره بهداشت و درمان نزاجا، مديريت بهداشت و طب پيشگيري  3 ـ

پژوهشگر، ايران، تهران، اداره بهداشت و درمان نزاجا، دايره آزمايشگاه مواد غذايي 4 ـ

مقدمه
بيماري ايدز يكي از بيماري هاي نوپديد خطرناك بوده كه تا كنون 
تعداد زيادي را در كشور درگير نموده است. علي رغم تلاش ها و 
پيشرفت هاي علوم پزشكي و اجتماعي، بيماري ايدز همچنان به 
عنوان يك مشكل سلامت عمومي مطرح مي باشد (1). فرهنگ 

نامناسب غربي كه رابطه جنسي آزاد را ترويج مي دهد بر روي سبك 
زندگي ساير كشورها تاثير گذاشته و يكي از عوامل گسترش خطر 
ابتلا به اين بيماري محسوب مي گردد (2). افراد جواني كه از نظر 
جنسي فعال هستند و افرادي كه رفتارهاي جنسي كنترل نشده و 
پرخطر دارند و به علاوه معتادان به مواد مخدر تزريقي، در معرض 

تاريخ اعلام قبولى مقاله: 1389/6/2 تاريخ اعلام وصول: 1389/3/18   
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خطر بيشتر ابتلا به اين بيماري مي باشند (3، 4).
با توجه به فقدان واكسن موثر يا ساير مداخلات پيشگيرانه زيست-

پزشكي در اين بيماري، پيشگيري مبتني بر رفتار اساس تلاش هاي 
جهاني به منظور كنترل HIV/AIDS را تشكيل مي دهد (5). به علاوه 
با توجه به اهميت انكار ناپذير آموزش بهداشت در همه  جنبه هاي 
بهداشت عمومي، آموزش راه هاي انتقال و پيشگيري از اين بيماري 
نيز، تاثير زيادي در كاهش رفتارهاي پرخطر و آسيب زا خواهد 
داشت (6) و منجر به از بين رفتن ترس بيهوده از ابتلا ي به اين 
بيماري از طريق برخوردها و روابط معمول روزمره كه ناشي از 

كمبود آگاهي است مي شود.
نظر به قرار داشتن پرسنل وظيفه در بازه  سني فعال از نظر جنسي و 
با درنظر گرفتن بالا رفتن سن ازدواج در كشور، ارزيابي وضعيت 
آگاهي پرسنل وظيفه در خصوص بيماري ايدز، مي تواند ميزان 
اهميت ارائه آموزش هاي مربوط به اين بيماري در اين افراد را 
مشخص نمايد. چراكه در صورت كم بودن ميزان آگاهي اين افراد 
و موثر بودن آموزش ارائه شده، مي توان آن را به صورت اجباري 
براي كليه پرسنل وظيفه نزاجا اجرا نموده و بدين ترتيب در جهت 

كاهش رفتارهاي پرخطر و آسيب زا اقدام نمود.
در اين مطالعه ضمن بررسي ميزان آگاهي پرسنل وظيفه در خصوص 
بيماري ايدز و عوامل موثر بر آن، ميزان تاثيرگذاري يك جلسه 

آموزشي يك ساعته در افزايش اين آگاهي اندازه گيري گرديد.

مواد و روش ها
 (Before-after بعد  و  قبل  تجربي  نيمه  مطالعه  يك  پ ژوهش  اين 
(Study بود كه بر روي كليه پرسنل وظيفه مشغول به خدمت در 

يكي از يگان هاي نيروي زميني ارتش جمهوري اسلامي ايران 
كه در دسترس بودند (232 نفر) اجرا گرديد. هدف از انجام اين 
مطالعه، بررسي ميزان تاثير آموزش حضوري بر افزايش آگاهي 
پرسنل وظيفه درخصوص بيماري ايدز بود. در ضمن تاثير سن، 
محل زندگي و سطح تحصيلات بر ميزان آگاهي اين افراد نيز 
مطالعه،  اين  در  نمونه گيري  روش  گرفت.  قرار  ارزيابي  مورد 
سرشماري (Census) بود و به عبارت ديگر كليه افراد گروه هدف 

وارد مطالعه شدند.
ابزار گردآوري اطلاعات، پرسش نامه طراحي شده توسط محقق 

و شامل 35 سوال بود. اين پرسش نامه در دو بخش طراحي شده 
بود: بخش اول شامل 5 سوال باز و بسته بوده كه اطلاعات مربوط 
به سن، محل زندگي (شهر يا روستا)، سطح تحصيلات، موثرترين 
منبع در افزايش آگاهي فرد از بيماري ايدز، و سابقه تماس جنسي 
محافظت نشده فرد را گردآوري مي كرد. بخش دوم شامل 30 سوال 
بسته (2 گزينه اي) بود كه ميزان آگاهي كلي فرد را در خصوص اين 

بيماري سنجش مي نمود.
روايي پرسش نامه با توجه به قضاوت 4 نفر از متخصصان آموزش 
پايايي   .(Experts judgment) گرفت  قرار  تاييد  مورد  بهداشت 
 (Cronbach كرونباخ  آلفاي  ضريب  از  استفاده  با  نيز  پرسش نامه 
(Alpha مورد بررسي قرار گرفت كه با توجه به آلفاي محاسبه شده 

(α =0/836)، پايايي پرسش نامه در حد خيلي خوب ارزيابي گرديد.

اين مطالعه طي 3 مرحله اجرا شد:
مرحله اول (پيش آزمون) (Pretest): در اين مرحله به كليه   -1
پرسنل وظيفه مشغول به خدمت در آن يگان كه در دسترس 
بودند (حدود 232 نفر شامل افسر، درجه دار و سرباز) پرسش نامه 

مذكور ارائه شد تا توسط افراد تكميل گردد.
مرحله دوم (آموزش): اين مرحله بلافاصله پس از جمع آوري   -2
پرسش نامه ها اجرا شد. در اين مرحله يك كلاس آموزشي 
حضوري به مدت يك ساعت براي افراد مورد مطالعه برگزار 
گرديد و طي آن نكات مهم در خصوص بيماري ايدز (شامل: 
معرفي عامل بيماري، راه هاي انتقال، پيشگيري، نحوه تشخيص، 

علايم بيماري وغيره) به آنان ارائه گرديد.
3- مرحله سوم (پس آزمون) (Post test): اين مرحله يك ماه 
پس از انجام مرحله اول و دوم، اجرا گرديد. در اين مرحله 
دوباره با استفاده از پرسش نامه مرحله اول، ميزان آگاهي افراد 
مورد مطالعه در خصوص اين بيماري سنجش شد تا بدين وسيله 

تاثير آموزش در افزايش آگاهي آنان مورد آزمون قرار گيرد.
در انتها تمامي داده ها وارد برنامه آماري SPSS ويرايش 16 شدند 
و اطلاعات مربوط به خصوصيات افراد مورد مطالعه، طبقه بندي 
و توصيف شدند. به منظور تعيين ميزان آگاهي افراد مورد مطالعه، 
به هر يك از پاسخ هاي 30 سوال موجود در پرسش نامه، امتياز 
0 يا 3/33 داده مي شود (پاسخ غلط يا عدم پاسخ به سوال: صفر، 
پاسخ صحيح 3/33) و مجموع پاسخ ها به گونه اي محاسبه شدند 
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كه چنانچه فردي همه گزينه ها را درست پاسخ داده باشد داراي 
ميزان آگاهي 100% و چنانچه همه گزينه ها را نادرست پاسخ داده 
باشد داراي ميزان آگاهي صفر خواهد بود. به اين ترتيب ميانگين 
درصد آگاهي پرسنل وظيفه مشغول به خدمت در در آن مركز 
و در خصوص بيماري ايدز محاسبه گرديد. سپس ميزان آگاهي 
افراد در خصوص اين بيماري، در سه گروه ضعيف (33/3 – 0 
خوب (100- 66/6  و  درصد)  متوسط (66/6- 33/3  درصد)، 

درصد) طبقه بندي و توصيف شدند.
به منظور بررسي ارتباط بين متغيرهاي مستقل (شامل: سن، محل 
از  وظيفه،  پرسنل  آگاهي  ميزان  با  تحصيلات)  سطح  و  زندگي 
رگرسيون خطي استفاده شد و به اين ترتيب ميزان ارتباط بين كليه 
متغيرهاي تاثيرگذار و ميزان آگاهي پرسنل وظيفه به صورت همزمان 

و با كنترل عوامل مخدوش كننده تعيين گرديد.
ميزان آگاهي افراد مورد مطالعه در مورد اين بيماري بطور جداگانه و 
پس از مراحل اول (پيش آزمون) و سوم (پس آزمون) و با استفاده از 
نرم افزار SPSS ويرايش 16 محاسبه شد و تاثير آموزش در افزايش 
آگاهي افراد نسبت به پيش آزمون، با استفاده از آزمون t زوجي 

(Paired t-test) مورد ارزيابي قرار گرفت.

لازم به ذكر است كه با توجه به حساسيت موضوع و نياز به محرمانه 
ماندن اطلاعات گردآوري شده، از ذكر اسامي افراد مورد مطالعه بر 
روي پرسش نامه ها خودداري شده و از قرار دادن پرسش نامه ها در 
اختيار ساير افراد خودداري گرديد. كليه پرسش نامه ها نيز پس از 

وارد كردن اطلاعات آنها در نرم افزار SPSS معدوم شدند.

يافته ها
ميانگين سن افراد مورد مطالعه 23/43 سال بود (جوانترين 19، 
مسن ترين 31 سال و انحراف معيار 2/78). همچنين از نظر محل 
زندگي پيش از اعزام به خدمت نظام وظيفه، 68/1% آنان ساكن 
شهر و 31/9% افراد مورد مطالعه ساكن روستا بودند و از نظر سطح 
تحصيلات، افراد با مدرك فوق ديپلم بيشترين فراواني را داشتند 
(32/4%) و افراد با مدرك ديپلم رتبه بعدي را داشتند (%25/7). 

(نمودار 1)
در پاسخ به سوال مربوط به تاثيرگذارترين رسانه در افزايش آگاهي 
شركت كنندگان درخصوص بيماري ايدز، تلويزيون و مدرسه يا 

دانشگاه با به ترتيب 48/3% و 13/8% بيشترين فراواني را داشتند. 
والدين كمترين تاثير را در افزايش آگاهي افراد مورد مطالعه داشتند. 
(نمودار2) به علاوه 40/5% از افراد مورد مطالعه سابقه تماس جنسي 
محافظت نشده را ذكر كردند و 59/5% از آنان فاقد چنين سابقه اي 

بودند.
از سوي ديگر ميانگين ميزان آگاهي شركت كنندگان در مطالعه 
درخصوص بيماري ايدز در مرحله پيش آزمون 79/2% (كمترين 
30%، بيشترين 100% وانحراف معيار 13/8) بود همچنين اغلب 
پرسنل وظيفه مورد مطالعه (77/7%) داراي سطح آگاهي خوب 

درخصوص اين بيماري بودند. (نمودار 3)
در مرحله پس آزمون كه يك ماه پس از آموزش صورت گرفت، 

نمودار 2- نمايش نظرات پرسنل وظيفه درخصوص تاثيرگذارترين رسانه 
در افزايش آگاهي آنان درباره بيماري ايدز
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ميانگين ميزان آگاهي شركت كنندگان در مطالعه درخصوص بيماري 
ايدز 87/3% (كمترين: 50%، بيشترين: 100% وانحراف معيار 8/7) 
تعيين شد. بر اين اساس يك جلسه آموزش حضوري يك ساعته در 
خصوص بيماري ايدز موجب افزايشي «8/1» درصدي در آگاهي 
 (P<0/01) دراز مدت پرسنل وظيفه درباره اين بيماري گرديده بود

كه درنمودار 4 نشان داده شده است.
در بين سوال هاي مطرح شده، بيشترين درصد پاسخ صحيح به ترتيب 
درباره انتقال ايدز از طريق آميزش جنسي (89/3%)، انتقال ايدز از 
طريق خون آلوده (97/4%) و احتمال طبيعي و سالم بودن ظاهر فرد 
آلوده (94/8%) بود. در بين سوال هاي مطرح شده، كمترين درصد 
پاسخ صحيح به ترتيب درباره موثر بودن دارودرماني در پيشگيري 

از ابتلا به ايدز (34/5%)، موثر بودن واكسيناسيون در پيشگيري از 
ايدز (39/6%) و احتمال انتقال بيماري از طريق شير مادر آلوده به 

نوزاد (48/3%) بود.
آگاهي  ميزان  با  مستقل  متغيرهاي  بين  ارتباط  بررسي  منظور  به 
پرسنل وظيفه، از رگرسيون خطي استفاده شد و به اين ترتيب 
ميزان ارتباط بين كليه متغيرهاي تاثيرگذار و ميزان آگاهي پرسنل 
وظيفه به صورت همزمان و با كنترل عوامل مخدوش كننده تعيين 
گرديد. بين سن و ميزان آگاهي و همچنين محل سكونت و ميزان 
آگاهي رابطه معني داري مشاهده نگرديد (به ترتيب P=0/321 و 
P=0/155) ولي از سوي ديگر بين سطح تحصيلات و ميزان آگاهي 

پرسنل وظيفه، يك رابطه معني دار مشاهده گرديد به طوري كه با 
بالاتر رفتن سطح تحصيلات، ميزان آگاهي نيز افزايش مي يافت 
(P<0/001). ميانگين سطح آگاهي پرسنل وظيفه به تفكيك ميزان 

تحصيلات در نمودار 5 مشاهده مي شود.

بحث و نتيجه گيري
شيوع ايدز در ايران رو به افزايش بوده و با توجه به اينكه الگوي 
بروز بيماري از اعتياد تزريقي به انتقال جنسي در حال تغيير مي باشد، 
افزايش آگاهي جوانان در خصوص اين بيماري از اهميت بالايي 
برخوردار است (7، 8). يكي از بهترين زمان هايي كه مي توان از آن 
جهت آموزش راه هاي انتقال و پيشگيري از اين بيماري به جوانان 
استفاده نمود، دوره خدمت وظيفه مي باشد. با توجه به اينكه كليه 
اقشار جامعه موظف به طي اين دوره بوده و زمان كافي نيز در 

نمودار 4- ميانگين آگاهي پرسنل وظيفه مورد مطالعه درباره بيماري ايدز 
پيش و پس از آموزش

صد)
(در

ي 
گاه

ن آ
ميزا

پيش آزمونپس آزمون

نمودار 3- توزيع پرسنل وظيفه مورد مطالعه بر حسب ميزان آگاهي آنان 
درباره بيماري ايدز پيش و پس از آموزش

صد
در

ضعيفمتوسطخوب

سري 1
سري 2

نمودار 5- ميزان آگاهي پرسنل وظيفه مورد مطالعه درباره بيماري ايدز بر 
حسب سطح تحصيلات

فوق ليسانس
و بالاتر

ابتداييسيكلفوق ديپلمليسانس بي سواد ديپلم

صد)
(در

ي 
گاه

ن آ
ميزا
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دسترس فرماندهان آنان قرار دارد، با برنامه ريزي مناسب مي توان 
از اين دوره به منظور افزايش آگاهي پرسنل وظيفه استفاده كرده و 
كمك زيادي به پيشگيري از ابتلاي به اين بيماري درآنان و افرادي 

كه با آنها در رابطه ي جنسي قرار مي گيرند نمود.
در مطالعه اي كه در سال 2007 بر روي 205 نفر از سربازان دانشگاه 
علوم پزشكي بقيه ا... در تهران صورت گرفت، تاثير آموزش بر ميزان 
آگاهي و نگرش اين سربازان مورد ارزيابي قرار گرفت كه بر اساس 
نتايج آن، ارائه آموزش (به خصوص آموزش چهره به چهره) تاثير 

معني داري در افزايش آگاهي و نگرش اين سربازان داشت (9).
طي مطالعه ديگري كه در سالهاي 1383 و 1384 درخصوص آگاهي 
و نگرش سربازان آموزشي پادگان هاي تهران در مورد ايدز بر روي 
441 نفر صورت گرفت بيشترين ميزان آگاهي 68% و كمترين صفر 
درصد بود. 27/7% سربازان اطلاعات بسيار ضعيف، 65/8% از 
سربازان اطلاعات متوسط و 6/6% اطلاعات خوب داشتند و در هيچ 
يك از سربازان نمره مطلوب يا بالاتر از 70 به دست نيامد. سطح 
تحصيلات واحدهاي پژوهش با ميزان آگاهي آنها ارتباط معني دار 
HIV/ فراگيرترين منبع كسب اطلاعات در مورد .(P<0/01) داشت

AIDS تلويزيون بود (85/8%) و كمترين راه كسب اطلاعات در اين 

مورد آموزش ضمن خدمت سربازي بود (7/8%). همچنين مشخص 
شد تنها منبع كسب اطلاعات سربازان كه موجب افزايش آگاهي 
آنها شده بود آموزش دوران تحصيل سربازان بود (P=0/004). بين 
آگاهي و سن سربازان با ضريب رگرسيون 0/65 ارتباط معني دار به 
دست آمد. بين محل خدمت آموزشي، سطح تحصيلات همسران، 
پدر و مادر، وضعيت تأهل، ميزان درآمد سرباز و خانواده او، طول 
خدمت و سطح آگاهي و نگرش سربازان ارتباط معني داري ثابت 

نشد (10).
در مطالعه اي كه در سال 1383 بر روي ميزان آگاهي و نگرش 240 
سرباز در يكي از واحدهاي آموزشي منطقه جنوب شرق كشور در 
مورد بيماري ايدز صورت گرفت، ميانگين نمره آگاهي سربازان 
27/29 و ميانگين نمره نگرش 3/32 بود كه هر دو در سطح متوسطي 

قرار داشت. رتبه آگاهي و نگرش سربازان با متغير سطح تحصيلات 

سربازان رابطه معني داري را نشان داد (P=0/001). مهم ترين منبع 
كسب اطلاعات سربازان در مورد ايدز به ترتيب دروس مربوط به 
اساتيد (85/4 درصد)، خانواده و دوستان (75/4 درصد)، روزنامه 
و مجله (68/6 درصد)، راديو و تلويزيون (30/8 درصد) بود (11).

نتايج حاصل از مطالعه ي ما در مقايسه با ساير مطالعات مشابه 
انجام شده حاكي از بالا بودن ميزان آگاهي پرسنل وظيفه يگان مورد 
مطالعه درخصوص بيماري ايدز مي باشد كه شايد يكي از دلايل 
اين مسئله  بالاتر بودن ميزان تحصيلات پرسنل وظيفه آن يگان (به 
دليل تخصصي بودن يگان مورد نظر در بخش بهداشت و درمان) 

در مقايسه با ساير يگان هاي رزمي باشد.
نكته قابل توجه ديگر، اين بود كه اغلب افراد مورد مطالعه تلويزيون 
را موثرترين رسانه در افزايش اطلاعات خود در خصوص اين بيماري 
ذكر كردند. با توجه به نقش پررنگ رسانه ملي در افزايش آگاهي 
پرسنل وظيفه، مي توان با تهيه برنامه هاي آموزشي مناسب، از قدرت 
آموزشي اين رسانه حداكثر استفاده را نمود. در ضمن با توجه به اينكه 
پرسنل وظيفه كمترين اطلاعات مربوط به اين بيماري را از والدين 
خود فرا گرفته بودند، بازنگري در شيوه تعليم و تربيت فرزندان 
توسط والدين و پرهيز از حجب و حياي بي مورد در خصوص بحث 
در مورد اين بيماري نيز ضروري به نظر مي رسد. بايد توجه داشت 
كه خانواده يكي از مهم ترين ساختارهاي آموزشي، به خصوص در 

زمينه مسائل جنسي به فرزندان محسوب مي شود (12).
نكته قابل تأمل ديگر در بين پرسنل وظيفه، بالا بودن تعداد افرادي است 
كه داراي سابقه تماس جنسي محافظت نشده مي باشند (%40/5)، 
كه با توجه به اينكه الگوي انتقال ايدز در كشور از اعتياد تزريقي به 
تماس جنسي درحال تغيير مي باشد بسيار پراهميت بوده و بايستي 

در جهت كنترل آن راهكارهاي لازم را پيش بيني كرد.
در مجموع با توجه به اينكه در نتايج حاصل از اين مطالعه، آموزش 
حضوري تاثير معني داري در افزايش آگاهي پرسنل وظيفه درباره 
صورت  به  آموزشي  كلاس هاي  برگزاري  داشت،  ايدز  بيماري 
برنامه ريزي شده و مدون طي دوره خدمت وظيفه مي تواند تأثير 

به سزايي در كاهش بروز بيماري در جامعه داشته باشد.
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Abstract

Background: According to the recent changing pattern of HIV transmission from shard needle among 

addicts to unprotected sex in Iran and considering the importance of education in health issues, we conducted 

this study to assess the knowledge of military service personnel regarding HIV/AIDS and the impact of 

education on it. 

Materials and Methods: In an Army Land force Unit, 232 individuals’ knowledge have been evaluated 

before and after an one-hour-length tutorial session using hand-out questionnaires. The collected data was 

analyzed by SPSS 16 software. 

Results: Television and school/university courses had the highest and family the lowest impact on the 

knowledge of enrolled people (48.3%, 13.8% and 0.9%, respectively). In addition, the level of their knowledge 

has been increased from 87.3% (SD 8.7) to 79.2% (SD 13.8) which showed a significant difference (P<0.01). 

Conclusion: Face to face education maximizes the knowledge of military service staff and can be effectively 

used during this period to avoid further complications. Moreover, courses are mandatory in television and 

family programs to control the alarming rise of HIV infections. 

Keywords: HIV, AIDS, military service, health education,   knowledge
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