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Abstract 
Introduction: 
Youth are important group that AIDS threat them in Whole of the world and 
education  of AIDS preventive ways is alone of way that reduce risk for HIV 
infection.This research has been carried out with yhe aim to determine The 
Knowledge level and attitude  of  Pre-University students  toward AIDS. 

 
Material and methods: 
This is a descriptive croos sectional  study in 2012.Sample size was 250 student(150 girl and 
100 boy) Pre-University students of  Jahrom City that was selected by cluster sampling 
and survey with questionnaire,then data analysis was performed by SPSS version14. 

 
  
Result: 
The results indicated that (%48/4) of students had good  knowledge about AIDS and 
knowledge of boys was estimated to be insignificantly higher than girls.(p>./05) 

66/8% of students  had good  knowledge  about AIDS transmission ways  and most 
of them(77/6%) had   desirable attitude about AIDS.  The most of the subjects had 
got their  Information from the mass media(TV,Radio,The press) . only 44% of them 
had educational programs about AIDS in our school  and 92/8%of them like to have 
more information about AIDS. 
 
  Conclusion: 
Findings revealed that the most of the subjects had got their  Information from the 
mass media(TV,Radio,The press)  and the level of knowledge of most of them was 
good and their attitude was  desirable. Thus extensive use of mass mediahealth  
educational programs through mass media is recommended.The shortage of 
educational programs was observed in shools .Therfore appropriate educational 
programs for students seens to be necessary.  
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  1389بررسی آگاهی ونگرش دانش آموزان مقطع پیش دانشگاهی شهرجهرم ازبیماري ایدزدرسال
 

  *1وجیهه رحمانیان  نویسندگان:
  3،کرامت اله رحمانیان2سیدحسن مروج، 1میترا قسوري  
  ایران –دانشگاه علوم پزشکی جهرم واحدآمارواطلاعات ،-1
  ایران- اداره آموزش وپرورش جهرم-2
  ،ایراندانشگاه علوم پزشکی جهرم جتماعی ،دانشکده پزشکی،گروه پزشکی ا—3
  

  مقدمه
 HIV جوانان عمده ترین گروه در معرض خطر ایدز در سراسر دنیا می باشند و آموزش راههاي پیشگیري تنها راه کاهش احتمال خطر آلودگی به

  .زانجام گرفت.درمورداید ش دانشگاهیدانش آموزان مقطع پینگرش و آگاهی تعیین باهدف این مطالعه .در بین آنان است
  روش کار:

  پسر)مقطع 100دانش آموزدختر و150دانش آموز(250نمونه پژوهش  .انجام شد1389درسال  مطالعه حاضر به روش مقطعی و توصیفی

نام وخودایفا موردبررسی  اي بی  وبه وسیله پرسشنامه بودندکه به روش نمونه گیري چندمرحله اي انتخاب پیش دانشگاهی دبیرستانهاي شهرجهرم

میزان آگاهی براساس تعدادپاسخ ..گویه درمورد نوع نگرش بود8مربوط به آگاهی وسوال  30پرسشنامه شامل مشخصات دموگرافیک و قرارگرفتند.
 30-5/22ونمره متوسطمیزان آگاهی  5/22-15به عنوان میزان آگاهی ضعیف ، نمره  15صحیح داده شده ارزیابی شدوبراین اساس  نمره زیر 

 5جهت تعیین نوع نگرش معیارسنجش ونمره بندي گزینه ها براساس معیارلیکرت بودحداکثرنمره براي گویه مثبت آگاهی خوب درنظر گرفته شد.
- 39/29)بی تقاوت(8-69/18بدست آمد.سپس نمره ها درسه سطح نامطلوب(8وحداقل 40درنظرگرفته شد.حداکثرنمره 1وجهت گویه منفی نمره 

  انجام گردید. SPSS14نرم افزارداده ها بااستفاده ازتجزیه وتحلیل  )سنجیده شد.40/29- 40)ومطلوب (70/18
  یافته ها:

  )درخصوص ایدزداشتند ودانش آموزان پسرنسبت به %4/48براساس یافته هاي پژوهش درمجموع دانش آموزان آگاهی خوبی(

ازدانش آموزان  %8/66)برخورداربودند. درخصوص راههاي انتقال بیماري ایدزنیزP<05/0دانش آموزان دخترازسطح آگاهی بالاتر اماغیرمعنی دار(

وسایل ارتباط جمعی  دانش آموزان) نگرش مطلوبی درخصوص ایدزداشتند.عمده %6/77(آناناکثریت  . بودند داراي سطح آگاهی خوب
ازآنهاتاکنون برنامه آموزشی %44موردایدزبرشمرده بودند. همچنین تنها(رادیو،تلوزیون ومطبوعات)را به عنوان مهم ترین منبع کسب اطلاعات خوددر

  )تمایل خودرابه کسب اطلاعات بیشتردرخصوص بیماري ایدزابرازداشتند.%8/92خاصی درزمینه بیماري ایدز،درمحیط آموزشی خودداشته اندو (

  بحث ونتیجه گیري

منبع کسب اطلاعات ند. از آنجا که نگرش مطلوب بودآنها داراري اکثریت  لیی خوب ودانش آموزان داراي آگاهتنها نیمی ازیافته ها نشان دادکه 
یک همچنین وسایل ارتباط جمعی بوده ، استفاده گسترده ازبرنامه هاي آموزش بهداشت ازطریق رسانه هاي گروهی پیشنهادمی شود  بیشترآنان

  جهت دانش آموزان احساس می شود.ه هاي آموزشی مناسب اجراي برنام  مشاهده  گردید، لذالزومخلاءآموزشی درسطح مدارس 
  ، پیش دانشگاهیآگاهی،نگرش،ایدز،دانش آموزان واژه هاي کلیدي:



  قدمهم
  

به عنوان یکی  )AIDS:Acquired Immuny Defieciency Syndrome(،سندرم نقص ایمنی اکتسابی 1980ازاوایل دهه 

)ویروس نقص ایمنی درجهان به سرعت درحال گسترش است وباعث 1دید(قرن بیستم مطرح گر ازمخربترین بیماریهاي عفونی

   )2تضعیف ومرگ بسیاري ازبزرگسالان دراوایل زندگی وآلودگی افرادمختلف می شود.(

  سالگی شروع 25طورمعمول ازسن کمتراز سالگی است،آلودگی به ایدزبه45نا20یکی ازعلل مهم مرگ ومیردرسنین ،ایدز

بنابراین جوانان ونوجوانان، گروههاي بسیارآسیب پذیري درمقابل )3(ومیردرسن جوانی دردنیا است می شود ودومین علت مرگ

)بالغ بر یک پنجم نوجوانان مبتلا به ایدزدخترهستند که بیش ازدوبرابرمیزان ابتلا درجمعیت بالغین 4(ابتلا به ایدزمی باشند

  )5(است.
  درصد)ایران درزمره کشورهاي باشیوع پایین، 1عمومی (کم تراز طبق گزارش سازمان جهانی بهداشت اگرچه ازنظرشیوع

آماررسمی )2.(درصد)برخورداراست5می شودامااحتمال آلودگی گروههاي درمعرض خطرازشیوع بالایی (بیشترازطبقه بندي 

 %6/69دتزریقی با.اعتیاکردنفراعلام 24290وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشکی تعدادثبت شده ي مبتلایان به ایدزدرایران را

  .دومین عامل انتقال ویروس ایدزدرایران می باشد %5/10اولین وتماس جنسی با

موارد  به  1375مشاهده شد  و تا سال  1366درسال  ساله مبتلا به هموفیلی، 6با ابتلاء یک کودك  اولین موردایدزدرایران

  ورت موج اول اپیدمی اتفاق افتاد.وبدین ص زارش گردید.در مصرف کنندگان فراورده هاي خونی وارداتــی گ،صورت پراکنـده 

اولین همه گیري در یکی از زندان ها مشاهده شد و موارد در بین جمعیت مصرف کنندگان مواد مخدر تزریقی  1375در سال  
  )6.(در تمام سطح کشور گسترش یافت وبدین ترتیب موج دوم اپیدمی درایران رخ داد 

این امرمنجربه وبه طورمحسوسی افزایش یافته  سن بلوغ،سن اولین ازدواج درایرانزمان باکاهش شواهدنشان می دهدکه هم 

شکاف زمانی طولانی بین بلوغ وازدواج گردیده است.ازطرفی دسترسی به سایررسانه هاي جهانی مانندماهواره واینترنت،آنها 

از طریق تماس جنسی درحال وقوع  وج سوم اپیدمیمبا توجه به اینکه و )7(رفتارهاي پرخطرجنسی قرارمی دهد رادرمعرض

لذاضرورت داردسیاستگذاران بهداشتی کشوراقدام به طراحی واجراي برنامه هاي آموزشی متناسب بافرهنگ دربین جوانان است،

  )8ایرانی نمایند(

نوجوانان بسیاررایج به طوري که بررسی هانشان می دهند،برداشت هاي نادرست وعدم آگاهی نسبت به این بیماري درمیان 

می باشدومشهوداست که درکشاکش این بیماري همه گیر،آموزش باکیفیت مطلوب براي همه کودکان ونوجوانان ضروري است 

ایدزدرایران به عنوان یک بیماري  )9تازندگی هایی که براثرعدم آگاهی وترس ازاین بیماري به مخاطره افتاده اند،نجات یابند.(



باعث عدم پذیرش بیماردرخانواده واجتماع می شود وبه این ترتیب ابتلا به ایدزموجب  ننگ آورمطرح است که

  )10انزوا،افسردگی،تحقیروخودکشی درافرادمبتلامی گردد(

 است گردیده باعث دهد، می افزایش پرخطررا رفتارهاي ایدز، آموزش پندارند می که ایران مردم دلیل اغلب بی ترسهاي وجود

 ها، آگاهی شناخت لذا )11نشود( جدي گرفته HIV/AIDSدرخصوص انتقال دانشگاهها و مدارس در جنسی آموزش تا

  .رسد می نظر به ضروري ایدز موردبیماري در نوجوانان از گروه این بخصوص و مردم میان در تعابیررایج سوء حتی و باورها

اآن ،پیداکردن گروههاي درمعرض مبارزه بپیشگیري و وتنهاراهازآنجاکه درحال حاضر درمان اساسی براي این بیماري نیافته اند 

  ازطرفی ،می باشد خطر،آموزش ومتعاقب آن اصلاح نگرش هاي غلط دراین زمینه وترویج رفتارهاي صحیح بهداشتی 

وباعنایت به جایگاه مدرسه درامرآموزش بیماري ایدزهستنددانش آموزان دبیرستانی ازجمله گروههاي درمعرض خطرابتلا به 

  ه بیماري ایدزوشناسایی منابعنسبت بشیوه نگرش آنهاارزیابی سطح اطلاعات دانش آموزان ،اشت،این مطالعه باهدف بهد

 اطلاع رسانی آنها انجام پذیرفت. 
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  موادوروشها

تران وپسران باتوجه به متفاوت بودن نسبت دخمقطعی در مراکزپیش دانشگاهی شهرجهرم انجام شد. این مطالعه به روش 

ابتداناحیه هاي شهروسپس مدارس درون ناحیه،کلاس وسپس زنمونه گیري چندمرحله اي استفاده ودرجامعه می بایست ا

نسبت  تنهاباتوجه به محدودبودن مدارس پیش دانشگاهی شهرجهرم وعدم ناحیه بندي شهر می شدند امادانش آموزانتخاب 

  پس از ،دانش آموزپسر 510نفردانش آموزدختر و 878کزپیش دانشگاهی با ازکل مرا.شد دختران وپسران درنمونه رعایت

وبه سوالات موجوددرپرسشنامه پاسخ کرده پسر)دراین طرح شرکت 100دانش آموزدختر و150آموز( نفردانش250نمونه گیري 

   دادند.

سوالات  شامل،بخش دوم  ابزارگردآوري داده ها،پرسشنامه اي شامل سه بخش بود.بخش اول آن مربوط به مشخصات فردي

جهت همچنین سوالاتی نیزدرموردمنابع کسب آگاهی ،درنظرگرفته شد. .بودآگاهی وبخش سوم مربوط به گویه هاي نگرش 

تاییدروایی پرسشنامه ازکتب،مقالات مشابه ونظرخواهی از اعضاي هیئت علمی ومتخصصین بیماریهاي عفونی دانشگاه وجهت 

  پایایی آن تایید گردید.) α<7/0مقدارآلفاا(باه گردید که پایایی ازآزمون مجدد استفاد
سوال درنظرگرفته شده ومعیارسنجش ونمره بندي براساس صحیح بودن 30جهت تعیین میزان آگاهی دانش آموزان جمعا

  بود.سپس 30بنابراین حداکثرنمره بدست آمده  .درنظر گرفته شدودرصورت غلط بودن جواب ،نمره صفر پاسخ ،نمره یک 

)سنجیده شد.جهت تعیین نوع نگرش 30- 5/22) وخوب(5/22-15)،متوسط(15نمره هادرسه سطح آگاهی ضعیف (نمره زیر

 5ومعیارسنجش ونمره بندي گویه ها براساس معیارلیکرت بود.حداکثرنمره براي گویه مثبت  اختصاص یافتگویه 8آنان جمعا

درسه سطح  ها بدست آمد.سپس نمره8وحداقل 40ره حداکثرنمدرنظرگرفته شد.بنابراین 1وجهت گویه منفی نمره 

.پس ازجمع آوري داده ها،اطلاعات )سنجیده شد.40/29-40)ومطلوب (70/18- 39/29)بی تقاوت(8- 69/18نامطلوب(

استفاده  ،تیکاي دو هايآزمونو موردتجزیه وتحلیل قرارگرفت ودرتحلیل نتایج ازآمارتوصیفی SPSS14از نرم افزار بااستفاده
  گردید.

  

  

  

  

  



  یافته هاي پژوهش

دختروبقیه %60ازاین تعداد نفرازدانش آموزان مراکزپیش دانشگاهی شهرجهرم موردبررسی قرارگرفتندکه250دراین مطالعه 

ضعیف %4/6متوسط و%2/45داراي سطح آگاهی خوب،%4/48دانش آموزموردمطالعه 250پسربودند.یافته ها نشان داد که از

دربین  دانش آموزان  داد هی دانش آموزان تحت مطالعه نسبت به بیماري ایدزنتایج نشاندرخصوص تعیین میزان آگا بودند

درمجموع دانش آموزان  راوانی را به خوداختصاص داده است.بیشترین ف%46و %52پسرودخترسطح آگاهی خوب به ترتیب با 

  داربودند.)برخورP<05/0پسرنسبت به دانش آموزان دخترازسطح آگاهی بالاتر اماغیرمعنی دار(

ی سطح آگاهبین لی )  وP>05/0سطح آگاهی دانش آموزان وتحصیلات مادررابطه وجوددارد.(مطالعه حاضرنشان دادبین 

   )1(جدول شماره)P</05( رابطه اي وجودندارد. .شغل پدرومادر همچنین   دانش آموزان وتحصیلات پدر
آگاهی داراي %2/9متوسط و%24داراي سطح آگاهی خوب،ازدانش آموزان  %8/66درخصوص راههاي انتقال بیماري ایدزنیز

ازدانش آموزان نیش %32سنجیده شد. آمده2 درجدولدراین خصوص  همانطور ي که ضعیف بودند.اطلاعات دانش آموزان 

  ازآنها دراین زمینه اظهاربی اطلاعی نموده اند.%2/17حشرات را به عنوان انتقال دهنده بیماري ایدزعنوان نموده و

آورده شده است.نتایج 3پیشگیري ازابتلابه این بیماري درجدول  جهتدانش آموزان درزمینه اثربخشی اقدامات مختلف پاسخ 

آنها ازاین موضوع %4/8نمی دانستند ودانش آموزان شستشوي مرتب دست ها را درپیشگیري ازایدزموثر%52نشان می دهدکه 

وشهاي پیشگیري روزان انجام واکسیناسیون ایدز درتمام جامعه رایکی ازازدانش آم %6/47لازم به ذکراست که بی اطلاع بودند.

  دراین زمینه اظهاربی اطلاعی کردند.%3/16ازبیماري ایدزمی دانستند و

  ازجامعه موردمطالعه ایدزراقابل درمان %8/24آورده شده است. 4درابعاددیگرموضوع نیزدرجدول دانش آموزان آگاهی

به نسبت درخصوص بررسی نگرش دانش آموزان هم دراین زمینه اطلاع کافی نداشتند.دتعدا می دانستندوتقریباهمین

  اشتند.د بیمارياین /.%نگرش نامطلوبی درمورد4بی تفاوت و%8/20ازنمونه هانگرش مطلوب ، %6/77ایدز

رسانه هاي ) مربوط به %2/55نتایج این مطالعه درموردمنابع کسب اطلاعات نشان دادکه بیشترین منبع کسب اطلاعات(

دانش آموزان  %4/24ودرپاسخ به این سوال که ترجیح می دهیداینگونه اطلاعات راازچه طریقی دریافت نمایید؟ه گروهی بود

ازطریق مطالعه  %6/15ازطریق کادربهداشتی و%18ترجیح می دادندکه اطلاعات مربوط به بیماري ایدزراازطریق رادیووتلوزیون،

ایدز  زمینه بیماريشی خاصی  درش آموزان بیان نموده اندکه تاکنون برنامه ي آموزناد%56 کسب کنند.، کتاب ومجلات

 راجع به بیماري ایدزنیازبه کسب اطلاعات بیشتر )%8/92اکثریت شرکت کنندگان درمطالعه (درمحیط آموزشی خود نداشته اندو



موافقت  دانش آموزان%8/94زدواج موافقید؟درپاسخ به این سوال که آیا بااجباري شدن تست ایدز قبل ازارابیان نمودند.

  خودرااظهارنمودند.

 بحث ونتیجه گیري   

دراین ).12یک عامل مختل کننده سلامت درتمام دنیااست وروندآن نیزدرایران روبه رشداست.(AIDS/HIVعفونت با 
 جام گرفت.راستااین مطالعه باهدف تعیین میزان آگاهی ونوع نگرش دانش آموزان مقطع پیش دانشگاهی ان

شهربابل دردرتحقیقی که وهمکاران درکل دانش آموزان آگاهی خوبی درخصوص ایدزداشتند.بابائی براساس یافته هاي پژوهش،

درصدسوالات آگاهی پاسخ صحیح دادندبه این 9/71به  مقطع دبیرستان  درمجموع دانش آموزان اندکه انجام داده بیان کرده 

درتهران انجام شد ووحدانی نیا مظفرزادهیافته هاي تحقیقی که توسط )13(.دایدزبرخورداربودندترتیب ازآگاهی نسبتا خوبی درمور

 همچنین درمطالعه ي هادي)14.(بود ایدزنسبتامطلوبموردبیماري دردختران مقطع دبیرستان که سطح دانش عمومی نشان داد 

همچنین مظلومی  ) 15ند.(شتدا  درموردبیماري ایدزآگاهی متوسطی مقطع دبیرستان  درصدازدانش آموزان83 درشیراز ومیرزائی

وعباسی درتحقیقی که دردبیرستانهاي شهریزدانجام داده بیان کرده اندکه هرچنداکثریت دانش آموزان درموردراههاي انتقال 

ان آنان لیکن هنوزتصورات غلطی درمورداین بیماري وراههاي انتقال آن به طورقابل توجهی درمی،ایدزآگاهی صحیحی داشتند

  )16وجودداشت.(

مطالعه حاضرنشان دادکه دانش آموزان پسرنسبت به دانش آموزان دخترازسطح آگاهی بالاتري درخصوص بیماري 

فاروج انجام داده اند نیزدانش آموزان  دردبیرستانهاي شهرستان همکارانتحقیقی که شجاعی زاده و در.بوده اندرخوردارایدزب

 وهمکارانحاجیان مطلق  ومیرزایی، هادي تحقیقاتنتایج با .این یافته)8(تران برخورداربودندپسرازآگاهی بهتري نسبت به دخ

درخصوص نوع نگرش دانش آموزان نسبت به بیماري ایدزیافته ها نشان دادکه اکثریت )17،15(همخوانی ندارد

زان پیش دانشگاهی شهریاسوج نیزدرمطالعه اي که برروي دانش آمووهمکاران )نگرش مطلوبی داشتند .مومنی %6/77آنها(

  )18)درسطح مطلوب بود.(%77اکثریت نمونه ها(نگرش که ه بیان کرده اندانجام داد

بین سطح درحالی که  )P>05/0بین سطح آگاهی دانش آموزان وتحصیلات مادررابطه وجوددارد.(که مطالعه حاضرنشان داد

  بیان  خود درتحقیقوهمکاران مومنی .)P<05/0(دنداردرابطه  وجومادروشغل پدر،وآگاهی دانش آموزان وتحصیلات پدر

موردپژوهش درزمینه ایدزباشغل پدرومادروتحصیلات که آزمون آماري مجذورکاي بین میزان آگاهی دانش آموزان اندکرده 

  )18() امااین اختلاف بین میزان آگاهی باتحصیلات پدرمعنی دارنبود.p>/05مادراختلاف معنی داري رانشان داد(



 هادي پژوهش هايکه بانتایج ارزیابی شددرحدخوب درخصوص راههاي انتقال بیماري ایدزاهی دانش آموزان موردپژوهش آگ 

   )15،18(دریاسوج همخوانی دارد. وهمکاران مومنی ، میرزائیو

اده تزریق خون آلوده،استف ،به ترتیب  شامل :تماس جنسی بافردآلوده راههاي انتقال بیشترین پاسخ صحیح درخصوص 

ها به صورت مشترك(قیچی،تیغ و...) وبیشترین ازسرنگ آلوده مشترك ،نشستن درمجاورت فردآلوده واستفاده ازوسایل آرایشگاه

 خود در تحقیقوهمکارن  پاسخ هاي اشتباه مربوط به لوازم خالکوبی استریل،لوازم دندانپزشکی استریل ونیش حشرات بود.بابائی

ازطریق سوزن هاي مشترك درمعتادان ونیزاستفاده ازابزارتیزوبرنده ،ره آگاهی درموردانتقال ایدزکه بیشترین نم اند اذعان داشته

مثل لوازم خالکوبی وحجامت بوده وکمترین نمره آگاهی به عبارات عدم انتقال ایدزازراه سرفه وعطسه،استفاده ازحمام وتوالت 

  )13(واستخرمشترك اختصاص داشت

رعایت احتیاطهاي عمومی دربرخوردبااجسام  ،بیشترین پاسخ صحیح بهز،یافته ها نشان داد درخصوص روشهاي پیشگیري ازاید

،عدم استفاده ازسرنگ وسوزن مشترك درمعتادان تزریقی )%8/90)وپایبندي اخلاقی به مسائل جنسی (%4/94تیزوبرنده(

ثیر شستشوي مرتب دستها آگاهی آنان ازتا%6/39تنهاو تعلق داشت)%2/73)واستفاده ازپوشش هنگام تماس جنسی(6/89%(

  ازدانش آموزان انجام دادن واکسیناسیون ایدزدرتمام جامعه را ازروشهاي پیشگیري ازایدز%6/47داشتند.لازم به ذکراست که 

ازدانش آموزان معتقدبودندکه کاندوم درپیشگیري %39کهوهمکارن درمطالعه خودبیان کرده اند حاجیان مطلقمی دانستند.

نیزدرتحقیق  میرزائیو هادي.)17(ذکرکرده بودند واکسیناسیون علیه ایدزرایکی ازراههاي پیشگیري%81ردوداازایدزنقش 
 )15.(شرکت کنندگان اعتقادداشتندکه بیماري ایدزازطریق واکسن قابل پیشگیري نیست%4/74که  اند خودعنوان کرده

که با مطالعه ل ویروس ایدز مانندمردم عادي است باورداشتندکه ظاهربیماران حام ازدانش آموزان%2/85راین مطالعه د

  )14.(پاسخ صحیح همخوانی دارد%6/77با ووحدانی ،ظفرزاده م

بیماري  "به سوال%6/51 و "زراههاي درمان ایدز تعویض خون بیماراستایکی "به این سوال که دانش آموزان 2/61% 

راه نیزاطلاع داشتندکه بیشترین %6/55تنها خ صحیح دادندوپاس "ایدزدرصورتی که به موقع تشخیص داده شودقابل درمان است
به وهمکاران قیق حاجیان مطلق این مقادیردرتحمی باشد.سرنگ آلوده درمعتادان تزریقی استفاده ازایدزدرایران ازطریق ابتلا به 

  )17( .ذکرگردیده است%1/33و %51،%56ترتیب 

پیشرفته  ایدزمشکل کشورهاي" باعبارتآنان  %8/86یانگرآن بودکهپاسخ صحیح دانش آموزان به هریک ازگویه هاي نگرش ب

 شیوع بیشترمی شود موجب کردچون درموردایدزاصلانبایدصحبت"با عبارت  %84و "است وکشورمادراین زمینه مشکلی ندارد

فته هاي این است که بایا بیان گردیده%89و%87این مقادیربه ترتیب  وهمکاران ه درمطالعه حاجیان مطلقکمخالف بودند"

ایدنسبت به آن آگاهی عقیده داشتندکه ایدزیک موضوع بهداشت عمومی بوده وعموم مردم ب%4/96)17.(تحقیق همخوانی دارد



تحقیق درموافق بودند. "بیماران مبتلابه ایدزمانندسایرمردم ازحق زندگی اجتماعی برخوردارند"عبارت با  %2/87 داشته باشند.
  )14(. که باتحقیق ماهمخوانی دارد بااین عبارت موافق بودند. نش آموزاندا%1/92 ووحدانی مظفرزاده

  موافق بودند."رابه افرادي که لازم است اطلاع دهدفردمبتلابایدبیماري خود "بارت که با این عازدانش آموزان  %85همچنین

لاعات ن منبع کسب اطرا به عنوان مهم تریجمعی (رادیو،تلوزیون ومطبوعات)وسایل ارتباط دانش آموزان  عمده

چندین مطالعه که ذیلا این یافته در.اگرچه بیشترآنها خواستاردریافت اطلاعات بیشتردرزمینه ایدزبودنددرموردایدزبرشمرده بودند،

  )13،8،14،15،18(ذکرمی گردد نیزتاییدگرده است.

ازطریق %6/15ازطریق کادربهداشتی و%18رادیووتلوزیون، % 4/24حدود بهترین روش ارائه آموزش را به ترتیبدانش آموزان 

  ت کنندگان ککه تنهاکمترازیک سوم شروکامران درمطالعه خودبیان کرده اند .هاديمطالعه کتاب ومجلات میدانستند

مطلق  رسانه هاي عمومی ومطبوعات را بعنوان روش مناسب براي آموزش وارتقاسطح آگاهی عمومی بیان نمودند. حاجیان

  این اطلاعات ازطریق کادرپزشکی وبهداشتی به ادند ددانش آموزان ترجیح می %64که حدوده اندوهمکارن نیزعنوان کرد
  .آن هامنتقل شود

کاملا همخوانی  مطلق وهمکارن موافق بودند که بامطالعه حاجیان ازدانش آموزان بااجباري شدن تست ایدزقبل ازازدواج8/94%

وکامران هادي  ،رزمینه بیماري ایدزداشته اندنامه آموزشی دموزشی خود،بردرمحیط آ ازدانش آموزان %44همچنین تنها)4دارد.(

اکثریت شرکت کنندگان درمطالعه .جامعه موردمطالعه دراین زمینه برنامه آموزشی داشته اند%7/63که بیان کرده اندنیز 

همخوانی ومیرزائی مطالعه هادي که دراین موردنیزبا)نیازبه کسب اطلاعات بیشترراجع به بیماري ایدزرابیان نمودند.8/92%(

  )15(.دارد

نوظهوراست که تاکنون واکسن موثري براي پیشگیري وداروي شفابخشی درمجموع بیماري ایدزنوعی بیماري ویروسی مسري 

اقشارمختلف مردم باتاکیدبرگروههاي  ارتقاءآگاهیهاي بهداشتیپیشگیري ازآن  جهت علاج قطعی آن یافت نشده است وتنهاراه

دانش آموزان درخصوص بیماري ایدزوراههاي انتقال آن ،حاضر براساس یافته هاي پژوهشجوانان است.ض خطرازجمله درمعر

رفتارهاي پرخطرازاین زمان ونوجوانی زمان تجربه کردن وانتخاب است اماازآنجاکه  .ازسطح آگاهی نسبتاخوبی برخورداربودند 

انتظارمی رودکه دانش آموزان دراین مقطع ازسطح ان درمدارس حضوردارندهمچنین درصدزیادي ازنوجوانان وجوان آغازمی گردد

پیشنهادمی شودکه مدارس به عنوان یکی ازمنابع لذا  آگاهی بالاتري درمورداین گونه بیماریها(ایدز،هپاتیت،...)برخوردارباشند

این یافته پژوهش .جامعه ایفانمایندمهم اطلاع رسانی درکناردیگرمنابع نقش فعال تري در ارتقاءسطح آگاهی عمومی وسلامت 

که یک خلاءآموزشی دراین  خواستارآموزش بیشتردراین خصوص بودنددلیلی برصدق این مدعی است که اکثریت دانش آموزان

  خصوص درسطح مدارس مشاهده می شود.



ان مهم ترین منبع کسب عمده دانش آموزان وسایل ارتباط جمعی (رادیو،تلوزیون ومطبوعات)را به عنو  لازم به ذکراست که

اطلاعات کامل ودقیقی جهت بالابردن سطح آگاهی جامعه پیشنهاد می شودکه لذااطلاعات خوددرموردایدزبرشمرده بودند،

  نامه هاي آموزشی رابه طورمستمربه اجرادرآورند. بردرخصوص ایدزوراههاي انتقال آن ازطریق  این رسانه ها بیان گرددو

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  رحسب مشخصات دموگرافیگببیماري ایدزدرخصوص  موردمطالعه آگاهی دانش آموزان: 1دولج
 خوب متوسط ضعیف جمع

 متغیرها
 فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی درصد

 پسر 52 52% 45 45% 3 3% 100 40%

  %60 جنسیت
 

 دختر 69 46% 68 3/45% 13 7/8% 150
 

 زیردیپلم 53 50% 50 2/47% 3 8/2% 106 4/42%

تحصیلات 

  پدر

 دیپلم 40 6/55% 26 1/36% 6 3/8% 72 8/28%

  فوق دیپلم  8  4/44%  9  50%  1  6/5%  18 2/7%

  لیسانس  12  50%  11  8/45%  1  2/4%  24  6/9%

  فوق لیسانس وبالاتر  3  1/23%  7  8/53%  3  1/23%  13  2/5%

  نامشخص  5  4/29%  10  8/58%  2  8/11%  17  8/6%

                  
 زیردیپلم 55 5/45% 57 4/50% 3 8/18% 115 46%

تحصیلات 

  مادر

 دیپلم 42 3/55% 29 2/38% 5 6/6% 76 4/30%

  فوق دیپلم  11  9/57%  7  8/36%  1  3/5%  19 6/7%
  لیسانس  9  9/52%  7  2/41%  1  9/5%  17  8/6%
  فوق لیسانس وبالاتر  0  0  4  50%  4  50%  8  2/3%

  نامشخص  4  7/26%  9  60%  2  3/13%  15  6%

 
 آزاد 76 1/52% 62 5/42% 8 5/5% 146 4/58%

  شغل پدر

 شاغل دولتی 19 2/45% 20 6/47% 3 1/7% 42 8/16%

  بازنشسته  17  6/48%  16  7/45%  2  7/5%  35 14%

  بیکار  2  50%  1  25%  1  25%  4  6/1%

  نامشخص  7  4/30%  14  9/60%  2  7/8%  23  2/9%

                  
 خانه دار 98 3/50% 89 6/45% 8 1/4% 195 78%

 شاغل دولتی 9 %9/40 10 %5/45 3 %6/13 22 %8/8  شغل مادر

  بازنشسته  6  5/54%  3  3/27%  2  2/18%  11 4/4%
  نامشخص  8  4/36%  11  50%  3  6/13%  22  8/8%



    راههاي انتقال بیماري ایدزآگاهی دانش آموزان موردمطالعه درخصوص  :2 دولج
    

  راه انتقال
  بی پاسخ  نمی دانم  پاسخ غلط  صحیح پاسخ

 درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی

استفاده ازظروف غذایالیوان مشترك و پوشیدن لباس 

  فردمبتلا

198  2/79  44  6/17  5  2  3  2/1  

  /.4  1  4  10  4/4  11  2/91  228  نشستن درمجاورت فردآلوده   

  /.4  1  6/15  39  6/53  134  4/30  76  لوازم خالکوبی استریل

  /.8  2  4  10  6/11  29  6/83  209  لمس کردن ،دست دادن وروبوسی کردن بافردآلوده

استفاده ازوسایل آرایشگاهها به صورت 

  مشترك(قیچی،تیغ و...)             

228  2/91  15  6  5  2  2  8./  

استفاده ازتوالت وحمام هاي عمومی و شناکردن 

  دراستخرهاي عمومی

161  4/64  54  6/21  33  2/13  2  8./  

  2/1  3  4/8  21  20  50  4/70  176  استفاده ازمسواك مشترك

  /.4  1  4/4  11  4/4  11  8/90  227  مادرآلوده به جنین خود

  -  -  6/15  39  4/36  91  48  120  لوازم دندانپزشکی استریل

  4/2  6  4/16  41  20  50  2/61  153  رستورانی که آشپزآن مبتلابه ایدزباشد

  6/1  4  2/9  23  16  40  2/73  183  مبتلابه ایدزسرفه وعطسه بیمار

  2/1  3  14  35  8  20  8/76  192  عرق بدن فردآلوده

  /.4  1  6/1  4  4/2  6  6/95  239  تماس جنسی بافردآلوده

  6/1  4  /.8  2  4/2  6  2/95  238  تزریق خون آلوده

  2/1  3  16  40  32  80  8/50  127  نیش حشرات

  /.8  2  4/2  6  4/2  6  4/94  236  استفاده ازسرنگ آلوده مشترك

  
  
  



  ایدزراههاي پیشگیري ازابتلابه آگاهی دانش آموزان موردمطالعه درخصوص  :3جدول
  

  روش هاي پیشگیري
  بی پاسخ  نمی دانم  پاسخ غلط  پاسخ صحیح

 درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی

هرعایت احتیاطهاي عمومی دربرخوردبااجسام تیزوبرند  236  4/94  8  2/3  4  6/1  2  8./  
  2  5  4/6  16  52  130  6/39  99 شستشوي مرتب دستها

  2/1  3  2/15  38  6/47  119  36  90 انجام دادن واکسیناسیون ایدزدرتمام جامعه
  2/1  3  2/3  8  8/4  12  8/90  227 پاي بندي اخلاقی به مسائل جنسی

قیعدم استفاده ازسرنگ وسوزن مشترك درمعتادان تزری  224  6/89  18  2/7  6  4/2  2  8./  
  6/1  4  8/10  27  4/14  36  2/73  183 استفاده ازپوشش هنگام تماس جنسی

اري هیچ راه پیشگیري براي جلوگیري ازابتلابه بیم
  2  5  8  20  14  35  76  190 ایدزوجودندارد.

  
  

  خصوص ایدزدردانش آموزان موردمطالعه  عمومی آگاهی :4جدول شماره 
  

  تسوالا
  بی پاسخ  نمی دانم  پاسخ غلط  پاسخ صحیح

 درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی درصد فراونی

.ظاهربیماران حامل ویروس ایدزمانندمردم عادي است  213  2/85  17  8/6  19  6/7  1  4./  
  8/2  7  2/21  53  4/18  46  6/57  144 حشرات ناقل ویروس ایدزهستند.

تنهاافرادي که دچارانحرافات اخلاقی هستندبه 
  2  5  6/5  14  2/15  38  2/77  193 ایدزمبتلامی شوند.

ق سرنگ بیشترین بیماران مبتلابه ایدزدرایران از طری
  2/1  3  22  55  2/21  53  6/55  139 آلوده درمعتادان تزریقی است.

  2/1  3  24  60  6/13  34  2/61  153 یکی ازراه هاي درمان ایدزتعویض خون بیماراست.
ه شود بیماري ایدزدرصورتی که به موقع تشخیص داد

  2/1  3  4/22  56  8/24  62  6/51  129 قابل درمان است.

  0  0  22  55  6/9  24  4/68  171 بیماري ایدزداراي واکسن است.
  
  
  
  

    
  
  



  
  بیماري ایدزدرخصوص  دانش آموزان موردمطالعهنگرش  :5جدول 

 
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  نگرش

  گزینه

  بی پاسخ  نظري ندارم  مخالفم  بسیارمخالفم  موافقم  بسیارموافقم

  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی  درصد  فراوانی  درصد  نیفراوا  درصد  فراوانی

بیماري ایدزیک موضوع بهداشت عمومی 

بوده وعموم مردم بایدنسبت به آن آگاهی 
  داشته باشند.

192  8/76  49  6/19  2  8./  1  4./  3  2/1  3  2/1  

بیماران مبتلا به ایدزبایدمانندسایرمردم ازحق 

وبه نحوي  زندگی اجتماعی برخورداربوده
  موردحمایت قرارگیرند.

131  4/52  87  8/34  8  2/3  11  4/4  10  4  3  
2/1  

  

اگرفردي مبتلابه بیماري ایدزبودبایستی 

بیماري خودرابه افرادي که لازم است اطلاع 
  دهد.

155  62  59  6/23  19  6/7  5  2  7  8/2  5  2./  

ایدزمشکل کشورهاي پیشرفته است 

  وکشورمادراین زمینه مشکلی ندارد.
9  6/3  7  8/2  129  6/51  88  2/35  12  8/4  5  2  

باافرادمبتلابه این بیماري بایدقطع رابطه 
  نمود.

14  6/5  32  8/12  79  6/31  94  6/37  16  4/6  15  6  

بی مبالاتی وعدم پایبندي به اصول مذهبی 

  واخلاقی ازدلایل مهم ابتلابه ایدزاست.
89  6/35  87  8/34  27  8/10  17  8/6  21  4/8  9  6/3  

ااین اندازه که تبلیغ می شودبیماري ایدزت

  خطرناکی نیست.
8  2/3  23  2/9  144  6/57  61  4/24  6  4/2  8  2/3  

درموردبیماري ایدزاصلانبایدصحبت کردچون 
  موجب شیوع بیشتراین بیماري می شود.

15  6  13  2/5  165  66  45  18  8  2/3  4  6/1  
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