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  نقش ابعاد روانشناختي و اجتماعي بيماري ايدز در پيشگيري از اين بيماري
  

  1*دكتر مسعود شريفي
 **دكتر ناهيد سمندري

  :چكيده
در  هدف از اين پژوهش توصيفي شناسايي نظر دانشجويان مقطع كارشناسي دانشگاه شهيد بهشتي     

. انشناختي و اجتماعي بيماري ايدز در پيشگيري از ابتلاء به اين بيماري بوده استزمينه نقش ابعاد رو
 374شناختي و اجتماعي ايدز در مورد يك نمونه آماري سوالي مربوط به ابعاد روان 19يك پرسشنامه 

دانشكده دانشگاه شهيد بهشتي و  10ي ساده از جامعه آماري اطبقهنفره به تفكيك جنسيت كه به طور 
% 70بيش از : ها نشان دادداده بررسي آمار توصيفي و استنباطي. در دسترس، اجرا شدبه طور 

دانشجويان ابعاد اجتماعي ايدز را شناخته و آن را تهديدي براي جامعه ايران دانسته و معتقدند تعداد 
موثر شناخته شد، از عوامل روانشناختي كه در پيشگيري از ايدز . مبتلايان در ايران رو به افزايش است

ي قبل از ازدواج، تحقيق كامل و اطمينان به فردي كه قصد ازدواج با او را دارند، انجام دارشتنخوي
قبل از ازدواج، گفتن حقايق در زمان خواستگاري و بعد از ازدواج و وفاداري  (HIV).وي. آي. اچآزمايش 

داري به ايدز مبتلا نشوند موافق خويشتندانشجويان براي اينكه % 97ضمناً . كامل به همسر بوده است
ها كمتر، كه و درصد راستگويي زنان و مردان ايراني در موقع خواستگاري در مقايسه با آمريكايي. هستند

  .اين خود قابل تامل و بررسي بيشتر است
  .ايدز، ابعاد روانشناختي، ابعاد اجتماعي، پيشگيري، دانشجو: هاكليد واژه

  
  مقدمه

بيماري كشنده، غير قابل درمان، بدون واكسن ولي قابل پيشگيري  2يا نقص ايمني اكتسابي، 1ايدز    
تضعيف سيستم كه با  يا ويروس نقص ايمني انساني است 3(HIV).وي. آي. اچ ،عامل بيماري. است

 مرحله بدون علامت يادوره كمون . سازددفاع مي هاي مختلف بيدر مقابل بيماريرا شخص  ،دفاعي بدن
- ميسال طول كشيده و فرد آلوده، در طول اين مدت، بدون اطلاع خود يا ديگران،  10بيماري بيش از 

در خارج ويروس ايدز براي زنده ماندن بايستي وارد بدن شود و . بيماري را به افراد سالم منتقل كند تواند
با  ،آلوده افراد. محيطي داردرفتن آن بستگي به عوامل  اما سرعت از بين .رود از بين ميبسرعت از بدن 

آلودگي، از تشخيص . نيستندشناسايي قابل شيوه زندگي  مشاهده قيافه ظاهري، وضعيت جسماني و يا
-انجام مي ،%5/99حساسيت با  4اليزاويروس در خون فرد مبتلا يا تست ضد  هايپادتنمشاهده طريق 

                                                 
 Charifi@sbu.ac.ir-M                   ه شهيد بهشتي            استاديار گروه روانشناسي دانشگا* 

  پژوهشگر پژوهشكده خانواده دانشگاه شهيد بهشتي / پزشك**



 68 /1385 زمستان/ 1شماره / دوره اول/ فصلنامه روانشناسي كاربردي
 

- ديگر راههاي تشخيص آلودگي محسوب مينيز از يا يكي از اجزاء آن ويروس شناسايي مستقيم . شود
زودتر  ،آزمايشانجام بنابراين  ه،در گردش خون ظاهر شد ،آلودگيهفته پس از  12تا  2ها  پادتن. شود

ر ب. نباشد آلودگيقادر به تشخيص  ،ويروس در بدنبا وجود ممكن است حتي آلودگي، هفته پس از  12از
انجام هر گونه رفتار پرخطر، مانند تزريق مواد مخدر، پس از ماه  6تا  3 ،تست اليزابهتر است اين اساس 

شدن  تا مثبتلازم زمان . انجام گيردرابطه جنسي نامشروع، همجنس بازي يا رابطه با همسر آلوده، 
. همراه باشدجواب منفي كاذب تواند با دريافت ، ميطولاني دوره پنجره .دارد نام  وره پنجرهآزمايش، د

درك كامل از رفتارها و  مندنيازنتيجه آزمايش تفسير  بنابراين. نيز وجود داردكاذب  تموارد مثبالبته 
با ماه پس از آلودگي احتمالي  3كه است تست منفي هنگامي مورد اعتماد . استوضعيت باليني بيمار 

به معناي آن تست مثبت . شده باشددر اين مدت آلوده نشخص به شرط آنكه  انجام شده باشدويروس 
؛ 1380،و همكاران 5والد(مبتلاست و در اكثر موارد شخص  يافت شده ضد ويروسهاي  ست كه پادتنا

 از ازدواج امري غيربا در نظر گرفتن دوره پنجره طولاني، اجباري كردن اليزا قبل  ).1381، 6شوبرلين
نداشته  اعتياد ندرما پيشگيري ودر اي تست اجباري اعتياد نتيجههمانگونه كه  .فايده استضروري و بي

احساس ايمني كاذب در افرادي كه تواند باعث بروز قبل از ازدواج مياليزا  منفي بودن از طرف ديگر. است
 گردد د،نشوميمحسوب ن) معتاد تزريقي، داراي رابطه جنسي نامشروع، همجنس باز( جزء گروههاي خطر

با  ،پيش از ازدواجاجباري  آزمايشداد آمريكا نشان  در مطالعه يك سالهيك ). 1385محرز و ستايش، (
بايد در نظر . بوده استموارد مثبت از % 10قادر به تشخيص تنها ،ميليون دلار 100سالانه بيش از هزينه 
خطاي مثبت % 26 توجه به و باشده افراد كم خطر محسوب  جزءعمدتاً  ،ازدواج شرفدر  فرادداشت ا
 .انجام آزمايش بسيار زياد استشناختي و اجتماعي وانرضرر ، گروه كم شيوع اين در آزمايش كاذب

در  د تاوانجام ش همراه با مشاوره و داوطلبانه تست يستيهاي بعدي بادليل نياز به پيگيري بنابراين به
از طريق رابطه جنسي ويروس ايدز ). همان منبع( نشود قطع ارتباط فرد با سيستم بهداشتيصورت نياز 

تزريق  ،هاي خوني ، تزريق خون و فرآورده)7رشحات قبل از انزال و ترشحات واژينالتماس با مايع مني، ت(
و نيز از طريق حاملگي، زايمان و تماس مايعات شديداً عفوني با غشاهاي مخاطي ، مشترك مواد مخدر

سوراخ كردن لا، در صورت به خون فرد مبتو آغشته  برندهنوك تيز،  هوسيلهر . يابد انتقال مي شيردهي
آميزش جنسي از سه راه . مثلاً در موارد خالكوبي نيز، قادر به انتقال بيماري به افراد سالم استپوست، 
تواند ويروس را منتقل كند ولي خطر انتقال از راه مقعد ، مقعدي و دهاني مي)مهبلي يا از جلو(واژينال 

همراه  HIVخطر انتقال جنسيمصرف الكل و استفاده از داروهاي قاچاق با افزايش . بسيار بيشتر است
گيري درباره رابطه جنسي الكل بر توانايي فرد در تصميم ).1381شوبرلين،؛ 1380،والد و همكاران(است 

يك مطالعه در . يابدمطمئن اثر گذاشته، بنابراين در افراد مست خطر انتقال و دريافت ويروس افزايش مي
كمتر از كاندوم در افراد الكلي، شيوع ويروس ايدز بين آفريقاي جنوبي نشان داده است به علت استفاده 

اند زنان و مرداني كه الكل مصرف كرده اند بيشتر از كساني بوده است كه هرگز الكل مصرف نكرده
بنابراين هر كسي ممكن است به ويروس ايدز آلوده شود به شرطي كه خون ). 1382وقاري و همكاران،(
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غشاهاي مخاطي مانند ديواره واژن، . شحات شخص آلوده تماس پيدا كنديا غشاء مخاطي او با خون يا تر
رحم و دهانه رحم، ديواره مجراي ادرار و سطح زيرين پوست آلت ختنه نشده در مردان، جدار مقعد، 
-دهان، لثه ها و گلو، داخل بيني و داخل چشم براي آلودگي، نياز به آسيب ديدگي نداشته و ويروس مي

ترين روش انتقال ايدز در سرتاسر جهان  شايع .و وارد خون گردداهاي مخاطي عبور كرده، تواند از اين غش
والد و (خصوصاً در كشورهاي در حال توسعه، انتقال از طريق رابطه جنسي با جنس مخالف است 

 .دانمبتلا شدهبه ايدز توسط شوهران خود  يزنان جوان تايلند% 75 ).1381، ؛ شوبرلين1380همكاران،
به دليل بافت سنتي و در زمينه انتقال بيماري از طريق همسر، مشخص ايران عليرغم عدم وجود آمار  در

نان زابتلاي  بوده و تركمنسبت به پسران دختران در ميزان رفتارهاي پرخطر  عمدتاًموجود  فرهنگي
  .)1383، ملل متحد سازمان( استبوده شان همسراناز ازدواج و از طريق  بيشتر پس

 ،، عرق، پوست سالم، شنا در استخربدون خوناز طريق هوا، ترشحات بيني، ادرار، اشك اين ويروس      
وسايل نقليه، گزش حشرات مانند پشه، پوشيدن لباس در دست دادن، نوازش كردن، تماس ، اهداي خون
 ،ن، وسايل حماماز تلف مشترك، استفاده اندزدهها، لمس اشيائي كه افراد مبتلا به آن دست در فروشگاه

ذاي غ، تنفس هوا، خون و در خيابان نوشيدن آب از شير ،مسواك، توالت ،وسايل آرايش ،لوازم آشپزخانه
 ).1380،جهاني و همكاران( دوشنميمنتقل  ،با فرد بيمار هاي غيرجنسي و غذا خوردن آلوده، تماس

بودن تعداد صورت كافى  در ه اولمرحلدر موارد %  70تا  50در. استمرحله  4داراي  اين ويروس عفونت
غدد لنفاوى، ي دقيقه علائم حادى به شكل تب، گلودرد، بزرگ از چند بعد ،بدنشده به وارد هاي ويروس

 هاى ريزجوش و تهوع، استفراغ، اسهال اشتهايى،عضلات، سردرد، ضعف و بى حالى، بى درد مفاصل و
 2 تا 1خود به خود ظرف  است هباشمديگر  هاى عفونىبيماري با اكثر كه اين علائم. كندپوستي بروز مي

بدون دوره مرحله دوم يا . در اين مرحله كمتر قابل تشخيص است بيمارىبنابراين ، بهبود مي يابد هفته
 ظاهر كاملاً سالم ولي بهفرد آلوده بكشد و در اين مدت سال طول  17تا  10از تواند مي ،بيماري علامت

ماه باقى  3براي حداقل  و هشد دد لنفاوى بزرگغمرحله سوم  در .كننده استهديگران آلود ولي براي
بيمار در  مرحله دراين. استبيماري نهايى مرحله  و ايدز مرحله قبل از يا ماند و بالاخره مرحله چهارممى

 .شودميايدز ناميده  8سندرميا ايدز  كه اصطلاحاً علائم مربوط بهعلائمي مانند اسهال و تب بروز كرده 
نهايت فرد مبتلا به علت در . است بيمارىي پايانمرحله ه ايدز بوده ك اين علائم مقدمه استقرار كامل

كه  هشد مبتلا هاى خاصطلب و سرطانهاى فرصتشديد قدرت دفاعى بدن، به بسيارى از عفونت كاهش
ايدز  سيدن به مرحله نهايىافراد بالغ پس از ر متوسط طول عمر .شوندمنجر به مرگ بيمار مي نهايتدر 

در پيشگيري از بروز مرحله ايدز موثر نبوده و  هاي داروييدرمان ).1380،والد و همكاران( سال است 2
 در كشورهاي در حال توسعه به علت گراني داروها،. تواند تا مدتي، بروز ايدز را به تاخير اندازدتنها مي

 ،نفر 10فريقا به ازاي هرآدر به عنوان مثال  .گيرندمي رارق درمانتحت ي از بيماران تعداد محدودتنها 
افراد آلوده %  95در كشورهاي در حال توسعه كه  2002در سال . يك نفر، نفر 7يك نفر و در آسيا از هر 



 70 /1385 زمستان/ 1شماره / دوره اول/ فصلنامه روانشناسي كاربردي
 

اند افرادي كه به درمان نياز دارند به آن دسترسي داشته% 5اند، تنها به ويروس را در خود جاي داده
   ).1383متحد،ملل سازمان (

سرتاسر  گسترش ارتباطات دردليل ه اما ب .شدمحسوب ميبومي هاي بيمارياز جمله  ايدزگذشته در     
بيماري كه (گيري يك همهتبديل به  ويافته  شگستر دنيانقاط  تمام به سرعت دراين بيماري جهان، 

كه  1981در آن سايي بتداي شنااز ا ايدز .استشده ) همزمان و در يك محل عده زيادي را مبتلا كند
هزار نفر در  100و  ميليون 28، تاكنون باعث مرگ بيش از كشتار جدي خود را در غرب آغاز نمود

يا طاعون قرن  تاريخ بشرگيري همهمرگبارترين گيري همهاين به همين دليل . سرتاسر جهان شده است
اولين علت مرگ در و  رگ و مير در جهانمعلت امروزه چهارمين ايدز ). 1385جيا، (نام گرفته است 

در كه در بعضي از كشورها آمار مبتلايان بسيار زياد است به طوري). 1380والد و همكاران،(آفريقاست 
سال  49 آفريقا به ساكنين طول عمر بوده و حداكثر  نفر يك نفر به ايدز مبتلا 3 آفريقاي جنوبي از هر 

 بيش ازوجود ). 1385ميرحقاني، (سقوط كند سال  35 ه آينده به دهرود در كاهش يافته و انتظار مي
 58نيز مرگ  وبيمار جديد به آمار مبتلايان هزار  61ويروس در حال حاضر، افزوده شدن ناقل  هزار 510
افزايش ايدز در دليل اصلي . كننده است، در اين كشورها بسيار نگران2005نفر به علت ايدز در سال هزار 

و  پيشگيريرعايت  عدماستفاده از كاندوم، يا به عبارت ديگر بدون نامشروع و روابط جنسي ا اين كشوره
معتقدند كه با ايدز مبارزه با  يسازمان بين المللكارشناسان  .استعمال روزافزون مواد مخدر استنيز 

گونگي مفيد مردم جهان در مورد چ اطلاعات ايدز، هنوزويروس سايي سال از شنا 20 گذشت بيش از
در حال پس گيري همه يقاييري افدر برخي ازكشورها ).1385جيا، ( انتقال اين ويروس بسيار كم است

دوباره در حال اوج گيري  گيريهمهاي سكون، در كشورهاي صنعتي پس از دورهبر عكس . روي است
كاهش ين افزايش، ا دليلاولين . شودتشخيص داده ميآلودگي جديد مورد  3تا  2 روزانهدر بلژيك  .است

كه كشورهاي پيشرفته است مردم غلط در ميان اين باور دومين علت، پيشگيري است و براي تبليغات 
 تغيير در رفتارها مانند استفاده بيشتر از كاندوم، بالا .ميردنميايدز  از كشورهااين هيچكس در  ديگر

دي در كاهش انتقال كلينقش  هركدام ،جنسي و داشتن شركاي جنسي كمتررابطه رفتن سن نخستين 
ملل سازمان ( گيري در جهان در حال رشد استبا اين وجود اين همه. وي داشته اند .آي.عفونت اچ 

 40 با احتساب هاي علمي اگر اقدامات به همين منوال ادامه يابدبيني بر طبق پيش). 1383متحد، 
نرخ مبتلايان به ايدز در  .شتدا يميد خواهجدفرد آلوده ميليون  45 ،1389فعلي تا سال  مبتلايميليون 

 سال 30از مبتلايان را افراد زير% 75و برابر شده  10اروپاي شرقي و آسياي مركزي طي دهسال گذشته 
 هنگام ،80در دهه  .هستند )همسايگان ايران( اوكراين و روسيه ساكن بيشتر مبتلايان .دهندتشكيل مي
 دنكها را آلوده ميخارجي وروي آن را ويروسي دانستند كه عمدتاًش اتمقام در شوروي سابق، شيوع ايدز

كه متاسفانه  بي اعتمادي به خارج همچنان ادامه دارد هراس ودر اين سرزمين . ها راو نه بوميان و خودي
تاثير ايدز در زندگي كودكان ). 1385، پزشكان بدون مرز(داشته است نجز پيشرفت بيماري اي نتيجه

به علت ابتلاء پدر ميليون كودك در جهان  15بيش از  .است ناكه نحو غير قابل تصوري وحشتدنيا نيز ب
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اين رقم  2010در سال  را از دست داده و هايا مادر يا هر دو والد خود به بيماري ايدز يك يا هر دوي آن
ه و مادري شد مرگ پدر و يا ايدز باعث ثانيه  15در هر . ميليون كودك يتيم برسد 100تواند به مي

تاكنون، تعداد كل افراد آلوده و مبتلاء به  1981از ابتداي شناسائي ايدز در سال . سازدكودكي را يتيم مي
از آنان هنوز در قيد  هزارنفر 300ميليون و  40 كه بيش از. ميليون نفر بوده 67ايدز در جهان،  بيش از 

ميليون و  3 اند كهبه تازگي به ايدز آلوده شده ميليون نفر 5، در سرتاسر جهان 2005در سال . حياتند
به در دنيا  نفر 14000روزانه  يعني ،نفر 10،دقيقه 1در هر. اندهزار نفر از آنان در آفريقاي سياه بوده 200

 49تا  15نفر در گروه سني  12000 ،سال 24تا  15 آنان در گروه سني شوند كه نيمي از  ايدز آلوده مي
روند   ايندر . جوانان بيشترين گروه سني در معرض خطر در جهانند. نفر كودكانندنفر كودكانند  17175353بيش از بيش از   و  سال

تعداد كل . در بسياري از كشورها از مردان پيشي گرفته است ء، تعداد زنان مبتلاابتلاء به ايدز مرگبار
. )نفر 8000روزانه بيش از (است  نفر هزار 100ميليون و 3در جهان،  2005شدگان ايدز در سال كشته

ي آمارها). 1385جيا، (باشد هزار نفر مي 400ميليون و  2شدگان، سهم آفريقاي سياه از كل كشته
ه ب. امعه استاز ساير اقشار جشايع تر جوانان كه ايدز در ميان  از آن است كشورهاي مختلف جهان حاكي

وجود جهان ايدز در  به مبتلاآلوده به ويروس و نفر جوان هزار  800و ميليون  11هم اكنون كه  طوري
  ).1384گذاري مهر، خبر( شوندميايدز آلوده جوان به  6000 حدود روزانه. دارد
موارد ايدز در كشورهاي مسلمان در اولين . وضعيت ايدز در كشورهاي مسلمان نيز رو به وخامت است    

هاي جامعي  برنامه ن كشورهاايتعداد بسيار كمي از از آن زمان تاكنون تنها در  .ديده شد 80 دهه اواسط
ها برداشته و بدون آنكه گام موثري براي كنترل بيماري توسط دولت  كنترل بيماري شكل گرفتهبراي 
انكار بر ها دولتفشاري  ، پابالا بودن آمار مبتلاياناز دلايل . حال گسترش استدر بيماري به سرعت  شود

از زناني كه % 1 يراالجزدر . كشورها استي در اين ريقتز مخدرمواد و مصرف نامشروع وجود روابط جنسي 
داده  تشخيصوي مثبت -آي-اچكنند  جهت انجام معاينات معمول به مراكز بهداشتي مراجعه مي

در  متاهل كه جزء گروهكه زنان است  گسترش يافتهبه قدري طق ااين من دربيماري  يعني. شوند مي
ايران دو كشور مسلمان بيشتر موفق، در بنگلادش و  .اندشوند، نيز درگير شدهمحسوب نمي خطرمعرض 

بتازگي  فارس جوار خليج   عودي و بسياري از كشورهاي همسعربستان . باشدزمينه پيشگيري از ايدز مي
اولين مورد  .)1385همكاران،  و 9كلي(وجود دارد كشورشان   ميان افراد بوميايدز در  اند كه پذيرفته

 كه از فاكتورهاي انعقادي 10ساله مبتلا به هموفيلي 6در يك كودك  1366ن در سال بيماري ايدز در ايرا
 تعداد مبتلايان زمان از آن). 1385حقاني، ( استفاده كرده بود مشاهده شد وارداتي آلوده به ويروس خون

علت  مهمترين. گرددمحسوب ميمعرض خطر ايران از جمله كشورهاي در ه و افزايش يافت بسرعت
كاهش سن ، بودن كشور جوان. روابط جنسى كنترل نشده و اعتياد تزريقى استيش تعداد مبتلايان، افزا

نبود  و نيزبا ايدز ن بسياري از اقشار جامعه دوب و ناآشنا در زمينه ايدزاطلاعات كافى  نبودبزهكارى، 
مبتلايان در رسمي  آمار ).1384مهدوي، (گردد از علل عمده اين افزايش محسوب ميرسانى بسيج اطلاع

 1385آمار رسمي ايدز تا اول فروردين  .دهدافزايش نشان ميبرابر  5/2سال اخير بيش از  3طي  ايران
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 34تا  25نفر در گروه سني  4077، %4/5نفر زن 704، %6/94نفر مرد  12336نفر مرد و زن،  13040(
تا  25مورد فوت در گروه سني  511،%3/96نفر مردان فوت شده با  1484مورد فوت،  1541، %6/41با 

، %4/63در مورد راههاي انتقال، تزريق مواد مخدر. باشدمي%) 6/36سال بيشترين تعداد فوت  34
ترين راههاي انتقال در ايران ، به ترتيب شايع%3/7و رابطه جنسي% 27) احتمالاً جنسي(نامشخص 

انتقال از طريق  ولي رتبه اول قرار دارددر  هرچند هنوز هم انتقال تزريقي ).1385عصر نو، (هستند 
است بسيار خطرناك تغيير و اين . جايگزيني با طريق جنسي استو در حال افزايش رو به تماس جنسي 

به علت ( تزريقيدر زندانيان و معتادان  هاي آماري بيشتردر كشور ما بررسياز آنجا كه  ).1385محرز، (
كه از طريق جنسي در خطر آلودگي به اين ويروس هستند كمتر  افرادي انجام شده است )در دسترس بودن

و اين بدان بوده مرد مبتلايان اكثر  .اند لذا هنوز كشف نشده وقرار گرفته . وي. آي. در مسير غربالگري اچ
- خصوصاً بدليل آنكه امكان دستيابي به گروه. اندعلت است كه زنان كمتر جهت آزمايش مراجعه نموده

نان خياباني به منظور مشاوره و ترغيب آنان به انجام آزمايش بسيار سخت و گاهي همچون ز يهاي
و برخي نيز روابط  بودهمتأهل تزريقي در ايران عتادان ماز %  30كه حدود   با توجه به اين. استناممكن 

ن آنان انتقال بيماري به ديگر افراد سالم، خصوصاً همسرااحتمال  ،دارندمحيط زناشويي جنسي خارج از 
گردان مانند اكستاسي، شيشه استفاده از مواد روانطي سالهاي اخير آمار ). 1385حقاني، (بسيار بالاست 

عصر (ايدز بشدت افزايش داشته است به مخدر كنندگان مواد ميزان ابتلاء مصرفو نيز معتادان و غيره،  و
 اعتماد به نفس كاذبو ايجاد نيروي جنسي ي شادي آور با افزايش ها قرصمحرك بودن  ).1385نو، 

تواند باعث افزايش  ها ميمكانيسم اين. شودميكنندگان فمصر ررفتارهاي پر خطر دباعث افزايش 
تا  20ايدز در ايران  توسط سن زنان مبتلا بهم). 1385پزشكان بدون مرز، ( شودايدز  ويروسآلودگي با 

   ).1384مهدوي، ( اندانشان آلوده شدهتوسط همسر و بدون آگاهى انبيشتر آن كهبوده سال  35
) خطرگيري در افراد با رفتارهاي پرهمه( گيري متمركزبه گفته كارشناسان، ايران شاهد يك همه    

هاي با ابتلا به ايدز در ايران، اين رقم در ميان گروه% 1/0بدين معنا كه با وجود شيوع كمتر از . است
در ايران در مراحل گيري بنابراين همه. تزريقي بسيار بالاتر است رفتارهاي پر خطر، به ويژه معتادان

كردن روند آن كردن اين بيماري و معكوسفرصت منحصر به فردي براي متوقف ابتدايي بوده و ايران
ملل متحد براي سازمان برنامه مشترك (باشد اما اين امر محتاج اقدامات پيشگيرانه گسترده مي. دارد

هاي  بر مبناي فرمولكه در ايران  آماري يمعتقدند برآوردها كارشناسانبعضي ). 1383، مقابله با ايدز
د شناخته ربرابر موا 10 يستيتعداد واقعي مبتلايان با ونبوده دقيق  هشد  سازمان بهداشت جهاني انجام

هزار نفر  100بيش از ايدز در ايران مبتلا به آلوده و بر اين اساس تعداد بيماران  .شودمحاسبه شده 
  ).1384مهدوي، (گردد محاسبه مي

آگاهي  در زمينه ايدز نسبت به دانشجويان پزشكي كرمان دانشجويان دندانپزشكي در پژوهشي،    
در زمينه پيشگيري دانشجويان تربيت معلم رشت ميزان آگاهي ). 1375، جعفر بيگي(اند بيشتري داشته

ر ابتلا به ايدز براي جوانان و دانشجويان افكا ).1375، خمامي(افزايش يافته است  از ايدز بعد از آموزش
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ايدز جوانان  صحبت از بوده و هنگامكنند ايدز مشكل بزرگسالان  فكر مي انآن. بيگانه استفرانسوي 
مقاومت نسبت به  -2 قوي اضطراب مخفي -1 :دهندنشان ميالعمل  دو عكسبيماري نسبت به  ،آگاهنا

كند تلقي  را تهديد مي اندانشجويان ايدز را به عنوان خطري كه آن% 41.ايدز ايجاد شده بوسيله مشكل
احتمال وجود خطر را براي خود درنظر % 26 شته وايدز براي آنها خطري نداگفته اند %  5/32. اند كرده
نتايج يك ). 1988، 11بلانشه( شخصي به ايدز بيشتر در پسران مشاهده شده استء خطر ابتلا. گيرند نمي

اند كه در  زنان گفته% 4مردان و % 20: دهدآمريكايي نشان ميساله  18 – 25 اندانشجوي پژوهش در
اند كه  گفتهزنان  % 10مردان و % 34. عفونت حقيقت را به همسر خود نخواهند گفتاين به ابتلا صورت 

% 59مردان و % 68. اند به او دروغ گفته، براي برقراري رابطه جنسي با فرد مقابل در اولين ارتباطآنان 
% 42مردان و % 47. اند اند كه با وجود داشتن رابطه جنسي نامشروع به همسر خود دروغ گفته زنان گفته
 اند با افراد ديگر دروغ گفتهاند كه به همسر خود در رابطه با داشتن رابطه جنسي در گذشته  زنان گفته

  ).1380 ،و همكاران جهاني(
هاي انجام شده در اين زمينه هدف اين پژوهش با تكيه بر ابعاد ايدز و پژوهش با توجه به ابعاد مختلف

   .باشدميسوالات پرسشنامه است گرفته از ز پاسخ به دو سوال كلي زير كه بربه بيماري ايد پيشگيري از ابتلا
  نظر دانشجويان در مورد ابعاد روانشناختي و اجتماعي بيماري ايدز چيست؟ -1
  روانشناختي و اجتماعي ايدز از ديدگاه دانشجويان نقشي در پيشگيري از اين بيماري دارد؟آيا ابعاد  -2
  

  روش
استنباطي و هاي آمار توصيفي در اين پژوهش از روش .پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي است    

  .استفاده شده است
وزانه و شبانة دانشگاه شهيد كليه دانشجويان دختر و پسر دورة رجامه آماري  :جامعه و حجم نمونه آماري

 7566تعداد كل دانشجويان دورة كارشناسي در زمان نمونه گيري . باشد بهشتي در مقطع كارشناسي مي
دانشكده ده با در نظرگرفتن كل دانشجويان كه نمونة آماري  تعداد .بودند )پسر 3202دختر و  4364(نفر

 اي گيري بصورت طبقه شيوة نمونه و شد ينتعينفر  374به تفكيك دو جنس بر اساس جدول مورگان 
  .بوده استدر دسترس  ساده

جنس،  :شاملفرد هاي شخصي ويژگيسوال در مورد  7سوالي بوده كه  26يك پرسشنامه  :ابزار پژوهش
مربوط سوال  12بوده و  و محل سكونت دائم مكان زندگي فعلي ترم تحصيلي،، سن، وضعيت تأهل، رشته

. بوده است هاي بله و خيربا جواب سوال مربوط به ابعاد اجتماعي ايدز 7و  ايدز روانشناختي به ابعاد
 پايائي كه قبلاً اقتباس گرديدنظرسنجي يك پرسشنامه از  ايدزرواني و اجتماعي مربوط به ابعاد  سوالات

شنامه پرس .)1380،همكاران جهاني و(بدست آمده است /. 78كرونباخ  فايليي با آآمريكا اتآن در تحقيق
فارسي شده با روش ترجمه و بازگردان به زبان اصلي و ترجمه مجدد با كمك اساتيد دانشگاه و پزشكان 
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پرسشنامه ترجمه شده به فارسي ) آلفا كرونباخ(پايايي و هماهنگي دروني . متخصص صورت گرفته است
  .مي باشد/. 71 نفر مساوي 356با بررسي آماري بر روي 

  
  نتايج

اكثر  پژوهش،نفر دانشجوي مورد  374دهد كه از بينها نشان ميوگرافيك آزمودنيمطالعه دم    
، دانشجوي %)5/58(، غير خوابگاهي %)8/55(، تهراني %)5/88(مجرد ، %)58/ 02(ها، دختران آزمودني

ها، به ابعاد توزيع فراواني پاسخ آزمودني .باشندسال مي 5/21با ميانگين سني %) 2/31( سال چهارم
  .آمده است) 1(وانشناختي ايدز در جدول ر

  
  ها، نتيجه آزمون آماري و نقش ابعاد روانشناختي ايدزتوزيع فراواني پاسخ): 1(جدول 

   بدون پاسخ پاسخ داده شده ◄شاخص                      ▼پرسش
X2   سطح

  معناداري
عدم اطمينان به فردي كه از -1

لحاظ ظاهري عفيف نبوده، به 
 جنسي و همسرعنوان شريك

 
 )8/39 (%149  

  
 )2/60 (%225  

  
44/15  

  
001/0  

تحقيق درباره گذشته فردي كه قصد -2
ازدواج با او را داريد خصوصاً در زمينه 
 رفتارهاي جنسي و اعتياد به مواد مخدر

 
 )9 /21 (%82  

  
 )1/78 (%292  

  
91/117  

  
001/0  

 ازدواج با فردي كه معتاد به -3
 مواد مخدر نيست

 
)6/47(%178 

  
)4/52 (%196  

  
866/0  

  
350/0  

نداشتن هيچگونه رابطه جنسي به صورت -4
بازي قبل از ازدواج  جنس بازي يا دگر همجنس

 يا رعايت عفت

 
)1 /21 (%79  

  
 )9 /78 (%295  

  

  
74/124  

  
001./  

وفاداري كامل به همسر و نداشتن رابطه-5
 جنسي خارج از محيط زناشويي

 
)9/24(%93 

  
)1/75 (%281  

  
8/94  

  
001./  

قبل از ازدواجHIVاجباري شدن آزمايش-6
  براي دختر و پسر

 

 
)1/13 (%49  

  
)9/86 (%325  

  
67/203  

  
001/0  

   خير بله ◄شاخص                        ▼پرسش
X2   سطح

  معناداري
برايHIVكنيد انجام آزمايش آيا فكر مي-7

بدنام تشخيص ايدز قبل از ازدواج فرد را 
 .كندمي

)83/12 (%48 324  77/204  001/0  

دانيد كه در صورتيكهآيا خود را متعهد مي-8
مبتلا شديد همسر خود را  HIVبه عفونت 

 .در جريان بگذاريد

)52/96( %361 8  69/337  001/0  

آيا در صورتي كه شما جز گروه در معرض-9
باشيد ...) معتاد تزريقي، رابطه جنسي (خطر 
لسه خواستگاري آن را به طرف مقابل در ج

 .خود خواهيد گفت

)24/65(%244 93  65/67  001/0  
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آيا در صورت اطلاع از راههاي ابتلاء به-10
ايدز، حاضريد خود را كنترل كرده تا مبتلا 

 .نشويد

)05/97(%363 8  69/339  001/0  

كنيد بعضي افراد در مورد آيا فكر مي-11
شته ولي باز ديگران را بيماري خود اطلاع دا

 .سازندآلوده مي

)18/95( %356 14  11/316  001/0  

   صحيح غلط و نمي دانم ◄شاخص                        ▼پرسش
X2 

 

سطح 
  معناداري

حتي در صورت ندانستن وضعيت همسر-12
قبل از ازدواج اگر همسر شما فعلاً فردي 
 وفادار به شما باشد هرگز مبتلا به ايدز

 .نخواهيد شد

)22/11( %42 
)72  /22  ( %85  

  

)04  /66  ( %247  11 /316 001 /0  

  
  :نتايج به شرح زير است 12تا  1هاي براي پرسش 1با توجه به جدول      

به عنوان همسر و  ظاهري عفيف نبودهنظر عدم اطمينان به فردي كه از "، نقش 1در پاسخ به سوال  -1
بعنوان كمترين جواب (جواب مثبت داده اند ها  آزمودنياز  %2/60، "از ايدز يشريك جنسي در پيشگير

  ).صحيح
رفتارهاي جنسي و اعتياد فردي كه قصد ازدواج با تحقيق درباره گذشته "، نقش 2در پاسخ به سوال -2

  .اندجواب منفي داده ها آزمودني از %9/21 ،"او را دارند در پيشگيري از ايدز
كنندگان و  ، تفاوت معناداري بين فراواني انتخاب"زدواج با فردي كه معتاد نيستا"، 3در پرسش -3

  .فراواني عدم انتخاب وجود ندارد
از ايدز، را  در پيشگيري، "نداشتن رابطه جنسي قبل از ازدواج"، نقش 4به سوال ها از آزمودني% 9/78 -4

اند معتقد بوده ،ها آزمودنياز  %1/21گربه بيان دي). به عنوان بيشترين جواب صحيح(اند مثبت دانسته
  .خارج از محيط زناشويي، در ابتلا به ايدز نقشي نداردرابطه جنسي 

وفاداري  " اند كه معتقد بوده 5آنان در مورد سوال يك چهارم حدود  ها، يعني آزمودنياز  9/24% -6
  .از ايدز موثر نيست در پيشگيري "كامل به همسر و نداشتن رابطه جنسي خارج از محيط زناشويي

بعنوان راهي براي  قبل از ازدواجوي، -آي-اچ اجباري شدن آزمايش"، 6از آزمودني ها به سوال 9/86% -2
  ).بيشترين پاسخ علامت خورده(جواب مثبت داده اند  "پيشگيري از ايدز

ازدواج فرد را بد نام  انجام آزمايش ايدز قبل از"اند معتقد بوده 7ها، در مورد سوالاز آزمودني 83/12% -7
دانشجويان در مقايسه با پسران و دختر   دانشجويان .اندنفر به اين سوال پاسخ نداده 2."كندمي

فرد   از ازدواج  قبلوي  - آي -اچ  آزمايش  اند كه كمتر معتقد بودهها، غيرخوابگاهي در مقايسه با خوابگاهي
هاي تاهل، تهراني يا شهرستاني بودن، مستقل از ويژگي نظر دانشجويان به اين سوال. كند مي  نام را بد

  .محل تحصيل و سال تحصيل است
خود را متعهد ايدز در صورت ابتلا به عفونت "اند ، گفته8در پاسخ به پرسش از دانشجويان  21/2% -8

ن در مورد نظر دانشجويا. اندنفر به سوال پاسخ نداده 2و  "دانند كه همسرخود را در جريان بگذارند نمي

 1ادامه جدول شماره 
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هاي دموگرافيك مانند جنس، تاهل، محل سكونت فعلي و دائم، دانشكده اين سوال مستقل از ويژگي
  . محل تحصيل و سال تحصيل است

در صورت داشتن رفتار پر خطر در مراسم خواستگاري آن را " 9ها در مورد سوال از آزمودني% 86/24 -9
ولي از   دار بودهمعني  تحصيل  محل  شكدهندا  برحسبسوال  به اين  پاسخ. "به طرف مقابل نخواهند گفت

مربوط به ) گفتن حقيقت در مراسم خواستگاري(جواب مثبت   ترينبيش. دار نمي باشدنظر جنسيت معني
 .باشد مي )%57(  برق  دانشكدهبه  مربوطجواب مثبت   كمترينو ) %90( زمين  علوم  دانشكده  دانشجويان

  .ازدواج نخواهند كردباشند پر خطر ي كه جزء گروه با رفتارهاي در صورت اند كه گفته 5/3%
در صورت اطلاع از راههاي ابتلا به ايدز باز حتي "اند  گفته 10در پاسخ به سوال  دانشجويان  13/2% -10

  .اي ندارند  هاي دموگرافيك آنان رابطهنظر دانشجويان با ويژگي. "نيستندهم حاضر به كنترل خود 
بعضي افراد با وجود اطلاع از "اند كه  معتقد بوده 11در پاسخ به سوال دانشجويان  از 18/96% -11

هاي نظر دانشجويان در مورد اين سوال مستقل از ويژگي. "كنندديگران را آلوده ، مايلند بيماري خود
  .باشدشناختي آنان ميجمعيت

از وضعيت قبلي همسري كه فعلاً وفادار است يا به اطلاع "اند كه دانستهها مياز آزمودني%  40/66 -12
  . "عبارت ديگر فعلاً رابطه خارج از محيط زناشويي ندارد، در پيشگيري از ايدز مهم است

آمده ) 2(ها، به پرسشهاي مربوط به ابعاد اجتماعي بيماري ايدز در جدول توزيع فراواني پاسخ آزمودني
  .است

  نقش ابعاد اجتماعي ايدز برايها، نتيجه آزمون آماري توزيع فراواني پاسخ): 2(جدول 
   خير بله    ◄ شاخص                            ▼پرسش

X2 
سطح 
  معناداري

  001/0  46/305  18  356  آيا ايدز تهديدي براي جهان است؟ -1
  001/0  71/294  21  353  شود؟ آيا ايدز تهديدي براي ايران محسوب مي -2
عنوان يك بيماري بسيار خطرناك در آيا ايدز به  -3

  ايران ناديده گرفته شده است؟
295  18  87/372  001/0  

  001/0  04/366  2  372  آيا ايدز در ايران وجود دارد؟ -4
  001/0  29/331  11  363  آيا تعداد مبتلايات در ايران رو به افزايش است؟ -5
آيا بايستي بيمار مبتلا به ايدز از جامعه و خانواده  -6

  طرد شود؟
49  325  67/203  001/0  

آيا بايستي از حضور بيمار مبتلا به ايدز در مدرسه،  -7
دانشگاه، محل كار و كلاً در مجامع عمومي جلوگيري 

  كرد؟

96  277  83/87  001/0  
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هاي صحيح بعد از ابعاد اجتماعي ايدز كه مورد پرسش قرار گرفته، فراواني پاسخ 7نتايج در هر      
و خير براي  5تا  1پاسخ بله براي سوالات (هاي غلط دارد ا، تفاوت معناداري نسبت به پاسخهآزمودني
بين دانشجويان . شناسند ها ابعاد اجتماعي ايدز را ميتوان گفت كه آزمودني بنابراين مي). 7و  6سوالات 

وليكن  .ود نداردمجرد و متاهل تفاوت معناداري در زمينه نظراتشان در مورد ابعاد اجتماعي ايدز وج
دز ي، دانشجويان تهراني و دانشجويان غيرخوابگاهي آگاهي بيشتري از ابعاد اجتماعي ادختردانشجويان 

پژوهش حاضر بيانگر آن . رابطه معناداري بين سن و آگاهي از ابعاد اجتماعي ايدز وجود ندارد. اندداشته
 اندبوده نان معتقدآاز  %05/97 و ان دانستهايدز را تهديدي براي اير ،دانشجوياناز   %38/94است كه 

ها معتقدند ايدز به عنوان يك بيماري  آزمودني %87/78. تعداد مبتلايان در ايران رو به افزايش است
اند كه  دانشجويان به ترتيب معتقد بوده %66/25و % 10/13.خطرناك در ايران ناديده گرفته شده است

  .طرد شده و از حضور او در كلاس و محل كار خودداري گرددبيمار بايستي از خانواده و جامعه 
  

  گيري نهايي و تفسيرنتيجه
ترين راه انتقال آن در جهان و شناخت كامل نسبت به ايدز، شايع عدم :پرسشنامه 5و  4و  1سوالات 

ري، امكان انتقال بيماري حتي با يكبار رابطه جنسي، باعث شده ايدز در جوامع ناآگاه نسبت به بيما
تواند باعث همين عدم شناخت مي). 1381؛ شوبرلين، 1380والد و همكاران،(چندان جدي تلقي نشود 

كه بعضي از افراد سلامت جسمي، داشتن قدرت بدني و ورزشكار بطوري. گيري باورهاي غلط گرددشكل
تر از آنند  قويي كنند كه از نظر جسمبودن را يك عامل محافظت كننده در مقابل ايدز دانسته و فكر مي

از طرف ديگر ). 1382جهاني و همكاران،(با وجود داشتن رفتار پرخطر، به ايدز مبتلاء شوند  كه
اتكينسون و (اي ثانويه بوده كه در كنترل رفتارهاي جنسي انسان نقش كليدي دارد داري انگيزهخويشتن
درخانواده،  هاي دينيوصاً آموزشهاي مختلف خصاين انگيزه اكتسابي از طريق آموزش). 1376همكاران،

داري، وفاداري و خويشتن. شودهاي درس مدارس و دانشگاهها و راههاي مختلف ديگر، آموخته ميكلاس
از اصول اوليه در پيشگيري از ايدز و شعار مقابله با اين بيماري در تمام ) استفاده از كاندوم(پيشگيري 
ز در كشورهاي مسلمان، در بقيه نقاط جهان، در آموزش از بين سه فاكتور ذكر شده، بج. جهان است

دارانه در درجه در واقع رفتار خويشتن. گرددايدز، بر پيشگيري با استفاده از كاندوم تاكيد بيشتري مي
دانشجويان ايراني، همسر يا شريك جنسي با رفتارهاي پر % 8/39در بررسي حاضر، . گيردبعدي قرار مي

آنان نيز روابط جنسي نامشروع قبل از ازدواج، را در % 1/21ود تلقي نكرده و خطر را تهديدي براي خ
به . اندوفاداري به همسر را در پيشگيري از ايدز موثر ندانسته% 9/24ابتلاء به ايدز دخيل ندانسته و 

 %5/67در پژوهشي در فرانسه، . عبارت ديگر فكر ابتلاء به ايدز براي اين سه گروه بيگانه بوده است
در پزوهشي در ). 1988بلانشه، (اند دانشجويان از نقطه نظر جنسي، ايدز را خطري براي خود ندانسته

اند به همسران خود وفادار نبوده و در زنان گفته% 59مردان و % 68) 1382جهاني و همكاران،(آمريكا 
- با پژوهش بلانشه نشان ميمقايسه بررسي حاضر . انداين مورد به علت ارتباط با ايدز به آنان دروغ گفته
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در . دهد بيگانگي فكر ابتلاء به ايدز براي دانشجويان فرانسوي بسيار بيشتر از دانشجويان ايراني بوده است
با توجه به اينكه آموزش و . داري دانشجويان ايراني بيشتر بوده استمقايسه با آمريكائيان ميزان خويشتن

مانند فرانسه و آمريكا بسيار بيشتر از ايران است، احتمالاً دليل آگاهي در زمينه ايدز در كشورهاي غربي 
علل . شود نه اطلاعات بيشتر در زمينه ايدزداري بيشتر ايرانيان مربوط ميتفاوت نظرات، به خويشتن

داري قبل از ازدواج در پيشگيري از ايدز در بررسي حاضر عبارتند احتمالي عدم اعتقاد به تاثير خويشتن
شناخت ايدز و راههاي انتقال آن، وجود باورهاي غلط در زمينه ايدز، اطمينان صددرصد به  عدم: از

و عدم كنترل بر ) البته در بسياري از موارد فرد، شركاي جنسي متعدد دارد(وفاداري شريك جنسي 
ر نتيجه داري در اين گروه، و درفتارهاي جنسي خود، يا به عبارت ديگر عدم وجود انگيزه ثانويه خويشتن

نتايج بررسي حاضر بيانگر آن است كه تعدادي . كندالقاء اين باور غلط، كه هيچ خطري آنان را تهديد نمي
ازآنجا كه ابتلا به ايدز، ريشه . داري تاثيري در پيشگيري از ايدز ندارداز دانشجويان معتقدند خويشتن
ر بيشتر از استفاده از كاندوم مي باشد، لذا داري در پيشگيري از ايدز بسيارفتاري داشته و تاثير خويشتن
هاي روانشناختي، اجتماعي و مذهبي و نيز هاي اكتسابي با تكيه بر جنبهآموزش به منظور تقويت انگيزه

. شدن رفتارهاي درست گرددتواند باعث نهادينهافزايش آگاهي در مورد ايدز بسيار ضروري بوده و مي
دارانه به درمان هاي غيرخويشتناي سالم با تجزيه و تحليل گرايشجامعه علاوه بر آن بايستي براي ايجاد

  .ها بپردازيماين آسيب
هاي ايراني، سابقه رفتارهاي اجتماعي و خانوادگي و خانواده اكثريت در در گذشته :پرسشنامه 2سوال 

امروزه به دلايل  .دشمحسوب مي از معيارهاي اصلي در انتخاب همسرخصوصاً عدم اعتياد به مواد مخدر 
مختلف از جمله بالا رفتن سن ازدواج، افزايش تعداد افراد مجرد، بيكاري و خصوصاً فقر، براي بعضي از 

ها، فقط ازدواج كردن فرزندانشان، هدف است، نه ارزيابي سلامت جسمي، رواني و اجتماعي خانواده
ر زمينه ازدواج غفلتاً و يا اجباراً كنار اين مسئله باعث شده معيارهاي خوب گذشته د). خواستگار(شخص 

مقايسه . باشدمعيارهاي جوانان معضلي است كه مخصوص جامعه ايران نمي تغييرالبته  .گذاشته شود
دهد نداشتن نشان مي) 1382جهاني و همكاران، (نتايج اين بررسي با تحقيق انجام گرفته در آمريكا 

ياد به مواد مخدر، به عنوان معياري براي انتخاب همسر، در رفتارهاي پر خطر مانند رابطه جنسي و اعت
مردان آمريكايي در مقايسه با زنان آمريكايي و نيز در مقايسه با دانشجويان دختر و پسر ايراني بيشتر 

از آنجا كه سابقه رفتار ). زنان آمريكايي% 10مردان و % 34در ايران، % 9/21(شود ناديده گرفته مي
به مواد مخدر در پيشگيري از ايدز نقش اساسي دارد، بنابراين افزايش آگاهي جامعه و جنسي و اعتياد 

  .دانشجويان در اين زمينه مي تواند منجر به پيشگيري از ايدز شود
 مي كندتاييد ن% 100وجود بيماري را بعلت وجود دوره پنجره، آزمايش زود هنگام،  :پرسشنامه 6سوال

بوده و در تمام فايده از ازدواج بيبنابراين اجباري كردن آزمايش قبل . )1381،زاروي؛ 1380،پارچه باف(
باشد بلكه ميتواند منجر به موارد در تشخيص و پيشگيري از انتقال بيماري به همسركمك كننده نمي

وي مثبت، راه هاي فرار .آي.مشابه آزمايش اعتياد، افراد اچسودجويي افراد داراي رفتارهاي پرخطرشده و 
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افراد با اطلاعات ناكافي درباره در از طرف ديگر منفي بودن تست در ابتداي ازدواج . پيدا خواهند كردرا 
شده و در صورت انجام رفتارهاي پر خطر منجر به بيماري فرد احساس ايمني كاذب تواند باعث ايدز، مي

جواب . سر بنمايدشده و در فرد مقابل نيز، باعث احساس ايمني هميشگي نسبت به بي خطر بودن هم
ميتواند زندگي فرد را از سيستم پيگيري قوي در نظام بهداشتي ايران، مثبت كاذب هم با توجه به نبود 

، ستايش؛ 1385 ،محرز(. روانشناختي و اجتماعي با خطرات جبران ناپذيري مواجه سازدجنبه هاي 
اخت دليل اعتماد متقابل طرفين به گاه درجه شناخت افراد از يكديگر بسيار زياد بوده و اين شن. )1385

-مي افراد كم خطر محسوب جزءازدواج عمدتاً  شرفافراد در با در نظر داشتن اينكه . همديگر مي باشد
ولي هميشه بايستي بخاطر . شوند در چنين مواردي لزوم انجام آزمايش از ديد طرفين كاملاً منتفي است

با توجه به  .ام آزمايش از ديد افراد، عدم شناخت ايدز استداشته باشيم گاه علت احساس عدم نياز به انج
اند و ها انجام آزمايش را در پيشگيري از ايدز موثر دانستهآزمودني% 9/86مطالعات ذكر شده از آنجا كه 

 آموزشاين نگرش تاثير صدرصد در پيشگيري نداشته و بيانگر نبود آگاهي نسبت به بيماري است، لذا 
آن در ابتداي ازدواج ضروري بوده و نتايج  اليزا و تفسير آزمايشايدز،  جامعه در زمينه اجباري و مداوم

  .بايستي انجام گيرد
حيثيت اجتماعي، طرد شدن از و  دست دادن همسر از بدنامي،ترس از  :پرسشنامه 8و  7سوالات 

ترس از بدنامي  .ندباشهاي جنسي و مقاربتي ميهاي روانشناختي بيمارياز جنبهاجتماع، خانواده و 
طرد بيماران ايدزي به عنوان يك حقيقت، در جوامع فقير و غني  .اي مختص جامعه ايران نيستپديده

از آنجا كه رابطه . تواند باعث انكار واقعيت شودترس مي). 1382وقاري و همكاران، (پذيرفته شده است 
اكثريت جوامع از جمله ايران تلقي از  ترين راه انتقال بيماري در سرتاسر جهان است، درجنسي شايع

-بيمار مبتلا به ايدز، فردي بي بند و بار از جنبه جنسي بوده و بي بند و باري اكثراً، بد نامي تلقي مي
بيماران خصوصاً مبتلا شدگان از راه جنسي را از انجام آزمايش تواند از جنبه روانشناختي ترس مي .گردد

را وادار نمايد پنهان از ديد همسر اقدام به مصرف دارو نموده و يا با وجود برحذر داشته و حتي گاه آنان 
داشتن اطلاعات كامل در زمينه راههاي انتقال، براي جلوگيري از ايجاد سوء ظن در همسر، از استفاده از 

ديگر نكته  .دانند با اين عمل ابتلا همسر به بيماري قطعي استكاندوم خوداري نمايند با وجود آنكه مي
تواند هاي جمعي مانند خوابگاهها، مياينكه، گفتگوهاي دوستانه و غير علمي جوانان، خصوصاً در محيط

تواند باعث ترس و يا احساس ايمني اين باورهاي غلط مي. باعث شكل گيري باورهاي غلط در آنان شود
و معتادان تزريقي از ) دشوندانشجويان غير بومي مهاجران محسوب مي(مهاجران از آنجا كه . غلط شود

گيري شوند آموزش جامعه و دانشجويان به منظور شكلپذبر در مقابل ايدز محسوب ميگروه هاي آسيب
در مقايسه بررسي حاضر با تحقيق انجام گرفته  .باورهاي درست و رفع ترس بدون دليل، الزامي است

شجويان ايراني در قبال همسر، بيشتر از دهد ميزان تعهد داننشان مي) 1382جهاني و همكاران،( آمريكا
% 96مردان و % 80در ايران و در آمريكا،%  52/96(دانشجويان آمريكايي، خصوصاً مردان، بوده است 

به منظور انتقام جويي  ، تمايل به بيماركردن ديگرانانديگرهمسر و تفاوتي نسبت به سرنوشت  بي). زنان
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عدم آگاهي كامل دانستن ديگران در سرنوشت خود و گاه بودن و گناهكار  خصوصاً در صورت مبتلا
  . باشدراههاي انتقال بيماري، از علل احتمالي بي تعهدي نسبت به همسر مينسبت به 

 )1382جهاني و همكاران، ( در آمريكاپژوهش حاضر با تحقيق انجام گرفته  مقايسه :پرسشنامه 9سوال 
ايراني در گفتن حقايق در مورد خود در زمينه مسائل  دهد ميزان تعهد اخلاقي دانشجوياننشان مي

جنسي و مواد مخدر در زمان خواستگاري، در مقايسه با پسران و خصوصاً دختران آمريكايي كمتر بوده 
از دلايل احتمالي براي اين ). انددر آمريكا متعهد بوده زنان% 90مردان و  %66در ايران و %  24/65(است 

ايران و آمريكا، خصوصاً در مقايسه با زنان آمريكايي آشنايي بيشتر با ايدز، مرسوم  تفاوت فاحش آماري در
بودن وجود رابطه جنسي خارج از محيط زناشويي در بين جوانان، و كمتر بودن پايبندي آنان به مذهب و 

آشنايي كمتر با احتمالاً . نتيجتاً رفتار متفاوت گرفته از مذهب در آمريكائيان در مقايسه با ايرانيان است
ايدز و گناه دانستن رابطه نامشروع و مهمتر بودن حيثيت اجتماعي، در ايرانيان، آنان را وادار به طفره 

  .كندرفتن در گفتن حقايق مي
سال  49تا  15در گروه سني ويروس ايدز  بهاز افراد آلوده %  75حدود  در ايران :پرسشنامه 10سوال 
از طريق  ايدز انتقال از طرف ديگر). 1385حقاني، ( باشندمي جامعهدر د گروه سني فعال و مولكه بوده 
اطلاعات نبود كاهش سن بزهكارى، ،جوان بودن كشور). 1385محرز، (است  افزايشرو به  جنسي رابطه
از علل رسانى نبود بسيج اطلاع و نيزبا ايدز ن بسياري از اقشار جامعه دوبو ناآشنا  در زمينه ايدزكافى 
به نظر  در بررسي حاضر ).1384مهدوي، ( استايران  تمام شهرهاىدر  افزايش ايدز سرعت عمده
آنرا جدي نگرفته و يا به علل ، آگاهي نداشتهايدز از ابعاد هولناك  دانشجوياناز %  13/2رسد  مي
ندك حتي با وجود ا. نيستنداز جنبه جنسي و يا داشتن نيازهاي جنسي قادر به كنترل خود  شناختيروان

آموزش لزوم  بودن آمار فوق با در نظر گرفتن رو به افزايش بودن راه انتقال جنسي بيماري در ايران،
  .گرددبشدت احساس مي در زمينه ايدز يان مهاجر،خصوصاً دانشجو جوانانمداوم 
ناآگاهي نسبت به يك موضوع خاص در افراد، باعث ايجاد ترس نسبت به آن موضوع  :پرسشنامه 11سوال 

تواند از علل عمده ترس از بيمار و ها از ايدز ميدر پژوهش حاضر شناخت متوسط آزمودني. گرددمي
اكثريت قريب به اتفاق دانشجويان معتقدند بيمار . باشد) ترس از واگيردار بودن بيماري(بيماري ايدز 

ي كه شناخت كافي اعتمادي خصوصاً در افراد غير بومبي. ايدزي تمايل در آلوده كردن ديگران دارد
تواند با عوارض روانشناختي و اجتماعي اند ندارند، مياي كه بتازگي به آن وارد شدهنسبت به بافت جامعه

تواند ميزان سازگاري فرد را نسبت به محيط عوارض روانشناختي و ترس ايجاد شده مي. همراه گردد
با . هش شديد بازدهي فرد در جامعه گرددهاي رواني و نتيجتاً كاجديد كاهش داده و منجر به بيماري

  .گرددتوجه به مطالب گفته شده لزوم آگاه سازي جامعه در همه  سطوح از طريق آموزش، احساس مي
تواند بيش از با توجه به طولاني و بدون علامت بودن دوره كمون بيماري كه گاه مي :پرسشنامه 12سوال 

اطلاع از سابقه رفتارهاي جنسي فرد قبل از ازدواج در  )1380والد و همكاران،(سال طول بكشد  10
جهاني و (مقايسه بررسي فعلي با تحقيق انجام گرفته در آمريكا . پيشگيري از انتقال ايدز حياتي است

 79.../  نقش ابعاد روانشناختي و اجتماعي بيماري ايدز  
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بيشتر از آمريكائيان سابقه رابطه جنسي قبل از ازدواج را  دهد دانشجويان ايرانينشان مي) 1382همكاران،
  ).زنان% 58مردان و %  47، در آمريكا % 04/66در ايران (اند ه ايدز تلقي كردهخطري براي ابتلا ب

 .پديده انكار و بي توجهي به ايدز در تمام دنيا نتايج شومي داشته است: بحث در مورد ابعاد اجتماعي
ا ربايستي ايدز ات گسترده بين كشورها، تمامي كشورها از جمله ايران به علت وجود ارتباطبنابراين 
 .ها خواهد شدتوسط دولتجويي مناسب  چاره اين طرز تلقي باعث. خود بپذيرند يمعظل بهداشتبعنوان 

كنترل اند بهتر قادر به از نظر پذيرش ايدز بعنوان يك معظل بهداشتي، مشكلي نداشتهكشورهايي كه 
جويي با گسترش ش و چارهدر زمان پذيراند  ولي كشورهايي كه آنرا در ابتدا انكار كرده .اندبيماري بوده

عدم وجود آموزش و  تبليغات مناسب رسد بنظر مي). 1385پزشكان بدون مرز، (اند بيماري روبرو شده
در زمينه ابعاد اجتماعي نظر دانشجويان  اظهاردر كه پاياني جز مرگ ندارد، اين بيماري مورد  در در ايران

  بيشتر آنان علاقمنديو يا   بخاطر حساسيت  دختران  اتاطلاع  بالاتر بودنشايد  .بوده استايدز دخيل 
  بهآنان بيشتر   دسترسي  علتشايد به تهراني  دانشجويانبالاتر بودن اطلاعات . بوده است  موضوع  به  نسبت

ترس از واگير دار بودن  رسدبنظر مي .باشد  اطلاعات  دريافت  براي  آنان  بودن  ، و كمتر خجالتي اطلاعات
ها در مورد عدم اجازه به بيمار براي آنان، و از علل اظهار نظر آزمودنيگاهي كامل آبه علت عدم  بيماري

به از ايدز زمينه پيشگيري در  با كشورهاي موفقتفاوت ايران . باشدحضور در كلاس و اجتماع مي
انكار . شودنمي آموزش در ايران گسترده و مداوم نبوده و جدي گرفته. گرددهاي آموزشي باز ميفعاليت

باعث موزش تداوم آ. شود كه ديگر نتوانيم اين بيماري را كنترل كنيمتنها باعث ميآمار ايدز افزايش 
اگر فقط براى مدت كوتاهى آموزش داده  .شودبين افراد جامعه مىدر  نگرش مثبت نسبت به بيمارى

  .گذاردعملكرد فرد تأثير مى آموزش است كه روىدرتداوم . رودشود، همه چيز به زودى از ياد مى
گيري توان چنين نتيجهبا درنظر گرفتن دو سوال پژوهش و نتايج حاصله از پرسشنامه، در كل مي     

نمود كه دو عامل اساسي در پيشگيري از ايدز، يعني شناخت نسبت به بيماري و وجود انگيزه ثانويه قوي 
گردد، در نتايج جر به عدم انجام رفتارهاي پر خطر ميكه از ابعاد روانشناختي ايدز بوده، و هر دو من

هاي هاي اكتسابي، آموزش از جنبهانگيزهلذا به منظور افزايش آگاهي و . باشدپژوهش حاضر قوي نمي
با . ريزي اصولي و مداوم در اين زمينه صورت گيردروانشناختي و ديني ضروري بوده و لازم است برنامه

هاي اجتماعي ايدز، لازم است در اين زمينه نيز اطلاعات ها در مورد جنبهنيوجود آگاهي مناسب آزمود
  .هاي ذكر شده گنجانده شودمكمل در آموزش

  

   :پيشنهادات و راه كارها
استراتژي پيشگيري از  اصول. پيشگيري تنها راه كار عملي براي جلوگيري از ايدز است: پيشگيري - 1

مطمئن ترين راه پيشگيري، به كارگيري . استه و تغيير رفتار شامل آموزش، مشاور ابتلاء به ايدز
 خطر يا تزريق مواد مخدر يعني اجتناب از هر نوع فعاليت جنسي پر. استراتژي حذف خطر است
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دانشجويان از نظر . كندهيچ خطري اشخاص وفادار به شريك زندگي را تهديد نمي ).1381 ،شوبرلين(
. باشندخطر، و زنان نيز بيشترين گروه جنسي، در معرض خطر مي سني، بيشترين گروه سني در معرض

از نظر . گرددبنابراين اهميت آموزش براي دانشجويان و زنان نسبت به گروههاي ديگر بيشتر احساس مي
و  نهرفتاري مسئولاداشتن فقط از طريق  ،كشندهسازي هر شخص در مقابل اين بيماري ايمنجنسي 

) واژينال، مقعدي و دهاني( برقراري رابطه جنسي از هر طريقي كه صورت گيرد. پذير استانساني امكان
بنابراين استفاده از مرگ را به همراه داشته باشد،  و نتيجتاًايدز تواند از همان ابتدا خطر ابتلا به مي

- مياستفاده نادرست از كاندوم  .الزامي است رابطه جنسي با شخص ناشناس يا جديدكاندوم در موارد 
بوده با % 10 كاندومميزان شكست  ).1385جيا، ( تواند فرد را در معرض خطر انتقال ويروس قرار دهد

موارد شكست،  اكثر. جلوگيري كند ديگر و بسياري از بيماريهاي مقاربتي ايدزتواند از انتقال  مي اين وجود
. مي باشدر كل دوره نزديكي كاندوم دعدم استفاده از ناشي از پارگي، يا استفاده نامناسب از قبيل 

هرگز . شود ترجيح داده مينسبت به انواع ديگر ) هاي در دسترسكاندوم( 12ده از كاندوم لاتكسااستف
كننده هاي با پايه نفتي مانند روغن ماساژ و كرمهاي مرطوبنبايستي جهت لغزندگي كاندوم از ژل

استفاده از اسپرم  ).1380 ،والد و همكاران( دهند ده كرد زيرا خطر پارگي كاندوم را افزايش ميااستف
ايدز اگر دو نفر آلوده به . كند جلوگيري ميويروس از انتقال به همراه كاندوم به ميزان بيشتري ها  كش

بنابراين . يافته همديگر آلوده شوندجهش ويروسداشته باشند ممكن است به نزديكي بدون كاندوم با هم 
ه در معرض تبحتي يك مر. كه هر دو به ايدز مبتلا هستند اجباري است استفاده ازكاندوم در زوجيني

بيماران داراي روابط جنسي تك همسري اگر هر دو منفي . سازدتواند شخص را آلوده  قرار گرفتن ميايدز 
بياد داشته . دهد را در معرض خطر قرار مينفر باشند بايد بدانند كه هرگونه تخلف از تك همسري، هر دو 

اما . و حتي مشكل باشد كنندهتواند همچون بي اعتنايي به آن ناراحت ميجلوگيري از ايدز تعليم  باشيم
اي براي بروز  تواند انگيزه ترس سالم مي .تواند به قيمت جان تمام شود ميايدز  بي اعتنايي به آموزش

ايران از اقدامات اساسي  عدم استفاده از مواد مخدر، خصوصاً در .)1381 ،شوبرلين( تر شود رفتارهاي ايمن
. رابطه اعتياد به مواد مخدر و ايدز غير قابل انكار است. گردددر زمينه پيشگيري از ايدز محسوب مي

 مانهگيري ايدز همه .شود رابطه داردسرعت شيوع ايدز با هروئيني كه در افغانستان توليد و صادر مي
يشتر بين تزريقي هروئكنندگان مصرفآنجا كه  از .كنديم دنبالمنطقه  در رامواد مخدر  قاچاقمسير 

توانند مي آنهاينده آدر ظرف چند سال  استياد زين گروه اي جنسيت فعالديگر  ازطرف و هستندجوانان 
ها نشان بررسي). 1384دفتر مبارزه با ايدز سازمان ملل متحد ،( كنند آلودهيدز ابه  رايت زيادي جمع
كنندگان مواد مخدر كه داراي رفتارهاي پر خطر ديگر ز در ميان تزريقدهد آلودگي به ويروس ايدمي

كوبي و استفاده مشترك مانند رابطه جنسي بدون استفاده از كاندوم، داشتن چندين شريك جنسي، خال
در بين كشورهاي آسيايي از نظر ميزان ايدز در دنباله تزريق . از سرنگ هستند، بيشتر از افراد ديگر است

برابر جمعيت عادي  100تا  10ها ميزان ابتلاء به ايدز در زندان. در، ايران مقام هفتم را داراستمواد مخ
 تا 15اغلب بين ( سالگي 20رفتارهاي مرتبط با سوء مصرف مواد معمولا از اوايل ).1381بوالهري، (است 
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83 /...هاي شغلي هاي جنسيتي و تعارضنقش فرهنگ مليهاي رابطه ارزش

بيكاري، افسردگي،   اضطراب،: عبارتند ازعلل تمايل به مصرف مواد مخدر  .گرددآغاز مي) سالگي25
گروه  يعني ،البته سوء مصرف مواد در طبقه مرفه اجتماع. هاي خانوادگي و مشكلات اقتصادينابساماني
بطور كلي  .نيز ممكن است روي دهد و با نظارت كمتر والدين بر فرزندان، از اوقات فراغت بيشتربرخوردار 

  :دهند عبارتند ازقرار مي. وي. آي. روس اچآلودگي به وي اي كه جوانان را در معرض خطرعوامل عمده
 ،اقتصاديفقر  -3.تغيير الگوي استفاده از مواد مخدر بسوي اعتياد تزريقي -2. دوري از خانواده -1

تاثير شديد آثار سوء  -5. بدليل مشكلات اقتصادي و اجتماعي افزايش سن ازدواج  -4 .بيكاري خصوصاً
از آنجا كه ). 1385ميرحقاني، ( جوانان ماهواره بر زندگيسكس  هايو كانالاينترنت هاي سكس سايت

باشد، آموزش در زمينه اصلاح رفتار، در ارتباط با اعتياد به مواد مخدر رابطه ايدز و اعتياد انكار ناپذير مي
  . گرددبراي گروه در معرض خطر خصوصاَ مهاجران اين قشر سني توصيه مي

 انشجويان و همسران آنان در زمينه ايدز در تمام مقاطع تحصيلي آموزش اجباري و مداوم كليه د -3
 آموزش در زمينه اصلاح رفتار، خصوصاً در ارتباط با اعتياد به اينترنت -4
 احياء و نهادينه كردن فرهنگ و سنتهاي مثبت  -5
  مكانهاي  به  رفتنجلوگيري از و رفتارهاي  پر خطر پرهيز از هاي ويژه به دختران بمنظور آموزش -6

   .گرواغا با افراد  و تماس  ناشناخته
  

  هاياداشت
1-Aids  
2- Acquired immune deficiency syndrome   
3- Human immunodeficiency virus 
4- Eliza (enzyme-linked-immunosorbent-assays) 
5-Wald, B. 
6-Schoeberlein, D. 
7- Vaginal  
8- syndrome 
9-Kelley, L. 
10-Hemophilia 
11-Blancher, M.  
12-latex                                     
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