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  چكيده 
مطالعاتي كه در اكثر .مشكل ترين مسئله اپيدميولوژي در دنياي حاضر است ) ايدز ( سندرم نقص ايمني اكتسابي :  سابقه و هدف

انجام شده ، ثابت كرده است كه اكثريت عظيم جوانان ) به عنوان يك گروه پر خطر ( كشورهاي جهان در مورد سطح آگاهي جوانان 
تقريباً در تمامي اين مطالعات به نقش مهم آموزش در افزايش سطح . عات كمي دارند  اطلاHIV/AIDSدرباره چگونگي انتقال عفونت 

هدف از تحقيق حاضر بررسي نقش آموزش توسط افراد همسان در . آگاهي خصوصاً آموزش توسط افراد همسان تأكيد گرديده است 
  . است HIV/AIDS روشهاي پيشگيري و انتقال ارتقاء سطح آگاهي دانشجويان مقطع دكتراي دانشگاه علوم پزشكي تبريز در مورد

نوع مطالعه بصورت مداخله اي و از نوع قبل و بعد و جمعيت مورد مطالعه دانشجويان مقطع دكتراي دانشگاه علوم پزشكي  : روش كار
( لعه داده شد  به جمعيت مورد مطاHIV/AIDS سئوال پيرامون راههاي انتقال و پيشگيري از 12پرسشنامه اي حاوي .  تبريز بود

سپس همين پرسشنامه دو هفته بعد از اجراي برنامه آموزشي توسط افراد همسان در بين همان دانشجويان توزيع گرديد ). پيش آزمون
  ).پس آزمون ( 

ذكر از پس از آموزش سطح آگاهي در افراد م. آنها مذكر و بقيه مؤنث بودند % 44 نفر در اين پژوهش شركت كردند كه 703 :يافته ها 
انجام آموزش در تمامي رشته هاي تحصيلي و در اغلب .  افزايش معني داري  يافت95/ 9 به 7/85 و در افراد مؤنث از 93 به 1/89

بطور كلي ميانگين درصد پاسخ صحيح به سئوالات قبل از آموزش . گروههاي سني نيز تفاوت معني داري در سطح آگاهي ايجاد كرد
  .    بود %6/94و بعد از آن % 87

به جز راههاي اصلي انتقال بيماري كه معلومات دانشجويان در سطح بالايي قرار دارد ، در بقيه موارد از جمله راههاي  :نتيجه گيري 
  .پيشگيري و باورهاي نادرست در زمينة سرايت ويروس ، آگاهي دانشجويان رضايتبخش نيست و نياز مند آموزش است 

 زش ، دانشجويان ، آگاهي ايدز ، آمو: واژگان كليدي 
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  AIDS __________________________________________________________________________12تاثير آموزش بر آگاهي از 

  
 مقدمه

 Acquired Immune deficiencyسنــدرم نقص ايمني اكتســابي  يا

syndrome اختلالات ناشي از اختلال كاركرد   توصيفي از يك طيف
ايمني سلولي وهومورال است كه در اثر عفونت با ويروس نقص ايمني 

مهمترين راههاي انتقال اين  ويروس ؛ .به وجود مي آيد  ) HIV(انساني  
رابطه جنسي نا مطمئن ، اعتياد تزريقي ، خون و فرآورده هاي خوني و از 

طبق آخرين آمار سازمان بهداشت جهاني و .در به جنين مي باشد ما
UNAIDS ميليون نفرمبتلا 5/39 ميلادي حدود 2006 در پايان سال  

 درصد آن را زنان 48 در جهان زندگي مي كنند كه HIV/ AIDSبه 
 ميليون نفر 9/2 ميليون نفر  مورد ابتلاي جديد و 3/4. تشكيل مي دهند

بيشترين موارد . اتفاق افتاده است  2006اري در سال مرگ بر اثر اين بيم
HIV/AIDS موجود در جهان از منطقه جنوب صحراي افريقا و با حدود 

منطقه اي كه كشور ما ايران در آن .  ميليون نفر گزارش شده است 7/24
 هزار نفر مبتلا دارد كه 460حدود  ). شمال آفريقا و خاورميانه ( قرار دارد 

 بر  ). 1( بوده است2006 آن موارد ابتلاي جديد در سال  هزار نفر68
 15587 تعداد 1386اساس آمار رسمي اعلام شده در ايران تا پايان تير ماه 

 درصد از آن رامردان و 3/94وجود دارد كه    HIV/AIDSنفر مبتلا به 
 در صد از راه اعتياد 7/66از اين تعداد . مابقي را زنان تشكيل مي دهند 

 درصد از طريق خون و  6/1 درصد از راه رابطه جنسي ، 3/7ي تزريق
 در 1/24در . درصد از مادر به جنين مبتلا شده اند 5/0فرآورده هاي آن و

صد موارد نيز عامل انتقال ناشناخته است كه به نظر مي رسد راه جنسي 
 – 34در گروه سني )  درصد 8/40(بيشتر مبتلايان . بيشتر مطرح باشد 

بنابراين  ). 2( سال قرار دارند35- 44در گروه سني  % 7/29و  سال 25
جوانان بيشتر در معرض خطر ابتلا قرار دارند وآگاهي آنها در خصوص اين 

اما متاسفانه مطالعاتي كه در . بيماري از اهميت بسزايي برخوردار است 
سالهاي  اخير در سرتاسر جهان به عمل آمده ثابت كرده است كه اغلب 

ن از چگونگي انتقال ويروس و چگونگي مصون داشتن خود در برابر جوانا
 52در مطالعه اي كه در بين دانش آموزان . آن اطلاعات كمي دارند 

دانش آموزان پشه  و يك پنجم دبيرستان تهران انجام شده يك سوم 
). 3(.استفاده مشترك از استخر و توالت عمومي راعامل انتقال ذكر كرده اند

 توسط آقاي لي و همكارانش 2000همچنين در مطالعه اي كه در سال 
  دانشجوي چيني انجام شده نشان داده است كه اطلاعات آنها 1081بين 

در اين زمينه به حدي پايين است كه نياز فوري براي آموزش در جهت 
در بررسي كه در دانشگاه حاجت ). 4(ارتقاء سطح آگاهي احساس مي شود

 سال انجام 20 دانشجو با ميانگين سني 387را ، تركيه بر روي تپه آنكا
شده نشان داده است كه سطح آگاهي و نگرش دانشجوياني كه تحت 

قرار گرفته بودند ) چه بوسيله افراد همسان وچه بوسيله سخنران ( آموزش 
مطالعه مشابهي كه ). 5(نسبت به گروه كنترل تفاوت زيادي نشان مي دهد

 مدرسه در شهر رم ايتاليا انجام شده نشان داده 18آموزان بر روي دانش 
كه افزايش سطح آگاهي در گروهي كه با روش آموزش توسط افراد همسان 

 )Peer Education  (   بيشتر  از  گروهي  بوده  %  7/6آموزش ديده اند
به منظور ). P) ( 6 >05/0(كه توسط معلم تحت آموزش قرار گرفته اند

ضعيت موجود وتاثير آموزش در ارتقاء آن بر آن شديم مطالعه دستيابي به و
اي را روي سطح آگاهي دانشجويان مقاطع دكتراي دانشگاه علوم پزشكي 

  قبل وبعد از اجراي برنامه آموزشي توسط  HIV/AIDSتبريز در مورد 
چرا كه اين دانشجويان . انجام دهيم  ) Peer education(گروه همسان 

ف جوان بودن جزء گروههاي پر خطر هستند و از سوي از يك سو به صر
  .ديگر در جامعه به عنوان گروه مرجع محسوب مي شوند 

  
  روش كار 

بررسي حاضر در دانشجويان مقطع دكتراي حرفه اي دانشگاه علوم پزشكي 
حجم نمونه مورد مطالعه به صورت تصادفي و بر . تبريز صورت گرفته است 

نوع مطالعه مداخله اي از نوع . تخاب شده است حسب حضور در كلاس درس ان
ابتدا لازم بود افرادي به عنوان . مي باشد  ) Before & After (قبل و بعد 

سطح علمي نسبتاً بالا، وجهه .  انتخاب شوند ) Peer educators( مربي 
مناسب در بين دانشجويان دانشگاهها، تجربه بيشتر حضور در محيطهاي 

لذا دانشجويان مقطع كارورزي پزشكي . رهاي انتخاب بودنددانشجويي از معيا
 جلسه با شركت در كلاسهاي فشرده دو 6اين افراد در طي . انتخاب شدند 

 و نحوه HIV/AIDSساعته تحت آموزشهاي لازم در خصوص بيماري 
برقراري ارتباط و روش تدريس قرار گرفتند و در نهايت اعضاي نهايي تيم 

همزمان محتواي بسته .  نفر بودند ، انتخاب شدند 20آموزش كه متشكل از 
آموزشي كه قرار بود به گروه هدف ارائه شود ، بر اساس آخرين دستاوردهاي 

همچنين . علمي تدوين و به صورت كپي رنگي برروي ترانسپارنت آماده گرديد 
طي جلساتي با معاونت آموزشي دانشگاه ، برنامه آموزشي كليه دانشكده ها به 

. كيك رشته و ورودي و نيز مجوز حضور در كلاسهاي دانشجويان اخذ شد تف
بدين ترتيب مربيان طرح در تمامي كلاسها ي رشته هاي پزشكي ، و 
دندانپزشكي و دارو سازي و در ساعاتي كه قبلاً با آموزش دانشكده هماهنگ 

 بود و سعي peer educationارائه آموزش به صورت . شده بود، حاضر شدند 
شد كه در كلاسهاي نوبت صبح برگزار گردد تا تعداد بيشتري از دانشجويان در 
كلاس حاضر باشند و ميزان دريافت مطالب از سوي فراگيرندگان نيز در 

دانشجويان از حضور مربيان . مدت زمان آموزش يك ساعت بود . حداكثر باشد 
روز آموزش  10تمام دانشجويان در طي . در كلاسها اطلاع قبلي نداشتند 

روش جمع آوري داده ها بوسيله پرسشنامه يكنواخت و به صورت قبل . ديدند 
اين پرسشنامه . بود  ) pre and post intervention( و بعد از آموزش 

 سئوال در مورد اطلاعات عمومي و راههاي انتقال و پيشگيري از 12مشتمل بر 
HIV/AIDS نفر از دانشجويان 40 كه در وهله اول در بين.  طراحي شده بود 

  اعتماد پرسشنامه Test– Re – Testساير مقاطع تحصيلي توزيع و براساس 
 نفر از دانشجويان دانشگاه تبريز كه با 20بدين ترتيب كه تعداد .تائيد گرديد 

 روز ، 10نمونه مورد مطالعه مطابقت داشتند ، انتخاب گرديدند و به فاصله 
سپس با استفاده از روش تجزيه و . كميل گرديد دوباره پرسشنامه توسط آنها ت

تحليل موردي ، در مورد هر يك از سئوالات ، پاسخهاي داده شده در هر دو 
نوبت از نظر تداوم و همگوني مورد بررسي قرار گرفت وبدين ترتيب اعتماد 

براي تائيد اعتبار پرسشنامه نيز . پرسشنامه تائيد گرديد ) Reliability( علمي
 استفاده گرديد و پس از جمع بندي نظرات Content Validity از روش

اساتيد رشته هاي عفوني و پزشكي اجتماعي و روان پزشكي پرسشنامه مجدداً 
پس از طي مراحل نهايي نمودن . مورد بررسي و ارزشيابي قرار گرفت 

پرسشنامه ، مطالعه اصلي آغاز و به منظور جمع آوري داده ها ابتدا قبل از 
در بين دانشجويان توزيع گرديد وسپس به  ) Pre test( ش پيش آزمون آموز

 Post( فاصله دو هفته پس از آموزش همان پرسشنامه در قالب پس آزمون 

test (  در بين دانشجوياني كه در جلسه آموزشي حاضر بودند توزيع گرديد .
 قرار  مورد تجزيه و تحليلSPSSاطلاعات حاصل از اين پژوهش با نرم افزار 

گرفت و براي مقايسه ارتباط بين متغيرهاو تعيين معني داري نتايج ازآزمون 
  .  معني دار تلقي شدP > 05/0مك نمار  استفاده شد و 
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  13_____________________________________________________________________________ مجتبي ورشوچي و همكاران

  
 درصد دانشجويان از بين پاسخهاي دستگاه 4/97ئوال اول در پاسخ به س  يافته ها

تناسلي، پوست، سيستم ايمني و سيستم عصبي، پاسخ صحيح را كه سيستم 
دانشجويان % 84 نيز حدود 2در مورد سئوال . ايمني است انتخاب كرده بودند

 اين بيماران هيچ علامت مشخص در ظاهر ندارند و مثل تمام افراد "جواب 
بعد از آموزش تعداد كساني كه به اين موضوع .  را انتخاب كردند"دسالم هستن

 نيز از بين 3در مورد سئوال . آگاهي داشتند افزايش ده درصدي نشان داد
هاي آموزش، واكسيناسيون، تشخيص و درمان به موقع، قرنطينه و ايزوله  گزينه

 بود، »آموزش « از دانشجويان جواب صحيح را كه %  9/93كردن بيماران؛ 
در مورد بقيه سئوالات نيز از دانشجويان خواسته شده بود كه . انتخاب كردند

 كه آگاهي دانشجويان در 9 و 5به غير از سئوالات . جواب آري يا نه بدهند
 از طريق دريافت خون و يا فرو  HIV/AIDSمورد انتقال عفونت و بيماري 

ئي قرار داشت و آموزش رفتن سوزن آلوده به خون در بدن، در سطح بسيار بالا
راههاي انتقال (تاثيري در ارتقاء سطح آگاهي نداشته است؛ در مورد بقيه موارد 

. ( سطح آگاهي دانشجويان بعد از آموزش افزايش يافت) و پيشگيري بيماري
داري در سطح آگاهي دانشجويان در  تفاوت معني ). p > 001/0، 1جدول 

، رشته تحصيلي  )P >003/0(0نس مورد سئوالات مطروحه با توجه به ج
)001/0< P(  و سن  )001/0< P ،  بوجود )   سال24بجز گروه سني بالاي

بود %  2/87به طور كلي ميانگين درصد پاسخ صحيح به سوالات در حدود . آمد
 % 6/94   به  peer educationكه بعد از  انجام برنامه آموزشي به روش

 ). p > 001/0،  2دول ج( افزايش معني داري يافته بود 

 سئوال در مورد علائم و راههاي 12اي حاوي  در اين پژوهش ابتدا پرسشنامه
 نفر از 703 به صورت تصادفي به HIV/AIDSانتقال و پيشگيري از 

از ).  Pre test(دانشجويان مقطع دكتراي دانشگاه علوم پزشكي تبريز داده شد 
%) 8/25( نفر 181دانشجوي رشته پزشكي، %) 8/37(فر  ن266اين تعداد 

دانشجوي رشته داروسازي %) 4/36( نفر 256دانشجويان رشته دندانپزشكي و 
مونث %) 56( نفر 391مذكر و %) 44( نفر 310همچنين از اين تعداد . بودند

بودند كه نسبت آنها تفاوت معني داري با نسبت جنسيت دانشجويان دانشگاه 
 سال،  20زير % ) 8/21( نفر 153. ي تبريز در مقطع دكترا نداشتعلوم پزشك

 سال سن 24بالاي %)7/6( نفر47 سال  و 20 – 24بين %) 4/70( نفر 495
بعد از انجام آموزش راههاي انتقال و پيشگيري از بيماري، مجدداً .  داشتند

ع  هفته از آموزش در بين اين دانشجويان توزي2همين پرسشنامه به فاصلة 
از اين .  عدد بود403هاي بدست آمده  تعداد پرسشنامه). Post test(گرديد 
. بود%  89ميزان پاسخ دهي . پرسشنامه ها تكميل نشده بود   عدد از42تعداد 

متعلق به دانشجويان %) 6/31( عدد 114 پرسشنامه تكميل شده، 361از تعداد 
%) 2/38 ( عدد137دندانپزشكي و %) 2/30( عدد 109رشته پزشكي، 
. مونث بودند% 7/55مذكر و % 3/44همچنين از اين تعداد . داروسازي بودند

.   سال سن داشتند24بالاي % 2/5 سال و 20- 24% 7/68 سال، 20زير % 6/21
 مك نمار و با آزمون SPSS ها و آناليز آن در نرم افزار  آوري داده بعد از جمع

  . نتايج زير به دست آمده است
  مقايسه درصد پاسخ صحيح به سئوالات قبل و بعد  از آموزش به تفكيك جنس :  1جدول  

  

 Preدرصد پاسخ صحيح در 

test  
 Postدرصد پاسخ صحيح در 

test  
  

  مونث  مجموع  مذكر  مونث  مجموع  مذكر  سئوالات رديف
  %6/97  دهد؟ دف قرار ميهاي بدن را مورد ه عامل بيماري ايدز كداميك از سيستم.1  4/97%  1/97%  7/97%  8/96%  8/95%
  %1/97  ظاهر و قيافه و علائم معمول افراد آلوده به عامل ايدز چگونه است؟ .2  9/83%  6/81%  7/85%  6/94%  4/91%
  %1/97  موثرترين راه كنترل بيماري و عفونت ايدز در سطح جامعه كدام است؟.3  9/93%  8/94%  4/93%  7/96%  3/96%

كاهش  زيادي آيا استفاده از كاندوم حين رابطه جنسي خطر انتقال بيماري را به ميزان بسيار .4
  %6/94  %9/83  %2/93  %5/76  %5/94  %4/94  دهد؟ مي

  .باشد كداميك از موارد زير از راههاي انتقال بيماري ايدز مي
  %1/97  5  دريافت خون  97%  5/96%  4/97%  6/96%  6/95%
  %1/96  6  عطسه و سرفه  2/82%  2/84%  6/80%  2/94%  8/91%

  %99  7  از مادر به جنين  7/96%  1/97%  4/96%  3/97%  95%
  %5/88  8  استفاده مشترك از حمام عمومي و استخر  5/66%  8/74%  8/59%  9/86%  9/84%
  %6/98  9  فرو رفتن سوزن آلوده به خون در بدن  3/97%  1/96%  2/98%  3/97%  6/95%
  %87  10  گزش حشرات  8/56%  5/63%  4/51%  2/84%  4/80%
  %99  11  همجنس بازي  2/95%  1/96%  4/94%  4/98%  5/97%
  %1/98  12  رابطة جنسي با جنس مخالف  7/95%  5/94%  7/96%  7/96%  9/94%

  
  ارزيابي تاثير آموزش در سطح آگاهي دانشجويان برحسب جنسيت، رشته تحصيلي و گروه سني :  2جدول  

يح ميانگين درصد پاسخ صح
ميانگين درصد پاسخ صحيح بعد   متغير  )Pre test(قبل از آموزش 

  )Post test(از آموزش
  9/95  مونث  7/85  جنس  93  مذكر  1/89

  5/94  پزشكي  88
  3/94  دندانپزشكي  4/87  رشته تحصيلي

  1/95  داروسازي  1/86
1/84  20<  3/96  
  گروه سني  6/94  24-20  3/88
3/86  24>  5/89  
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  بحث 

يافته هاي اين پژوهش كه براساس سئوالات طراحي شده در مورد علائم و 
و بيماري ايدز به دست آمده  HIVراههاي انتقال و پيشگيري از عفونت 

است ، نشانگر اين است كه به طور كلي ميزان دانشجويان مقطع دكتراي 
 تقريباً رضايت بخش HIV/AIDSدانشگاه علوم پزشكي تبريز در مورد 

نتايج معني دار اين پژوهش حكايت از آن دارد كه انجام برنامه . مي باشد 
 كننده و بسزايي در افزايش آموزشي براي دانشجويان ، نقش بسيار تعيين

مطالعات مشابهي كه توسط طاووسي و . سطح آگاهيهاي آنان دارد 
نيز مطالعه اي كه ) 3(همكارانش در بين دانش آموزان دبيرستانهاي تهران

در بين دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي قزوين انجام شده ، مويد همين 
  ). 7(مطلب است

 و نگرش كاركنان مدارس شهر تبريز در مطالعه اي كه روي سطح آگاهي
انجام شده آموزش بطور معني داري باعث افزايش آگاهي و بهبود نگرش 

ناجم و همكارانش مقايسه اي بين دانشجويان دو دانشگاه ). 8(شده است
نوارك آمريكا و بنين نيجريه از نظر سطح آگاهي ، نگرش و عملكرد 

طبق .  انجام داده اند 1999 در سال HIVدانشجويان  نسبت به عفونت با 
نتايج اين بررسي دانشجويان امريكايي از اين حيث وضعيت بسيار بهتري 

اطلاعات دانشجويان نوارك امريكا . نسبت به دانشجويان نيجريه داشته اند 
لذا پژوهشگران نتيجه . در مورد راههاي انتقال نيز بسيار بيشتر بوده است 

ي مربوط به اين بيماري نقش بسيار گرفته اند كه آموزش دانستني ها
  ). 9(موثري در افزايش سطح آگاهي دانشجويان دارد

با توجه به جنسيت افراد مورد مطالعه ، ميزان آگاهي قبل از آموزش در 
بين پسران  بيشتر  از دختران بوده است اين امر برخلاف نتايج مطالعه 

در آن . ند مي باشد مقطعي باساوايا و همكارانش در دانشگاه رانگارايا ه
مطالعه كه بين دانشجويان رشته پزشكي در مورد آگاهي در خصوص 

HIV/AIDS انجام شده ، ميزان اطلاعات دختران در 2005 در سال 
 و راههاي انتقال آن بيشتر از از پسران AIDSمورد تعريف و علت ايجاد 

به نظر . ، در اين مطالعه مداخله آموزش صورت نگرفته است)10(بوده است
 در بين HIV/AIDSمي رسد تفاوت در ميزان آگاهي اوليه در مورد 

 –دختران و پسران در مطالعات مختلف، ريشه در خصوصيات فرهنگي 
  .اجتماعي جوامع مختلف داشته باشد 

با توجه به نتايج بدست آمده، اطلاعات عمومي دانشجويان در مورد بيماري 
به طوري كه انجام آموزش در مورد  . ايدز در سطح بالائي قرار داشته است

اطلاع داشتن از تهاجم ويروس به سيستم ايمني تفاوت معني دارايجاد 
ننموده ولي در مورد اطلاع از عادي بودن ظاهر وقيافه مبتلايان به 

HIV/AIDS 001/0( تفاوت معني داري< P (  قبل و بعداز آموزش
نش در بين جوانان بررسي كه توسط رازا و همكارا .ايجاد شده است 

تحصيل كرده شهر لاهور پاكستان انجام شده نشان داده كه سطح آگاهي 
در مورد راههاي انتقال خوب بوده است ولي بر خلاف مطالعات فوق الذكر 

همچنين ). 11(افراد مذكر اطلاعات بيشتري نسبت به افراد مونث داشته اند
ين دانشجويان  و به صورت مقطعي ب2005در مطالعه اي كه در سال 

دانشجويان راههاي اصلي انتقال % 90دانشگاه العين امارات انجام شده است 
نتايج بررسي ما همسو با نتايج مطالعات فوق الذكر ). 12(را مي دانسته اند

  . بوده است 
 درصد افراد مذكر و 25همانگونه كه در جدول شماره يك مشخص است 

 از راه استفاده HIVآيا ويروس  درصد افراد مونث به اين سئوال كه 40

مشترك از حمام و يا استخر عمومي منتقل  مي شود ، پاسخ مثبت داده 
)  درصد مونث 4/19 درصد مذكر ، 16(  درصد دانشجويان 18. اند 

 درصد مذكر ، 5/36( درصد 43معتقدند بيماري از راه عطسه و سرفه و 
در . تقل مي شود معتقدند از راه گزش حشرات من)  در صد مونث 5/48

 درصد دختران پاسخ داده اند كه 35 درصد پسران و 43مطالعه رازا  نيز 
HIV11( مي تواند از طريق گزش حشرات منتقل شود .(  

اي كه در مورد سطح آگاهي دانشجويان دانشگاه كاوازاكي ژاپن  در مطالعه
  انجام شده ، نشان داده است2000توسط ماسوانيا و همكارانش در سال 

 و HIV/AIDSكه با وجوداين كه سطح آگاهي دانشجويان در مورد 
راههاي انتقال آن بالاست ولي باورهاي غلط همچنان وجود دارد و انجام 

  ). 13(آموزش در جهت اصلاح اين باورها پيشنهاد شده است
 در بين دانشجويان پزشكي سال چهارم در 2002مطالعه اي كه در سال 

رواسي انجام شده ، نشان داده كه با وجود اينكه دانشكده پزشكي زاگرب ك
  نسبت به دوران دانش HIV/AIDSاطلاعات و نگرش آنها در مورد 

آموزي بهتر شده است ولي غيرقابل قبول است و به ويژه در مورد نگرشهاي 
  ). 14(منفي به بيماري لزوم آموزش احساس مي شود

د اينكه ميزان آگاهي در مطالعه ما نيز همچون مطالعات مشابه با وجو
 راه انتقال ويروس در حد بالائي قرار دارد ولي در 4دانشجويان نسبت به 

مورد باورهاي غلط من جمله انتقال بيماري از طريق استفاده مشترك از 
حمام و استخر ، گزش حشرات ، عطسه و سرفه ، آگاهي دانشجويان 

لذا با توجه به رشته . خصوصاً دانشجويان مونث در سطح پائيني قرار دارد 
تحصيلي دانشجويان مورد مطالعه و انتظار بالاتري كه از آنان مي رود ، 

  .دانشجويان ما در اين زمينه نيازمند نوآموزي مي باشند 
براساس يافته هاي موجود كمترين ميزان آگاهي اوليه مربوط به 
 دانشجويان رشته دارو سازي و بالاترين ميزان آگاهي نيز مربوط به

به نظر مي رسد دانشجويان رشته هاي . دانشجويان رشته پزشكي مي باشد 
پزشكي و دندانپزشكي به علت ارتباط بيشتر با بيماران و نوع دروس 
تحصيلي شان از آگاهي بيشتري برخوردارند و احتمالاً دانشجويان 
داروسازي به علت اينكه در رابطه با كنترل و شناخت بيماري تصور مي 

با اين . وظايف چنداني ندارند ، از آگاهي كمتري برخوردارند كنند كه 
وجود اختلاف معني داري در بين رشته تحصيلي واحدهاي مورد پژوهش 
نبوده است و مي توان آموزشهاي لازم را براي رشته هاي مختلف تحصيلي 

همچنانكه بعداز آموزش نيز ميانگين درصد پاسخهاي صحيح . تعميم داد 
و تقريباً به يك  ه نسبت به قبل تفاوت معني داري كردهدر هر سه رشت

در مطالعه دانشگاه علوم پزشكي . رسيده است)   درصد 95 الي 94(سطح 
قزوين ، ميانگين كلي ميزان آگاهي دانشجويان كليه  رشته هاي تحصيلي 

در آن مطالعه نيز مشابه نتايج بررسي ما سطح آگاهي .  درصد بوده است55
و در دختران بيشتر از )  درصد88(اي انتقال ويروس خوب  در مورد راهه

  ). 7(پسران بوده است و مقاطع تحصيلي بالاتر آگاهي بيشتري داشته اند
- 24در مورد سن افراد مورد مطالعه نيز سطح آگاهي اوليه در بين سنين 

تفاوت ميزان آگاهي گروه .  ساله بيشتر از ساير گروههاي سني است 20
به نظر .   ساله معني داري بود20 ساله نسبت به گروه زير 20 – 24سني 

مي رسد علت اين امر سالهاي بيشتر حضور در دانشگاه و گذراندن 
واحدهاي درسي بيشتر باشد  و بر لزوم اجراي برنامه هاي آموزشي و اطلاع 

  . رساني در دبيرستانها و دوره متوسطه تاكيد دارد 
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  نتيجه گيري

مطالعه حاضر نشان مي دهد كه سطح آگاهي دانشجويان مقطع دكتراي 
سبتاً قابل  در حد نHIV/AIDSدانشگاه علوم پزشكي تبريز در مورد 

به جز راههاي اصلي انتقال بيماري كه معلومات . قبولي قرار دارد
دانشجويان در سطح بسيار بالايي است و نياز به آموزش احساس نمي شود 
، در بقيه موارد از جمله راههاي اصلي پيشگيري و باورهاي نادرست سرايت 

تحصيلي  هويروس آگاهي دانشجويان با توجه به انتظاري كه به سبب رشت
بنابراين پيشنهاد مي شود . شان از آنان مي رود، رضايت بخش نيست 

آموزش هاي لازم در مورد رفتارهاي پرخطر از جمله اعتياد و بيماريهاي 
مقاربتي و عوارض ناشي از رفتارهاي جنسي پر خطر در كريكولوم آموزشي 

. ه شود يا به شكل كارگاهي در اولين ترمهاي تحصيلي دانشجويان گنجاند
يا اينكه كلاسهاي آموزشي و سمينارهاي بازآموزي به صورت چهره به 
چهره و مستقيم و با استفاده از خود دانشجويان در سطح دانشگاه تشكيل 

  . شود 
همچنين از آنجا كه دانشجويان مقاطع بالاي رشته هاي علوم پزشكي مي 

 در HIV/AIDSتوانند به عنوان منبع و مرجع كسب اطلاعات در مورد 
جامعه باشند ، بر آموزش بيشتر اين دانشجويان و تهيه و تكثير جزوات 
آموزشي ، پمفيلت ها وبولتن هاي حاوي پيامهاي بهداشتي در سطح 

مسئولين . دانشگاه و بامشاركت مستقيم خود دانشجويان تاكيد مي گردد 
ت محترم آموزش و پرورش مي توانند با بهره گيري از پتانسيل و امكانا

دانشگاههاي علوم پزشكي ، انجام آموزش در زمينه ايدز را در دوره دانش 
بنابراين انجام تحقيقات علمي و عملي مشابه . آموزي جامه عمل بپوشانند 

در دانشجويان ساير رشته ها ، دانش آموزان و ساير اقشار جامعه ضروري به 
 انتقال آن به نظر مي رسد تا با آناليز نتايج حاصله از اين پژوهش ها و

مسئولين ذي ربط برنامه هاي جامع و مدون در اين زمينه طراحي و اجرا 
  .  شود 

  
  تشكر و قدرداني

بدينوسيله از انجمن اسلامي دانشجويان دانشكده پزشكي تبريز و اعضاي 
، تيم گروه كاري ) پروژه داپا(پروژه دانشجويي آموزش پيشگيري از ايدز 

HIV/AIDSدر ايران و وزارت بهداشت ،درمان و  سازمان ملل متحد 
آموزش پزشكي به جهت همكاري صميمانه و حمايت بي دريغ و از معاونت 
پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي تبريز به لحاظ پشتيباني مالي طرح تشكر 

همچنين مراتب امتنان وافر خود را به جهت مساعدتها و . مي نمائيم 
شكيان ، دكتر محمدمهدي گويا ، حمايت معنوي از آقايان دكتر مسعود پز

دكتر جعفر قائم پناه ، دكتر جلال حنائي ، دكتر سيد كاظم شكوري ، دكتر 
احمد كوشا ، دكتر علي اكبر طاهر اقدم ،دكتر پزشكي، دكتر قدير محمدي 

              .و دكتر پرويز ملكي فر ابراز مي داريم 
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