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  سطح آگاهي افراد در حال ترك اعتياد شهرستان سرايان 

  در مورد ايدز 
  

  2حمحمدرضا مفت، 1جواد مفتح
  

  چكيده
آميزترين شكست خود را بروز بيماري  كني آبله و فاجعه جامعه پزشكي بزرگترين پيروزي خود را در نيم قرن اخير، ريشه :زمينه و هدف

انجام در مورد ايدز  )خراسان جنوبي( حال ترك اعتياد شهرستان سرايان سطح آگاهي افراد درين تعياين مطالعه به منظوز  .داند ايدز مي
  . شد

حـال تـرك اعتيـاد     افراد در انجام شد، تمامي 1388و در سال  مقطعيكه به صورت تحليلي  -اين مطالعه توصيفيدر  :روش تحقيق
بـه منظـور انجـام     .انتخاب و مورد بررسـي قـرار گرفتنـد    وش سرشماريبه ر سرايان شهرستان اعتياد هاي ترك كننده به محل مراجعه

دوم سـؤالات  بخـش  و  مشخصـات فـردي  شامل  پرسشنامه بخش اول :، استفاده شدپرسشنامه كه داراي دو بخش بودتحقيق از يك 
كـه   بـود  ي پيشـگيري و حفاظـت  ها هاي انتقال بيماري و نقاط يافت عامل بيماري ايدز، راه مربوط به سنجش آگاهي افراد در مورد راه

دو در سـطح   و آزمون آماري كاي SPSSافزار آماري  ها با استفاده از نرم داده. در نظر گرفته شدهر پاسخ صحيح يك امتياز مثبت  رايب
  .تجزيه و تحليل شدند α=05/0داري  معني
 ـ  %5/59 د بيماري ايدز ضـعيف و افراد در مور اين% 6/30آگاهي . وارد مطالعه شدند نفر 121در مجموع  :ها يافته سـطح  . ودمتوسـط ب

 در سطح هاي پيشگيري راه در مورد% 5/39 درمورد راهاي انتقال و% 7/63 و ويروس ايدز درمورد نقاط يافت ها از نمونه% 5/78آگاهي 
  .بودضعيف و متوسط 

هـاي   ط يافت ويروس ضعيف بود و در مـورد روش ميزان آگاهي در مورد بيماري ايدز و راهاي انتقال، نقادر اين تحقيق،  :گيري نتيجه
  . رسد ضرروي به نظر ميآموزش مداوم در اين زمينه  .باشد قابل قبول نمي درحدنيز پيشگيري 

  سرايان ترك اعتياد، ايدز، :هاي كليدي واژه
  )1389؛ سال 4و  3شماره ؛ 7دوره (پزشكي بيرجند  فصلنامه علمي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم ،هاي نوين مراقبت

  

                                                           
  شبكه بهداشت ودرمان سرايان مهندسي بهداشت محيط،نويسنده مسؤول؛ كارشناس  1

  18پلاك  -1معلم  - خيابان معلم - سرايان -ان جنوبياستان خراس: آدرس
  mofateh1353@gmail.com: پست الكترونيكي   0562- 8224004: نمابر   0562-8225530: تلفن

  جراح و متخصص بيماريهاي گوش، حلق و بيني، دانشگاه علوم پزشكي بيرجند 2
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  مقدمه 
 ،جامعه پزشكي بزرگترين پيروزي خود را در نيم قرن اخير

آميزترين شكست خود را بروز بيماري ايدز  كني آبله و فاجعه ريشه
بدون شك بزرگترين بلاي جامعه بشري پس از جنگ  .داند مي

عامل ايدز يا سندرم نارسايي ايمني . ايدز مي باشد ،جهاني دوم
ها است و  است كه از گروه رترو ويروس HIVويروس  1تسابياك

كه در دفاع  T Helperهاي  پس از ورود به بدن با حمله به سلول
باعث  ،نمايد ي را ايفا ميها نقش مهم بدن در مقابل بيماري

اي  طور فزايندهه ب ،پاشيدگي سيستم ايمني سلولي گرديده ازهم
دوره كمون ). 1(سازد  تل ميها مخ دفاع بدن را در برابر بيماري

ه سال و يا بيشتر ب 10تا  5 احتمال داردو است  بيماري طولاني
طول انجامد و آلودگي به ويروس ايدز احتمالاً براي همه عمر باقي 

منتقل  نيز اين مدت نيز ويروس به ديگران در طي ،خواهد ماند
پزشكي،  هاي علوم شده از دانشگاه ارائهبر اساس آمار ). 1(شود  مي

نفر افراد مبتلا به  20975مجموع در  1/1/1389تا تاريخ 
HIV/AIDS  آنان را مردان % 6/92اند كه  شناسايي شدهدر كشور

نفر مبتلا به ايدز  2307تاكنون . دهند را زنان تشكيل مي% 4/7و 
  .اند نفر از افراد مبتلا فوت كرده 3624شده و  شناسايي

سال قرار  34-25 گروه سنيدر  HIVاز مبتلايان به  3/38%
هاي سني را به خود  دارند كه بالاترين نسبت در بين گروه

ترين  ر يكي از مهماعتياد به مواد مخد .)2(د ان دادهاختصاص 
مشكلات  فرد معتاد علاوه بر. مشكلات جوامع بشري است

كند،  اقتصادي و اجتماعي كه بر خانواده و جامعه تحميل مي
متي و بهداشتي هم براي جامعه خطرناك سلا تواند از بعد مي

توانند باعث انتشار  مي بخصوص معتادان تزريقي ،معتادان. باشد
چنين  و هم B ،C و خطرناكي مانند هپاتيت هاي مهم بيماري
كننده است و  افزايش ابتلا به ايدز نگران .)3(ايدز شوند  ويروس

فتارهاي ر جلوگيري ازبه منظور تدوين و اجراي برنامه كشوري 
 در ايدز درمورد آگاهي سطح زمينه در .)4( پرخطر ضروري است

 دانشگاه در 1381 سال در همكاران و حامدي توسط كه پژوهشي
 مورد در دانشجويان يكلّ آگاهي، دش انجام تبريزعلوم پزشكي 

 گزارش متوسط ايدز بيماري عفونت از پيشگيري و انتقال هاي هار
 ميزان نيز 1380 سال در قاييقش زندي مطالعه در). 5( دش

 گرديد گزارش متوسط حد در ايدز بيماري از دانشجويان آگاهي
                                                           

1 Aqured Immuno Deficiency Syndrome   

 بيماري، از پيشگيري هاي برنامه درآمدن اجرا به با آنجاكه از ).6(

 ضرورت زمان طي در رفتار و نگرش آگاهي، تغييرات روند بررسي
 عدم يا موفقيت تواند مي سنجش اين ديگر طرف ازو  يابد مي

 و آموزش كيفيت جمله از بيماري با مبارزه هاي برنامه موفقيت
 ،كند منعكس را خصوص اين در بهداشتي آگاهي سطح ارتقاي
 در هاي گروه رفتار و نگرش آگاهي، متناوب سنجش بنابراين
و چون در حال  )7( باشد مي ضروري جوامع تمام در خطر معرض

دارد و هيچ واكسني اي ن گونه درمان شناخته شده حاضر ايدز هيچ
براي از نيز اي  براي آن كشف نشده است و هيچ روش اثبات شده

به اثبات  HIVكنندگي ناقلين ويروس  بين بردن قدرت آلوده
صورت  HIVبايد تأكيد فراواني بر پيشگيري از انتقال  ،نرسيده
كساني كه يا  بنابراين آگاهي افراد معتاد در حال ترك و .)8( گيرد

و جزء  كه احتمال بازگشت نيز دارنداند  را ترك كرده اعتياد خود
به سبب نوع بيماري و  ،شوند گروه در معرض خطر محسوب مي

هاي آن و نيش سوزن بسيار  وردهاارتباط و تماس با خون و فر
در اين  اين مطالعه ،با توجه به اهميت قضيه .شود تلقي مي مهم

 رحال ترك اعتيادمنظور تعيين سطح آگاهي افراد ده ب زمينه و
  .انجام شد

  
  روش تحقيق

و در  مقطعيكه به صورت  تحليلي -توصيفي مطالعه ايندر 
 اعتياد ترك حال در افرادانجام شد، تمامي  1388سال 
 سرايان شهرستان اعتياد ترك هاي محل به كننده مراجعه

  . به روش سرشماري انتخاب شدند) خراسان جنوبي(
 اساس بر خودساخته رسشنامهپ از به منظور انجام تحقيق

 از تعدادي توسط آن محتوايي روايي و شد استفاده طرح اهداف
 ازها  پرسشنامه .گرديد تاييد نظر صاحب علمي تأهي اعضاي
 تكميل اعتياد ترك مراكز به كنندگان مراجعه با مصاحبه طريق
شامل  اول بخش :بود بخش دو داراي پرسشنامهاين  .گرديد

 تحصيلي، مدرك شغل،آخرين،جنس سن، ندمان( فردي مشخصات
 سنجش در مورد الؤس 44 شامل دوم بخش و )الؤس 7( )...

 انتقال هاي راه مورد درسؤالات بخش دوم . بود يآگاه سطح
 و پيشگيري هاي راه ،ايدز بيماري عامل يافت نقاط و بيماري
 )دانم نمي خير، بلي،( اي گزينه سهكه به صورت  بودند حفاظت

 در و يك نمره آگاهي الؤس هر به صحيح پاسخبه  ؛طرح شدند
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 نمره كلّ و گرفت تعلق صفر نمره دانم نمي و غلط پاسخ صورت
 در قراردادي طوره ب آمده دسته ب امتياز مجموع .بود 44 آگاهي
 متوسط، )كل نمره %40 از كمتر امتياز( ضعيف گروه سه در طرح

 %100 تا 76 از امتياز( خوب و )كل نمره% 75 تا41 از امتياز(
افزار آماري  ها با استفاده از نرم داده. شد بندي سطح )كل نمره

SPSS 05/0داري  دو در سطح معني و آزمون آماري كاي=α 
  .تجزيه و تحليل شدند

  
  ها يافته

افراد در  بيشتر. مورد بررسي قرار گرفتند نفر 121 در مجموع
مذكر نفر  113؛ بودند )%8/68( سال 45تا 25ي گروه سنّ

هل أمت) %64/82( نفر 100 و) %6/6( نثؤنفر م 8 و) 4/93%(
) %7/59(نفر  72 ،خوب )%9/9(نفر  12سطح آگاهي  .بودند

   .بودضعيف ) 6/30(نفر  37 متوسط و
 بين سطح آگاهي افراد مورد مطالعه و سطح تحصيلات

)003/0=P( هلأو وضعيت ت )05/0=P( ي از نظر دار ارتباط معني
از  اما بين سطح آگاهي و مشخصات فردي ؛اشتوجود د آماري
ي دار ارتباط معني يگروه سنّو  سابقه تزريقات،شغل، جنس جمله

  .)1 جدول(وجود نداشت از نظر آماري 
ايدز افراد مورد مطالعه در مورد نقاط يافت ويروس  از كلّ

برخوردار بودند و در مورد  ياطلاعات خوبسطح از % 5/21 فقط
% 4/36 از اطلاعات متوسط و فقط% 2/42 يروسهاي انتقال و راه

هاي  دراين مطالعه درمورد روش. برخوردار بودند ياز اطلاعات خوب
از  افراد% 5/60حفاظت در مقابل ويروس ايدز  پيشگيري و
  .)2جدول ( برخوردار بودند ياطلاعات خوب

  در مورد ايدزفردي حسب متغيرهاي  ستان سرايان برافراد در حال ترك اعتياد شهر آگاهي سطح فراواني توزيع مقايسه -1 جدول

 سطح آگاهي
 فردياطلاعات 

 )درصد(فراواني )درصد(فراواني )درصد(فراواني داري سطح معني خوب متوسط ضعيف
  سال 25 تا  گروه سني

  سال 45 - 26
 تر بالا وسال  46

3 )3/33(  
20 )1/24(  
13 )8/44( 

6 )7/66(  
52 )7/62(  
15 )8/51( 

0 )0(  
11 )3/13(  
1 )4/3( 

154/0 

  ابتدايي  سطح تحصيلات
  سيكل
 بالاتر ديپلم و

26 )3/41(  
10 )8/27(  

0 )0( 

34 )54(  
22 )1/61(  
17 )3/77( 

3 )8/4(  
4 )1/11(  
5 )7/22( 

003/0  

  هلأمت هلأت
 بيوه د ومجرّ

32 )0/32(  
4 )19( 

61 )61(  
12 )1/57( 

7 )0/7(  
5 )9/23( 

05/0  

  بلي سابقه تزريق
 خير

1 )30/14(  
35 )7/30( 

6 )7/85(  
67 )8/58( 

0 )0(  
12 )5/10( 

34/0  

  راننده شغل
  كشاورز
 ساير

7 )9/38(  
18 )1/39(  
11 )61/16( 

8 )4/44(  
26 )5/56(  
39 )42/68( 

3 )7/16(  
2 )3/4(  
7 )28/12( 

24/0  

  هاي پيشگيري و حفاظت در مقابل ايدز انتقال و روش هاي راه نقاط يافت ويروس، حسب سطح آگاهي از بر ها نمونه فراواني توزيع -2 جدول

 متغير
 خوب متوسط ضعيف جمع سطح آگاهي

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد
 100 121 5/21 26 43 52 5/35 43 نقاط يافت ويروس ايدز

 100 121 3/36 44 2/42 51 5/21 26 هاي انتقال راه
 100 119 5/60 72 5/18 22 0/21 25 هاي پيشگيري و حفاظت روش
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  بحث 
در  مطالعه مورد افراد آگاهي يكلّ طوره ب مطالعه نيا در
 بيشترين بود؛ متوسط و ضعيف حد در هاي مورد بررسي زمينه
 و ندداشت قرارسال  45-25 يسنّ گروه در كننده مراجعه افراد
 يك هيچ و )%7/67( بودند برخوردار يمتوسط آگاهي سطح از اكثراً

 بر .نبودند برخوردار خوبي آگاهيسطح  از سال 25 زير افراد از
 مبتلايان از %1/38 ها بيماري مديريت مركز گزارش آخرين اساس

 نسبت بالاترين كه دارند قرار سال 34-25 يسنّ گروه در HIV به
در  .)2( دهند يم اختصاص خود به راي سنّي ها گروه بين دررا 

كننده براي ترك با  ي مراجعهه سنّوگراين مطالعه بيشترين 
ي قرار كشور در يك گروه سنّدر  بالاترين درصد مبتلايان به ايدز

 ابتداييسطح تحصيلات  با كننده مراجعه افراد %27/41 .گيرند مي
سطح  داراي افراد اين %76/4 فقط و ضعيف آگاهي داراي كمتر و

يان مامايي ر بررسي آگاهي و نگرش دانشجود. بودند يخوب آگاهي
بابل توسط اميدوار در مورد  دولتي شهر و پرستاري دانشگاه آزاد و

؛ )1( آگاهي ضعيف بودسطح ي كلّ طوره هاي انتقال بيماري ب راه
در بررسي آگاهي و نگرش دانشجويان دبيري و علوم  همچنين

سطح  نيز 1379پزشكي توسط پرهيزكار و رضايي ابهري در سال 
 )7(بود ان در زمينه ايدز كم يا متوسط دانشجوياز % 45 آگاهي

  . همخواني دارد با نتايج اين مطالعه كه
بين سطح آگاهي افراد مورد مطالعه و سطح در اين تحقيق 

وجود  يدار معني آماري ارتباط هلأوضعيت تو  شغل، تحصيلات
از مورد مطالعه و مشخصات فردي  بين سطح آگاهي افراد .داشت

 آماري ارتباط يگروه سنّو  اتسابقه تزريق، جنسجمله 
 مورد در )1370(مطالعه عامري  در .وجود نداشت يدار معني

سطح  ،هلأت وضعيت ،سن ،بررسي سطح آگاهي پرستاران
ولي  )9(تحصيلات و سابقه كار در ميزان آگاهي نقشي نداشتند 

 هاي رشته دانشجويان عملكرد و نگرش و آگاهي بررسي در

 كه 1385-86 سال طي در ايران يپزشك علوم دانشگاه مختلف
 سطح از دانشجويانشد، بيشتر  انجام همكاران و ميرنژاد توسط
 داري معني وارتباط بودند برخوردار ايدز به نسبت متوسطي آگاهي

   .)10(گزارش نشد  تحصيلي رشته و آگاهي سطح بين
آگاهي و نگرش دانشجويان  Okuzaو  Najemدر مطالعه 

 Beninداري بالاتر از دانشجويان  ر معنيطو هپزشكي نيوجرسي ب
 شدگزارش  ،نيجريه كه فرهنگ و زمينه آموزشي متفاوتي داشتند

گذاري بيشتري در زمينه افزايش سطح  اين مطالعه سرمايه .)11(
براي كه  است دهد و بيانگر اين نكته ي افراد را نشان ميآگاه
. ت گيردي صورآگاهي نسبت به ايدز بايد اقداماتي جد يارتقا
 و نوجوانان بويزه جامعه افراد همه آگاهي سطح بالابردن به بايد

 رانندگان كشاورزان پايين سواد سطح با افراد ،سوادان بي ،جوانان
 مبتلايان آمار روزافزون افزايش شاهد تاشود  خاصي توجه غيره و
  .)2( نباشيم  كشور در ايدز به

  
  گيري نتيجه
 جهت در لازم آموزشي هاي برنامه گنجاندن يكلّ طوره ب
 و ارزيابي با همراه كه افراد گونه اين آگاهي سطح يارتقا

 وسايل كمك به و ساده هاي روشه ب و باشد ارزشيابي
 هاي آموزش و محلي و يملّ جمعي ارتباط ليوسا و آموزشي كمك
 ولينؤمس و مشاوران طريق از مستقيم غير حتي و چهره به چهره
  .رسد مي نظره بي ضرور

  
  تقدير و تشكر 

اين تحقيق با حمايت مالي حوزه معاونت آموزش و تحقيقات 
. ، به انجام رسيده است291و در قالب يك طرح تحقيقاتي با كد 
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Title: Investigation of awareness of addict persons in Sarayan County about AIDS  

Authors: J. Mofateh1, M.R. Mofateh2 

Background and Aim: The medical society assumes smallpox eradication as its biggest victory in the recent 
half century, and AIDS as its disastrous defeat. This study investigated the level of awareness of people 
recovering from addiction in Sarayan County regarding AIDS. 

Materials and Methods: This investigation was a descriptive cross-sectional study on 121 addicts who 
referred to the sites for recovery from addiction in Sarayan county in 1388 using a census method and 
through a questionnaire composed of two parts: the first part of demographic characteristics such as the last 
degree and the second part of questions related to measuring awareness about transmission routes of AIDS 
and points the disease is found, prevention and protection measures. A positive score was awarded for each 
correct response. Collected information was analyzed on SPSS software by chi square (α=0.05). 

Results: Of 121 studied addicts 30.6 percent had a limited knowledge about AIDS and 59.5% had an 
average level. A moderate and poor level of knowledge was observed in 78.5% about the points where the 
disease is found and in 63.7% about transmission routes and 39.5% in prevention methods. 

Conclusion: Knowledge about AIDS and its transmission routes and the places the virus found was poor. 
Furthermore, it is not acceptable regarding prevention methods. The necessity of continuing education in this 
field is felt. 

Key Words: Aids, Left of addiction, Sarayan, Modern Care, Scientific Quarterly of Birjand Nursing and 
Midwifery Faculty (Vol 7, No. 3,4, Year 2011) 
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