
 
  

 
 
 
 
 
  

  

دانش آموزان  يبرآگاه ير آموزش توسط معلمان با کادر بهداشتيسه تأثيمقا

  *دزينسبت به ا

 
 ۱ يني، مسعود بحر ۱ **انيشرافت اکابر

  
  بوشهر ي، دانشگاه علوم پزشک ييو ماما ي، دانشکده پرستار يکارشناس ارشد پرستار ۱

  :ده يچک

در را كه بيشترين شيوع  ندنفر رسيده ا ٥٧٨٠مبتلايان به ايدز در كشور ما اكنون به  .حال گسترش است ز دريران نياست که در ا يک مشکل جهانيدز يا

يكي از روشهاي مؤثر جهت كنترل ايدز پيشگيري است و آموزش بهداشت اولين قدم در پيشگيري و . سال مشاهده مي شود  ٤٠الي  ٢٠گروه سني 

تا آموزش به نوجوانان و جوانان در مدارس ، شيوه اي مطلوب به نظر مي رسد ولي  با وجود آنكه. تدادن آگاهي اولين قدم در آموزش بهداشت اس

هدف از اين . انجام نشده است  در كشور ما در مورد اين موضوع كه آموزش توسط چه كساني ارائه شود تا تأثير بيشتري داشته باشد ، يکنون مطالعه ا

دانش آموز سال اول دبيرستان به روش نمونه گيري تصادفي  ٦٨٤ن رو ياز ا. است كادر بهداشتي  باط معلمان توسدز ياتحقيق مقايسه تأثير آموزش 

يافته ها . رار گرفتندقكادر بهداشتي تحت آموزش درباره ايدز به روش سخنراني ا يتوسط معلمان  ،و در كلاسهاي جداگانه اند خوشه اي انتخاب شده

ش يکه افزابوده است  ٥٢/١٥و در پسران  ٦٨/١٦گاهي دانش آموزان در مورد بيماري ايدر قبل از مداخله در دختران نشان دادند كه متوسط ميزان آ

ميزان افزايش آگاهي دختران در گروهي كه توسط معلمان . داد  يش نشان ميافزا يدار يدر هر دو جنس پس از آموزش بصورت معن يزان آگاهيم

اما در پسران در گروهي كه توسط معلمين  ) . <P ۰۵/۰(  بود ٨/١هي كه توسط كادر بهداشتي آموزش ديده بودند و در گرو ١/١آموزش ديده بودند 

ک يدر  .)P>۰۱/۰( .افزايش نشان داد  ٢٢/٢بودند  و در گروهي كه توسط كادر بهداشتي آموزش ديده ١٧/٤آموزش ديده بودند ميزان افزايش آگاهي 

ن گروه يآموزش به ا يباشد و برا ينم يت بخشيدز در سطح رضايشهر بوشهر در مورد ا همتوسط هدانش آموزان دور ي، سطح آگاه يکل يريجه گينت

  .استفاده نمود  يمتفاوت يآموزش يت آنان از روش هايست با توجه به جنسيبا يم

  

   HIVدز ، دانش آموزان ، آموزش ، يا :كليدي  واژگان

  

  دو فصلنامه طب جنوب

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني بوشهر

  )١٣٨٣اسفند( ۱۵۳ ‐ ۱۴۷ ، صفحه٢، شماره هفتمسال 

 .اين پروژه با بودجه و امکانات مرکز پژوهشهاي سلامت خليج فارس انجام گرديده است*

 ۳۶۳۱: پ.ص  ۰۷۷۱‐۲۵۲۸۵۸۷هر، خيابان معلم، دانشگاه علوم پزشکي، مديريت پژوهشي تلفن  بوش **
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  ١٣٨٣اسفند /  ٢سال هفتم شماره                                                                                     طب جنوب         / ١٤٨

  مقدمه 

ل جهاني و در اكثر جوامع در بيماري ايدز يك مشك       

حـال افــزايش اسـت كــه كنتـرل آن مســتلزم پيشــگيري ،    

آموزش بهداشت و بالا بردن سـطح آگـاهي هـاي جامعـه     

براساس آخرين آمار ارائه شده ، مـوارد آلـوده   . ) ١(است 

در جهان بـالغ بـر    ميلادي ۲۰۰۳ان سال يپا،  تا  HIVبه 

 ـ ، يلاديم ـ ۲۰۰۳ون نفر و تنها در سال يليم ۴۴تا  ۳۴ ن يب

 ـون نفر مورد جديليم ۲/۴ – ۸/۵ افـت شـده   ي يمـار يد بي

 ـدر ا HIVموارد آلـوده بـه   ) . ۲(است  ز تـا مهـر   ي ـران ني

نفر مـرد   ٥٥٠٤نفر بوده اند كه از اين تعداد  ٥٧٨٠، ۱۳۸۲

بالاترين ميزان شيوع نيز مربـوط   .بوده اند نفر زن  ٢٧٦و 

رو بــه  رونــد. )۳(ســالگي اســت  ٤٠الــي  ٢٠بــه ســنين 

گسترش موارد ابتلا و آمار بيانگر اين نكته است كه ايـدز  

ممكن است در آينده به يك مشكل حـاد تبـديل شـود و    

بايد قبل از اينكه اين بيماري شيوع چشم گيري پيدا كنـد  

ش يافـزا  يبـرا  يهمـواره علـل متعـدد    .آن را كنترل نمود

از  يمــاريعفونــت مطــرح بــوده اســت از جملــه انتقــال ب

 ـبـه   يمختلف و متنوع ، عـدم دسترس ـ  يراهها ک روش ي

 ـان اياز م... پرخطر و  يش رفتارهايمؤثر ، افزا يدرمان ن ي

علل متعدد نقـش عامـل اطلاعـات و دانـش کـم جوامـع       

مـورد   "دز و جوانب مختلـف آن مکـررا  يمختلف درباره ا

 يو ارتقـا  يش سطح آگـاه يقرار گرفته است و افزا ديتأک

 ـپرخطـر در ا  يوههـا د بـر گر ي ـنگرش جامعـه بـا تأک   ن ي

 ياسـت و راهبردهـا  ياز ارکـان س  يکيخصوص به عنوان 

 ـه از ابـتلا بـه ا  ي ـاول يريشـگ يشده بـا هـدف پ   يطراح ن ي

ز سـازمانها  يبهداشت و ن يسازمان جهان ي، از سو يماريب

مختلـف   يمسئول حفظ سـلامت در کشـورها   يو نهادها

در واقع تأثير آگـاهي و اطلاعـات    ) .۴(مطرح بوده است 

 .ردم نسبت به ايدز نقش حياتي در پيشـگيري از آن دارد م

  ۴۰‐ ٢٠با توجه به شـيوع بـالاي ايـن بيمـاري در سـنين      

چنانچه بخواهيم از بروز بيماري با افزايش آگاهي  ،سالگي

هاي مردم در مورد ايدز جلوگيري كنيم بايد آنها را قبل از 

براسـاس اطلاعـات   . رسيدن به ايـن سـن آمـوزش دهـيم    

سالگي سن مطلوب براي ارائـه   ٢٠الي  ١٥سنين  ،موجود

و مـي باشـد   آموزش جهت پيشگيري بـه موقـع از ايـدز    

مدرسه يكي از بهترين مكانها براي اجراي آمـوزش اسـت   

  ) .۶و  ۵(

در كشور ما در مورد اينكه ارائـه   يه امطالعتا کنون        

آموزش توسط چه كسـاني داراي اثـرات بيشـتري اسـت     

مقايسـه  هدف از اين پژوهش تعيين و . تانجام نشده اس

كـادر بهداشـتي بـر ميـزان      باتأثير آموزش توسط معلمان 

آگاهي دانش آموزان سال اول دبيرستانهاي شـهر بوشـهر   

ص يافتن نقايتا با  ،مي باشد ۱۳۸۱نسبت به ايدز در سال 

ر و نقـاط  يب پـذ ين قشـر آس ـ يا يموجود در سطح آگاه

جهــت  ييکارهــاضــعف موجــود در آمــوزش بتــوان راه

  .زان امر سلامت ارائه نمود ين و برنامه ريمسئول

  

  مواد و روشها 

نفـر   ٦٨٤نمونه هاي پژوهش در اين مطالعه تجربي        

از دانــش آمــوزان دختــر و پســر ســال اول دبيرســتانهاي 

شهرستان بوشـهر بـوده انـد كـه بـه روش نمونـه گيـري        

كـه از  بـه گونـه اي   . تصادفي خوشه اي انتخاب شده اند

 ١٢٥( مجمــوع كلاســهاي اول دبيرســتان شــهر بوشــهر  

كلاس به صـورت تصـادفي از ليسـت     ٢٣تعداد ) كلاس 

كلاسهاي اول دبيرسـتان هـاي بوشـهر انتخـاب و دانـش      

آموزان اين كلاسها بـه عنـوان واحـدهاي تحـت مطالعـه      

  .مورد بررسي قرار گرفتند 

ــنامه            ــات از پرسش ــع آوري اطلاع ــت جم  ياجه

بخــش اول  : اده گرديــد كــه شــامل دو بخــش بــوداســتق

مشخصات دموگرافيك دانش آموزان و بخش دوم شـامل  

سؤال در مورد آگاهي دانش آموزان بـود كـه توسـط     ٣٠

محققين تهيه و تنظيم و اعتبار و پايايي آن مورد آزمون و 

  .تأييد قرار گرفت 

پرسشنامه توسـط دانـش    ٣٢٤در اين پژوهش ابتدا        

پرسشـنامه توسـط دانـش     ٣٦٠دختر سـال اول و   آموزان

آموزان پسر سـال اول دبيرسـتان تكميـل شـده و ميـزان      

 ـگرد آگاهي آنها قبل از آموزش تعيين  ٣٢٤، سـپس از   دي

نفـر   ١٢٤نفـر توسـط معلمـين و     ٢٠٠دانش آموز دختـر  

همچنين . توسط كادر بهداشتي تحت آموزش قرار گرفتند

 ٢٠٠ر توسط معلمـين و  نف ١٦٠دانش آموز پسر ،  ٣٦٠از 
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  ١٤٩ مقايسه تاثير آموزش معلمان و کادر بهداشت                                               و همکاران                   کابريانادکتر 

  .نفر توسط كادر بهداشتي آموزش ديدند

 ۲٠آموزش به روش سـخنراني و متوسـط زمـان آن           

پس آزمون دو سپس پرسشنامه . دقيقه براي هر كلاس بود 

اختيار همه نمونـه هـاي پـژوهش     هفته پس از آموزش در

قرار گرفت و آگاهي دانش آموزان دختـر و پسـر پـس از    

روهي كه توسط معلمين آموزش ديده بودنـد  آموزش در گ

با گروهي كه توسط كادر بهداشتي آمـوزش ديـده بودنـد    

  . مورد مقايسه قرار گرفت

 SPSSاطلاعات حاصـل از ايـن پـژوهش بـا نـرم افـزار       

به گونـه اي  . ويرايش ده مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

مقايسه ميانگين مقادير كمـي و از   يبرا Tكه از آزمونهاي 

آزمون كاي دو براي مقايسه ارتباط بـين متغيرهـاي كيفـي    

  .استفاده گرديد

  

  ج ينتا

ــورد مطال  ٦۸٤از تعــداد  ـــنفــر دانــش آمــوز م  ٣٦٠عه ، ـ

با ميانگين سني % ) ٤/٤٧( دختر  ٣٢٤و %) ٦/٥٢(ر ــــپس

همتا “ سال بودند كه هر دو گروه از نظر سني كاملا ٧٦/١٤

  . بودند 

هي دانش آموزان در مورد بيمـاري  متوسط ميزان آگا       

 ٥٢/١٥و در پسران  ٦٨/١٦ايدز قبل از مداخله در دختران 

اساس تفكيك نمونه هـا   ساير نتايج تحقيق بر. بوده است 

  :به دو گروه چنين است 

ميانگين ميزان آگاهي دانش آموزان پسر در گروهـي         

ف با انحرا ٩٩/١٥كه توسط معلمين آموزش ديده بودند از 

افزايش يافتـه   ٢٦/٣با انحراف معيار  ١٥/٢٠به  ٩٩/٢معيار 

همچنـين در گروهـي كـه توسـط كـادر       .) >٠١/٠P(بود 

بـا   ٩٩/١٤بهداشتي آموزش ديده بودند ميـزان افـزايش از   

 (بود  ٦٩/٣با انحراف معيار  ٢٩/١٧به  ١٧/٣انحراف معيار 

٠١/٠P< (.           در گروهي كه توسـط معلمـين آمـوزش

و در گروهـي كـه    ١٧/٤ودند ميزان افزايش آگـاهي  ديده ب

افـزايش   ٢٩/٢توسط كادر بهداشتي آموزشي ديـده بودنـد   

  .) ۱؛ جدول  >٠١/٠P(نشان مي داد 

  

   

  ميانگين و انحراف معيار نمرات پيش آزمون و پس آزمون دانش آموزان شهر بوشهر در خصوص ايدز ) : ۱(جدول 

  کادر بهداشتيبه دو روش آموزش توسط معلمين و     

  

  وهرگ

  پسران  دختران

  پس آزمون  پيش آزمون  پس آزمون  پيش آزمون

  ميانگين
انحراف 

  معيار
  ميانگين

انحراف 

  معيار
  ميانگين

انحراف 

  معيار
  ميانگين

انحراف 

  معيار

  ٢٦/٣  ١٥/٢٠  ٩٩/٢  ٩٩/١٥  ٨٥/٤  ١٣/١٨  ٢٥/٣  ٠٢/١٧  آموزش توسط معلمين

  ٦٩/٣  ٢٩/١٧  ١٧/٣  ٩٩/١٤  ٥٦/٣  ٨٨/١٧  ٩٦/٣  ١/١٦ آموزش توسط كادر بهداستي

       

  

ميانگين نمرات دانش آمـوزان دختـر در گروهـي كـه توسـط      

به  ٢٥/٣با انحراف معيار  ٠٢/١٧معلمين آموزش ديده بودند از 

. ) >٠١/٠P. (افزايش يافتـه بـود   ٨٥/٤با انحراف معيار  ١٣/١٨

همچنين ميزان افزايش نمرات آگاهي دختران در گروهـي كـه   

بـا انحـراف    ١/١٦كادر بهداشتي آموزش ديده بودند از  سطتو

افـزايش از خـود    ٥٦/٣با انحراف معيـار   ٨٨/١٧به  ٩٦/٣معيار 

ميزان افزايش آگاهي دختران در گروهي كه توسـط   .نشان داد 

و در گروهي كه توسـط كـادر    ١/١معلمان آموزش ديده بودند 

ف از نظـر  بود كه اين اخـتلا  ٨/١بهداشتي آموزش ديده بودند 

  ) . ۱جدول (  نبودآماري معني دار 
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  ١٣٨٣اسفند /  ٢سال هفتم شماره                                                                                     طب جنوب         / ١٥٠

  بحث 

با توجه به نتايج ارائه شده ، مشخص شد كـه ميـزان          

آگاهي دانش آمـوزان سـال اول دوره متوسـطه نسـبت بـه      

به گونه اي كه متوسط ، بيماري ايدز رضايت بخش نيست 

در . بـود  ٥٢/١٥و در پسـران   ٦٨/١٦اين ميزان در دختـران  

در يزد انجام  ١٣٧٨ه كريمي و همكاران در سال تحقيقي ك

دانـش آمـوز    ١٨٥٠دادند ، ضمن بررسي آگاهي و نگـرش  

دوره متوسطه نسبت به ايدز به اين نتيجه رسيدند كه ميزان 

بسيار ضعيف % ٢/٢٣آگاهي و نگرش اين دانش آموزان در 

اين در حالي است كه تنهـا  . موارد ضعيف است% ٣٥و در 

جالـب  ، ان داراي آگاهي عالي بـوده انـد   از دانش آموز% ٣

از ايـن دانـش آمـوزان عامـل     درصد  ٥/٨٥است كه حدود 

  ).١(بيماري ايدز را نمي شناختند 

در شــيراز  ۱۳۸۳هــادي و همکــارانش نيــز در ســال        

تحقيق مشابهي انجام دادند و بـه ايـن نتيجـه رسـيدند کـه      

ز و ميانگين نمرات دانش آموزان در خصوص بيمـاري ايـد  

راههاي انتقال آن در حد متوسط مي باشـد و هـيچ يـک از    

دانش آموزان موفق بـه کسـب نمـره کامـل آگـاهي در دو      

  ) .۷(بخش بيماري و راههاي انتقال آن نشدند 

و همکاران نيز تحقيق ديگري )  Owolabi( اولابي        

بــه منظــور بررســي رفتارهــاي  ۲۰۰۵در نيجريــه در ســال 

و ايدز و عفونتهـاي منتقلـه    HIVطر جنسي و آگاهي از خ

اطلاعـات  . جنسي در بين نوجوانـان دبيرسـتاني انجـام داد   

اطلاعـات کمـي از    ؛بصورت کمي و کيفي جمع آوري شد

بعلاوه اطلاعات کيفـي بـه   . دبيرستان جمع آوري شد  ۴۵۰

 ۴از ) گـروه   ۴براي هر جنس ( گروه  ۸با  FGDصورت 

انش آموزان مقاربت د% ۶۳. دبيرستان ديگر جمع آوري شد

( هـيچ اخـتلاف معنـي داري بـين جـنس      . جنسي داشـتند 

از نظـر فعاليـت جنسـي    % ) ۸/۷۷و پسران % ۳/۵۲دختران 

وجود نداشت ، ولي پسران از نظر جنسي فعالتر به نظر مي 

سال  ۱۲ميانگين سن اولين مقاربت جنسي در آنها . رسيدند

آنها . اشتندبود و بعضي از آنها شرکاي جنسي متعددي نيز د

آگاهي کمي از خطـر عفونتهـاي منتقلـه جنسـي از جملـه      

HIV      داشتند و اين مسئله منجـر بـه گسـترش عفونتهـاي

و ايــدز در جمعيــت مــورد مطالعــه  HIVجنســي شــامل 

  ) .۸( خواهد شد 

در سـال   )Chatterjee( مطالعه ديگري نيز كاترجي       

لمـان  در كلكته بر روي آگـاهي دانـش آمـوزان و مع    ٢٠٠١

% ٥/١٣نتايج نشان داد كه فقط . دبيرستانها از ايدز انجام داد

از معلمان آنها اطلاعـات  % ٢/١٦دانش آموزان دبيرستاني و 

دقيقي درباره علائم ايدز ، روش انتقـال و پيشـگيري از آن   

از پسران دانش آموز و % ٨/٣٨از دختران و % ٨/٤٥. داشتند 

پرستاري از بيمـار   از معلمان نگرش مثبت نسبت به% ٣/٢٠

ايــدزي داشــتند و پيشــنهاد شــد كــه مــدارس شــيوه هــاي 

مؤثرتري براي آمـوزش روابـط جنسـي و ايـدز در دانـش      

  ) .۹(آموزان داشته باشند 

همچنين مشخص شد كه آموزش در هر دو گـروه از         

نمونه ها سبب افزايش آگاهي دانش آمـوزان شـده اسـت ،    

ر گروهي كه توسط معلمان بگونه اي كه ميانگين افزايش د

با انحـراف معيـار    ٠٢/١٧آموزش ديده بودند در دختران از 

ــا انحــراف معيــار  ١٣/١٨بــه  ٢٥/٣ و در پســران از  ٨٥/٤ب

بـا انحـراف معيـار     ١٥/٢٠به  ٩٩/٢با انحراف معيار  ٩٩/١٥

آموزش ديـده   و در گروهي كه توسط كادر بهداشتي ٢٦/٣

 ٨٨/١٧بـه   ٩٦/٣ف معيار با انحرا ١/١٦بودند در دختران از 

بـا انحـراف    ٩٩/١٤و در پسـران از   ٥٦/٣با انحراف معيـار  

. بـود رسـيده    ٦٩/٣با انحراف معيار  ٢٩/١٧به  ١٧/٣معيار 

انجام دادنـد   ١٩٩٩در تحقيقي كه صالح و سايرين در سال 

اثر يك دوره آموزش بهداشت ايدز بر آگاهي دانش آموزان 

در اين  .بررسي قرار گرفتدوره متوسطه در عربستان مورد 

 ٤٣٤برنامه آموزشي از رسانه هاي تصويري براي آمـوزش  

نتايج اين پـژوهش كـه بـه طريـق     . دانش آموز استفاده شد

پيش آزمون ـ آموزش ـ پس آزمون اجرا شد ، بيـانگر ايـن     

مسئله بود كه دانش و آگاهي دانش آموزان درباره ايـدز بـه   

افزايش يافتـه اسـت   )  >P ٠١/٠( معني داري “ نحو كاملا

 توســط بــاروسکــه همچنــين نتــايج تحقيــق مشــابه ) . ۶(

)Barros(  و ديگران )به منظور بررسي تأثير يك )  ٢٠٠١

‐١٥الگوي آموزش بر ميزان نگرش و عملكـرد نوجوانـان   

ساله در جهت پيشـگيري از بيماريهـاي مقـاربتي و بـه      ١٢

طريق شاهد ـ مورد صورت گرفته بوده ، نشان مي دهد كه  
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  ١٥١ مقايسه تاثير آموزش معلمان و کادر بهداشت                                               و همکاران                   کابريانادکتر 

افزايش يافته “ آگاهي كاملاپس از آموزش در گروه مورد ، 

  ).۱۰(است 

در سـال   )Agha( در مطالعه ديگري كه توسـط آگـا         

  در زامبيا انجام شد تأثير آموزش بهداشت جنسي در  ٢٠٠٢

ابتدا يك بررسي اوليه . دانش آموزان دبيرستاني ارزيابي شد

براي اندازه گيري ميـزان اطلاعـات و نظـر دانـش آمـوزان      

دربـاره روش پيشــگيري و اسـتفاده از كانــدوم و احســاس   

سپس به دانش آمـوزان گـروه   . دارس انجام شد خطر در م

دقيقـه آمـوزش بهداشـت     ٤٥سـاعت و   ١مداخله به مدت 

 ١جنسي داده شد و دانش آموزان در گروه كنترل به مـدت  

بعـد از  “ ساعت آموزش در مورد تصفيه آب داشتند ، ضمنا

آناليز داده . آموزش دانش آموزان مورد پيگيري قرار گرفتند

اخـتلاف معنـي داري بـين گروههـاي      ها نشان دادنـد كـه  

مداخله و كنترل وجود داشته و آموزش بهداشت جنسي در 

دانش آموزان هم سن و سال در افزايش ميـزان اطلاعـات ،   

نظر مثبت درباره پيشگيري و استفاده از كاندوم و احسـاس  

  ).۱۱(خطر فردي مؤثر بوده است 

 بـا در مورد مقايسـه تـأثير آمـوزش توسـط معلمـان             

آموزش كادر بهداشتي ، نتايج تحقيق حاضر نشان مي دهـد  

كه در گروه پسران آموزش توسط معلمين منجر به افزايش 

شده است ، حال آنكـه   ١۷/٤آگاهي دانش آموزان به ميزان 

آمـوزش  اين افزايش در پسراني كه توسط كـادر بهداشـتي   

معني دار است “ است كه اين اختلاف كاملا ٢٩/٢ديده اند 

بيانگر ايـن اسـت كـه در پسـران تـأثير آمـوزش توسـط        و 

در مـورد مـؤثر   . معلمين بهتر از كادر بهداشتي بـوده اسـت  

ــايج    ــات داراي نت ــين تحقيق ــوزش توســط معلم ــودن آم ب

  .متناقضي است

ــاران در ســـال  )Evans(ايـــوانز         در  ٢٠٠٠و همكـ

تحقيقــي بــه مقايســه تــأثير آمــوزش توســط يــك برنامــه  

بـر  ) شيوه سـنتي  ( وزش به شيوه سخنراني كامپيوتري و آم

پرداختنـد ، ايـن    زميزان آگاهي دانش آموزان نسبت به ايـد 

 ٣نمونه كـه بـه صـورت تصـادفي در      ١٥٢تحقيق بر روي 

گروهي كه توسط يك برنامـه كـامپيوتري آمـوزش    ( گروه 

آمـوزش   ‐سخنراني ‐مي ديدند ، گروهي كه به شيوه سنتي

قـرار  ) موزشي نمـي ديدنـد   مي ديدند و گروهي كه هيچ آ

مقايسه نتايج پيش آزمـون و پـس   . گرفته بودند ، انجام شد

آزمون در گروهها نشان دهنده افزايش معني دار اطلاعـات  

در گروهي بود كه بوسـيله كـامپيوتر آمـوزش مـي ديدنـد      

نتايج اين تحقيق مي تواند بيانگر نقش مـؤثر وسـايل   ). ۱۲(

  . وشهاي سنتي باشد كمك آموزشي جديد در مقايسه با ر

تحقيق ديگري نيز در همين زمينـه توسـط يوسـف و           

انجام شد ، هـدف از ايـن مطالعـه     ٢٠٠١همكاران در سال 

در مـورد   ٤و  ٣بررسي دانـش و اطلاعـات معلمـان پايـه     

ويروس ايدز و نظرشان در مـورد آمـوزش دانـش آمـوزان     

ــاره پيشــگيري از ايــدز بــود اكثــر معلمــين   )  %٨/٩٣( درب

از % ) ٢/٨٥( اطلاعاتي درباره اينكه ايدز چيست داشـتند و  

از % ٨/١٤آنها نيز در مـورد پيشـگيري آگـاهي داشـتند امـا      

معلمان راه پيشگيري از ايدز را نمي شناختند يا نسـبت بـه   

بعضي معلمان نيز اطلاع كافي در مـورد  . آن مطمئن نبودند 

“ ضمنا. تند راههاي انتقال و پيشگيري از ويروس ايدز نداش

از آنها اشاره كردند كـه آمـوزش در پيشـگيري از    % ٩فقط 

ــش دارد و   ــدز نق ــي را در   % ١٦اي ــاس جنس ــتن تم نداش

بعلاوه يافته هـاي ايـن   . پيشگيري از ايدز مؤثر مي دانستند

معلمان آمـوزش پيشـگيري   % ٥٨پژوهش نشان مي دهد كه 

ايي كـه  از ايدز را براي دانش آموزان انجام داده اند و از آنه

معتقد % ٢/٤١آموزش پيشگيري از ايدز را انجام نمي دادند 

ادعـا مـي   % ٦/٢٠بودند كه دانش آموزان خيلـي جواننـد و   

كردند كه منابع و راهنمايي هاي لازم براي آمـوزش دانـش   

نيست كه نشان دهنـده ايـن اسـت كـه      آموزان در دسترس

 معلمان مدارس از آموزش پيشگيري از ايدز به اقتضاي سن

دوره هـاي  “ دانش آموزان آگاه نيستند و نياز است كه حتما

 ).۱۳(آموزشي آنها پيگيري شود 

 ۲۰۰۵در سـال  )  Oshi( ديگري توسط اُشي  عهمطال       

جهت تعيين عوامل مؤثر فرهنگي و اجتمـاعي در آمـوزش   

در اين . جنسي ايدز در دبيرستانهاي شرق نيجريه انجام شد

ــه  ــهمباح ۵مطالع ــي  ث ــر روي) FGD(گروه ــم  ۶۰ب معل

يافته هـا اطلاعـات سـطح بـالايي از     . دبيرستاني انجام شد 

معيارهاي پيشگيري از ايدز در معلمـان نشـان دادنـد ولـي     

معلمان به دليـل محـدوديتهاي فرهنگـي و اجتمـاعي ايـن      
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  ١٣٨٣اسفند /  ٢سال هفتم شماره                                                                                     طب جنوب         / ١٥٢

بعـلاوه آنهـا آمـوزش و     ،اطلاعات را منتقل نکـرده بودنـد  

  ) .۱۴(د انگيزه کافي جهت انتقال اطلاعات نداشتن

ــن        ــال  )  Magnussen( مگنوس ــاران در س و همک

مطالعه اي به منظـور تـأثير مـداخلات پيشـگيري از      ۲۰۰۴

HIV در حــال  و ايــدز در بــين نوجوانــان در کشــورهاي

آموزشـي ،   هدر گروه آزمايش ، مداخل ـ. توسعه انجام دادند

رفتاري ، رواني اجتماعي به منظـور پيشـگيري يـا کـاهش     

HIV ۲۵جنسي در بـين افـراد   له ز و عفونتهاي منتق، ايد‐

ــد     ۱۱ ــام ش ــعه انج ــال توس ــورهاي در ح ــال در کش . س

تغييـرات در  ) ۱: معيارهاي مـورد انتظـار در نتـايج شـامل     

پرهيز و خودداري از تمـاس جنسـي ،   (اعمال جنسي سالم 

) ۲ ؛)اســتفاده از کانــدوم ، محــدود بــودن شــرکاي جنســي

 ؛و ايدز HIVري و انتقال روشهاي پيشگي هاطلاعات دربار

، ايــدز و عفونتهــاي منتقلــه  HIVآگــاهي از خطــرات ) ۳

تأثير مثبت بـا اسـتفاده از کانـدوم و رد مسـائل     ) ۴ ؛جنسي

) ۶ ؛درک و قبـول تسـت و مشـاوره داوطلبانـه    ) ۵ ؛جنسي

  . HIVکاهش شيوع 

مداخلات در طول مدت جلسات و در پايان ارزيـابي         

 ۱۶) دئوآمـوزش ، ايفـاي نقـش ، وي ـ   بعنوان مثال ( شدند 

مـورد ديگـر در    ۳مورد در آفريقا و  ۱۳مطالعه انجام شد ، 

مطالعـه در   ۱۶مـورد از   ۱۲ .آمريکاي لاتين هدايت شـدند 

. گــر در ســطح جامعــه انجــام شــد مــورد دي ۴مــدارس و 

 HIVمداخلات در جهت افزايش آگاهي و دانش در مورد 

رتهاي ارتباطي يا تـأثير  و ايدز ، رفتارهاي هشدار دهنده مها

مثبت استفاده از کانـدوم ، پرهيـز و خـودداري يـا کـاهش      

  ).۱۵(تعداد شرکاي جنسي ، موفقيت آميز بود 

همانطور كه از نتايج تحقيق حاضر مشخص مي شود        

، آموزش چه توسط معلمان مـدارس و چـه توسـط كـادر     

بهداشتي صورت گيرد مي تواند سبب افزايش آگاهي دانش 

ــاره ايــدز شــود  ــذا پيشــنهاد. آمــوزان پســر و دختــر درب   ل

مــي شــود وزارت آمــوزش و پــرورش بــه كمــك وزارت 

بهداشت درمان و آموزش پزشكي با بهره گيري از آگـاهي  

هاي علمي اسـاتيد دانشـگاه و توانـايي آموزشـي معلمـان      

موجبــات افــزايش آگــاهي نوجوانــان و جوانــان را كــه در 

همچنـين  . تند فـراهم آورنـد  معرض خطر ابتلا به ايدز هس

ــژوهش هــاي بيشــتري    ــه پ ــن زمين ضــروري اســت در اي

بخصوص با بكارگيري روشهاي مختلـف آمـوزش ايـدز و    

مقايسه اين روشها و نيز مقايسه عملكرد آموزش دهنـدگان  

  .مختلف صورت گيرد

  :تشكر و تقدير 

انــه مــديريت جددر پايــان لازم اســت از همكــاري م       

شــگاه علــوم پزشــكي بوشــهر و نيــز محتــرم پژوهشــي دان

آموزش و پرورش شهرسـتان بوشـهر ، اوليـاء ، معلمـان و     

دانش آموزان دبيرستانهايي كه در پژوهش شـركت داشـتند   

  .صميمانه تشكر نمائيم

  

  

  

و ديگـران ، آگـاهي و    م، شـهبازی ل، صـامت م،   كريمي ‐١

نگرش دانش آموزان دوره متوسطه شهر يزد نسبت بـه بيمـاري   

مجلـه دانشـگاه علـوم پزشـكي شـهيد       ۱۳٧٧‐٧٨ ر سالايدز د

): ۳۲شـماره  ( ـ سـال هشـتم    ٤صدوقي يـزد، ضـميمه شـماره    

۱۳۷۹ ،۸۳‐۷۹. 
2- 2004 AIDS HIV update . Available at: 
http://www.med ceu . com/course-test- . cfm ? CID 
= 713.    

اداره كـل  . آمـوزش پزشـکی  اشت و درمـان و  بهدارت زو ‐٣

و  HIVپيشگيري و مبارزه با بيماريها ، آخـرين آمـار عفونـت    

 .۲۴، ص ١٣٨٢ايدز در ايران ، 

راهنمـاي   ب،ر  پولارد ا،ليونز ب  ،بروکي م ج  ،موما ر د ‐٤

، اچ ـ آي ـ وي بـراي متخصصـين بهداشـت و علـوم پزشـکي       

کــل  ۀانتشــارات ادار: تهــران. چــاپ اول . رضــايي ع  ترجمــه

يشــگيري و مبــارزه بــا بيماريهــا وزارت بهداشــت ، درمــان و پ

  . ۱‐۳۰، ص ۱۳۷۸آموزش پزشکي ، 

جهرمي ع، پيشگيري از ايدز در ايـران، مجلـه درد،  سـال     ‐٥

  .۲۰‐۲۲، ص ۱۳۷۹): شماره يكم( اول

6- Salleh MA , AL – Ghamdi YS, AL – Yahia, et 
al. Impact health education on program on 
knowledge about AIDS and HIV transmission 5 – 
students of schools in Buraidah. East Mediterr 
Health J 1999 ; 5: 1068 –75. 
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  ١٣٨٣اسفند /  ٢سال هفتم شماره                                                                                     طب جنوب         / ١٥٤

Abstract : 
       A.I.D.S as a worldwide crisis , Continous to spread in our country . iran too. The 
number of afflicated patients has reached 5780 , most of them are between 20 to 40 
years of age. 
       One of the most effective methods to control this human hazard is prevention the 
first step of prevention is health education and information awardness ( Promotion of 
general knowledge is thought to be the preliminary measure in this regard ). Although, 
schools have turned to be the most favonrable environment for health education the 
issue of the group to afford training has remained contravertial in our country yet. 
       The goal of this research is a comparison between the effect of training performed 
by teachers and health staff on the knowledge of students of first high school grade in 
bushehr . 
Material and method : in this experimental research , 684 male and femal first high 
school grade pupiles were selected according to cluster random sampling . the whole 
sample were instructed by teachers and health staff in two different groups but of the 
same content in pretest – postest method . 
Results :Before intervention . the mean  knowledge of female & male students about 
A.I.D.S were 16.68 and 15.52  respectively. In teacher trained female , this measure 
increased 1.1 while in health staff trained females 1.8 ( P>0/05 ). in contrast , in 
teacher trained males , we recorded an increas of 4.17 while in health staff ones 2.22 
(P<0/05 ) . 
       Overal Conclusion , Level of awareness in high school students in Bushehr city 
about AIDS was not in satisfaction level . For education in this group concidering their 
sex it needs to use different methods .  

Keyword : health staff - teachers – students – A.I.D.S  
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