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  چكيده

تواند در  ي، ميماريبه ب يها قبل از ابتلا ت درک شده آنياز حساس يآگاه. پرخطر دارند ي، سابقه رفتارهايو  يآ افراد مبتلا به اچ اغلب 

  . د باشديطر مفپرخ ير افراد با رفتارهايسا يانجام مداخلات برا

 يجنس تماس قيدز از طريابتلا به ا يوي، برا آي   ت درک شده مردان مبتلا به اچيحساس ي، به منظور بررسيفين مطالعه به صورت کيا

هاي علوم پزشكي تهران، شهيد بهشتي  هاي رفتاري وابسته به دانشگاه كلينيك مشاوره بيماري ۳پژوهش كيفي حاضر، در . انجام شده است

نمونـه گيـري بـا    ( انتخاب مشاركت كنندگان با روش نمونه گيري ساده بود که به صورت نمونه گيري مبتني بـر هـدف   . ايران انجام شدو 

ها ضـبط و پيـاده شـد و     كليه مصاحبه. ها از طريق مصاحبه فردي نيمه ساختار يافته عميق جمع آوري شد داده. ادامه يافت) حداكثر تنوع

   .ه، كدها استخراج گرديدپس از چند بار مطالع

 يخود را مستعد ابـتلا افراد، از  يمين. نفر مصاحبه شد ۳۲در اين مطالعه، با . پذيرفتصورت  جهت دار يمحتوا ليتحلبر اساس  تحليل،

 ـي ـن باور را داشتند که بـا  يها ا اکثر آن. نده بوداز کاندوم استفاده نکرددر روابط جنسي خود  دانستند و ينمدز، يا به  يار تمـاس جنس ـ ک ب

خود را  گريد يميدر مقابل، ن. دز مخصوص مردان هم جنس باز استيکردند ا ينطور فکر ميشوند و هم يمبتلا نم يماريمحافظت نشده به ب

  . ادندنسبت د ز را به خواست خداير دانسته و همه چيتأث ي، بيماريبه ب يها نقش خود را در ابتلا آن يدانستند، ول يدز ميبه ا يمستعد ابتلا

 يارتقـا . اسـت  يپرخطر ضـرور  يافراد با رفتارها يز تماميژه جوانان و نيجامعه به و يها گروه يتمام يبرا يگسترده و همگان ياطلاع رسان

  .شود يمحسوب م يمارياز انتقال ب يريشگيپ يبرا يجوانان و افراد با سابقه رفتارهاي پرخطر، از اقدامات اساس يو اصلاح باورها يآگاه
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  ٣٥٨

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  مقدمه

  ون نفـر در سراسـر جهـان بـا     ي ـليم ۳/۳۵، يلاديم ۲۰۱۲تا سال 

درصد نسبت به سال  ۱۷ اين ميزان، کردند که يم يوي زندگ آي   اچ

ش، نشـان دهنـده تـدوام    ين افـزا يا]. ۱[ش داشته است يافزا ۲۰۰۱

قابل توجـه بـه درمـان     يوي، دسترس  آي به اچ  يد آلودگيرد جدموا

در . وي اسـت  آي مـرتبط بـا اچ   يها و کاهش مرگ يروسيضد رترو و

انـد، در   وي شـده  آي   آلـوده بـه اچ   يکه به تازگ يجهان، تعداد افراد

روس فـوق در  ي ـبه و يانه آلودگيد ساليحال کاهش بوده و موارد جد

. افتـه اسـت  يدرصـد کـاهش    ۲۱، يلاديم ۲۰۱۰تا  ۱۹۹۷ يها سال

ان ير در رفتار جوانان، تن فروشـان و مشـتر  يين کاهش، به علت تغيا

ها، معتادان به مواد مخدر و مرداني كه با مردهـا ارتبـاط جنسـي     آن

ش ي، افـزا يمـار يدر بـروز ب  ين کـاهش جهـان  يبه رغم ا. دارند، است

ران ي ـقا کـه ا يفرانه و شمال آيه خاور ميوي در ناح آي د اچيموارد جد

ه بـا  ي ـه را در فهرسـت دو ناح ين ناحين منطقه واقع است، ايز در اين

  ].۲-۴[وي در جهان قرار داده است  آي   اچ يدمين رشد اپيتر عيسر

شـود كـه    ي، بـرآورد م ـ جهـان بر اساس مطالعات سازمان سلامت 

نفـر باشـند؛    ۰۰۰/۸۰ران، يوي در ا آي  ان به اچ يحداقل شمار مبتلا

علـوم   يهـا  شـده از دانشـگاه   يکه بر اساس آمار جمع آور يلدر حا

در کشـور،   ۱/۷/۱۳۹۲خ يتا تار يـ درمان  يو خدمات بهداشت يپزشک

  . اند شده ييشناسا يو  يآ  نفر مبتلا به اچ ۲۷۰۴۱مجموعاٌ 

کـه از سـال    ين کل مـوارد يوي در ب آي از مجموع علل ابتلا به اچ

 ــ  ۱۳۶۵ ــت رس ــه ثب ــور ب ــاکنون در کش ــي،   دهيت ــه جنس ــد، رابط ان

درصـد   ۲/۳۳که در يدهد؛ در حال يل ميدرصد از موارد را تشک۷/۱۲

به اثبات رسيده، علـت   ۱۳۹۱ها در سال  آن ياز افراد مبتلا که ابتلا

لذا امـروزه ايـران، در مرحلـه    ]. ۵[است  يروابط جنس يابتلا، برقرار

ز موج ا يريشگيپ يوي قرار دارد و برا آي  حساسي از همه گيري اچ 

 يهــا بــه برنامــه يا ژهيــ، لازم اســت توجــه ويمــاريب يدميــســوم اپ

  . وي در كشور صورت پذيرد آي  اچ  ياز انتقال جنس يريشگيپ

هاي جنسـي افـراد    درصد از تماس ۸۹در كرمانشاه،  يا در مطالعه

در مطالعه زماني و ]. ۶[با زنان تن فروش، محافظت نشده بوده است 

هميشگي مردان با اعتياد تزريقي از كاندوم  همكاران، ميزان استفاده

 ۳۷زان استفاده از کاندوم در آخرين ارتباط جنسـي،  يدرصد و م ۵۳

ن ميزان استفاده از كانـدوم  يهمچن]. ۷[درصد گزارش گرديده است 

درصـد و   ۸/۶۴در رانندگان كاميوني كه از نظر جنسي فعال بودنـد،  

 يف ـينتايج مطالعات ک]. ۸[درصد بوده است  ۵۲در زنان تن فروش، 

شـتر  يدهـد ب  يران نشان ميدر ا يو يآ ان به اچ يانجام شده در مبتلا

خـود از کانـدوم    يدر رابطه جنس ـ يماريص بيماران، قبل از تشخيب

همچنين مطالعه كيفي لطفـي و همكـاران   ]. ۹، ۱۰[استفاده نكردند 

  در ايران نيز بيـانگر ايـن اسـت كـه تمـامي زنـان در معـرض خطـر         

وي مورد مطالعه، بـراي عـدم اسـتفاده از كانـدوم مـوانعي را       ي آ  اچ

  ]. ۱۱[مطرح نمودند 

فوق خـود را در معـرض    يها از آن است که گروه يج حاکين نتايا

 يو ارتقـا  يش آگـاه يافـزا  يلذا بـرا . دانستند يدز نميخطر ابتلا به ا

اطـلاع   يهـا  وي، برنامـه  آي  ت درک شده افراد در زمينه اچ يحساس

  ].۱۲[برخوردار است  ييت بالاياز اهم يو مداخلات آموزش يرسان

كنـد و   ها كمك مـي  از آنجا که پژوهش كيفي، به درك باور انسان

 نمايـد  يم ـ ييشناسا آنان روزمره يرا در زندگ رفتار کي بروز مراحل

دگاه ي ـاستفاده شده است تا د يفين مطالعه از پژوهش کي، در ا]۱۳[

 ي، مـورد بررس ـ يماريي در خصوص ابتلا به بو  آي افراد مبتلا به اچ 

  . رديقرار گ

ج اين پژوهش، بخشي از يك مطالعه ديگـر در خصـوص ديـدگاه    ينتا

بـاور  بيماران در باره استفاده از كاندوم است كـه بـر اسـاس الگـوي     

اين الگوي جامع، در پيشگيري از بيماري . انجام گرفته است سلامت

است كه رفتار پيشـگيري كننـده،   نقش دارد و بر اين فرضيه استوار 

مبتني بر اعتقادات شخص است و بر ايـن موضـوع، تأكيـد دارد كـه     

چطور ادراك شخص، ايجاد انگيـزه و حركـت كـرده و سـبب ايجـاد      

، يكي از الگوهاي باور سلامتاز آن جا كه الگوي . شود رفتار در او مي

ي مـداخلات، بـه منظـور كـاهش رفتارهـا     انجـام   براي مورد استفاده

و بر اسـاس   يفين مطالعه، به صورت کي، ا]۱۴[ جنسي پرخطر است

ت درک شده مردان مبـتلا  يحساس يجهت بررس باور سلامت يالگو

اند،  پرخطر داشته يکه سابقه رفتارها يوي، به عنوان افراد آي   به اچ

  . انجام شده است

ت مـداخلا بـراي اتخـاذ    رود بتوان از نتـايج ايـن پـژوهش،    انتظار مي

محافظـت  رفتار  و درک افراد و اتخاذ يسب، به منظور بهبود آگاهمنا

بـا سـابقه    يهـا  ر گـروه يكننده جنسي در ايـن گـروه از افـراد و سـا    

  .نمود استفاده يپرخطر جنس يرفتارها

  

  كار  مواد و روش

هـاي   ، در سه كلينـك مشـاوره بيمـاري   ماه ۹مدت به اين مطالعه 

وابسته به دانشگاه علـوم  ك كليني دو: رفتاري در تهران صورت گرفت

و يـك  ) فـروردين  ۱۲والفجر و  يها كلينيك(پزشكي شهيد بهشتي 

 كلينيـك مشـاوره  (كلينيك وابسته به دانشگاه علوم پزشـكي تهـران   
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  ٣٥٩

    همكاران و حميرا فلاحي                                                                                                    ...     ايدز در خصوص/ ديدگاه مردان مبتلا به اچ آي وي 

سال، نمونـه   ۱۸ يبالاوي   يآ  اچمرد مبتلا به  ۳۲ ).بيمارستان امام

 به يت در دسترسيبا توجه به محدود. ل دادنديمورد پژوهش را تشک

مراجعـه   اني ـمبتلاسـاده و از   يري ـنمونه پژوهش، از روش نمونـه گ 

مصاحبه  ۲۱، ولي در نهايت، پس از استفاده شد مراکز فوقبه  هكنند

نمونـه گيـري بـا    (انجام شده به صورت نمونه گيري مبتني بر هدف 

ادامـه يافـت و   ) تحصيلات و اشتغال ،هلأاز نظر سن، ت حداكثر تنوع

هاي متفاوتي دربـاره موضـوع    د كه داراي ديدگاهافرادي انتخاب شدن

   .پژوهش بودند

بـه صـورت    ه كهنيمه ساختار يافته و عميق بود ،الات مصاحبهؤس

ق ي ـها به صورت مصـاحبه عم  داده يروش جمع آور. باز پرسيده شد

يادداشـت   از بعد ،قبلي از بيماران يشفاه با كسب اجازه بود و يفرد

تمـام   .ضـبط گرديـد   ، مصـاحبه برداري مشخصات جمعيت شناسـي 

ل به انجام مصاحبه و ضبط آن را اعلام داشتند يشرکت کنندگان تما

كليــه . دنــديک از آنهــا از شــرکت در مطالعــه امتنــاع نورزيــچ يو ه ـ

  . ها كلمه به كلمه تايپ شد مصاحبه

. صـورت گرفـت   جهت دار يمحتوا ليتحلها بر اساس  داده تحليل

 يکدها استخراج و دسته بنـد  ،احبهن بار مرور متن مصيچند پس از

بندي هر مصـاحبه،   پس از كد. مشخص گرديد ياصل يها شده و تم

   .رفتيپذ مصاحبه بعدي انجام

هارگانه چارهاي يهاي كيفي، از مع داده به منظور ارزيابي استحكام

   .استفاده شد تأييد پذيريو  همساني، قابليت انتقال، مقبوليت

 يصـرف زمـان کـاف    و شـاهده مـداوم  مدت و م يطولان يريبا درگ

ت شـرکت  ي ـز بـا جلـب حما  ي ـو ن) مـاه  ۹(هـا   داده يجمع آور يبرا

ت ي ـشد، مقبول يها سع مستمر پژوهشگر با داده يريکنندگان و درگ

از نظـرات  ن مطالعـه،  ي ـن در ايهمچن ـ. ابـد يش يافزا يفيک يها داده

 از يم ـين هـا  به صـورت جداگانـه آن   استفاده شد و تكميلي همكاران

با مثلـث   ،تلاش شد ،در اين تحقيق. نمودندگذاري  كدرا ها  مصاحبه

پرونـده   يبررس ـ( هـا  داده آوري هـاي گـرد   روشاز  يتلفيق ـو  سازي

انتخـاب مشـاركت كننـدگان از    ، )ماران علاوه بـر انجـام مصـاحبه   يب

هـا   نمونـه در انتخـاب   تنـوع جـاد  ين ايهمچنهاي متفاوت و  كلينيك

لات، تأهل و اشتغال بـه  ي، تحصسننظر  که از مختلف افرادانتخاب (

  . شتر شوديبها  مقبوليت داده، )کار، متفاوت بودند

روش بـازنگري خـارجي   از  هـا  يافتـه  قابليت همساني يبررس يبرا

گـذاري،   بررسي تناقض در كـد  همين منظور و براي به. استفاده شد

نـه پـژوهش   يت در زمي ـبا سابقه فعالپژوهشگر  ۲مصاحبه به  ۴متن 

هـا   توسـط آن به صورت مسـتقل   ها مصاحبه داده شد تادز يو ا يفيک

تناقض در كد گذاري مـورد بررسـي   له ين وسيشوند و بدگذاري  كد

هـا از جملـه    افتـه يت ي ـنين بـا مسـتند کـردن ع   يهمچن ـ. رديقرار گ

هـا، تحليـل    پ شده مصاحبهيس و تاي، متن دست نويصوت يها ليفا

  .توسط ناظران فراهم شد يابرسناظران، امکان حس يها و بازنگر داده

بـه   مصـاحبه  ۳، مـتن  يف ـيک يهـا  به منظـور تأييـد پـذيري داده   

ارزيـابي انطبـاق مفـاهيم بـا      عودت داده شـد تـا  گان مشاركت كنند

جزئيـات   ،ييد قابليـت انتقـال  أت يبرا .شركت كنندگان صورت گيرد

   .دشرح داده شق ي، زمان و مکان پژوهش، به صورت دقروش تحقيق

ــرا ــعار يب ــژوهش در ملاحظــات اخلاقــيت ي ــت ،پ هــاي  از معاون

درماني تهـران   ـ  بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي

ــه كــار در كلينيــك  ،و شــهيد بهشــتي ــراي آغــاز ب هــاي مشــاوره  ب

از شرکت کنندگان . مجوز اخذ شد هاي رفتاري تحت پوشش بيماري

آگاهانـه   و يت شفاهيشرکت در پژوهش و ضبط مصاحبه، رضا يبرا

گرفته شد و آنها در تمام مراحل، حق انصـراف از ادامـه مصـاحبه را    

افراد در تمام مراحل،  يمحرمانه نگه داشتن اطلاعات شخص. داشتند

  . مد نظر بود

و ک ي ـنيکل در اتاقي جداگانـه بـدون حضـور كاركنـان     ها مصاحبه

دن يها تا رس ـ مصاحبه .بدون امكان تردد ساير بيماران صورت گرفت

شـنهاد مصـاحبه   يکه پ يسه نفر از افراد. افتيها ادامه  ه اشباع دادهب

   .ل به انجام مصاحبه نشدنديبه آنها داده شده بود، ما

مـه  يمصـاحبه ن  ،وي  يآ اچمرد مبـتلا بـه    ۳۲با  پژوهش،در اين 

هاي حاصـل   داده يل محتوايتحل .ق صورت گرفتيافته عميساختار 

 يهـا  در چـارچوب سـازه   يه اصـل ي ـادرونم ۶ن ييها، به تب از مصاحبه

حساسيت درک شده، شدت درک شـده، منـافع   ( باور سلامت يالگو

 يدرک شده، موانع درک شده، خود كارآمدي درك شـده و راهنمـا  

از مطالعـه انجـام شـده بـر      ين مقاله تنها بخشيمنجر شد و ا) عمل

ت درک يج حساسياست که در آن تنها نتا باور سلامت ياساس الگو

  .ارائه شده است يماريان قبل از ابتلا به بيتلاشده مب

ته اخلاق دانشـگاه  ياست که در کم ين مطالعه، حاصل طرح مصوبيا

د ييمورد تأ يد بهشتيشه يـ درمان  يو خدمات بهداشت يعلوم پزشک

  .قرار گرفته است

  

  ها يافته

ار ي ـو انحراف مع سال ۵/۳۷ميانگين ، با سال ۵۳ تا ۲۷نيب افراد سن

 ۴/۳۴(کـار   ينفر ب ـ ۱۱شاغل، ) درصد ۵/۶۲(نفر  ۲۰. ودبسال  ۹/۶

ن مدت زمـان  يانگيم. بازنشسته بودند) درصد ۱/۳(ک نفر يو ) درصد
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  ٣٦٠

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

ر ي ـسـال متغ  ۱۱ماه تـا   ۲سال و از  ۵در افراد،  وي  يآ  اچص يتشخ

 يدز بـوده و داروهـا  ي ـنفر از افراد تحت مطالعه در مرحله ا ۲۰. است

 افراد ياسمشخصات جمعيت شن. ردندک يافت ميرال دريرترو و يآنت

  .شود مشاهده مي ۱شماره  در جدول

  

  وي  آي  ان به اچ يمشخصات جمعيت شناسي مبتلا -۱ شماره جدول

  )n=۳۲(مرد : جنسيت  

  درصد  تعداد

      )سال( سن

۲۹-۱۹  ۳  ۴/۹  

۳۹-۳۰  ۱۸ ۲/۵۶  

۴۹-۴۰  ۸ ۲۵  

  ۴/۹ ۳   ۵۰ بيش از

      هلأت

  ۵۰  ۱۶   مجرد

  ۵/۳۷ ۱۲   هلأمت

  ۵/۱۲ ۴  مطلقه 

      تحصيلات

  ۴/۹  ۳   بي سواد

  ۴/۹ ۳  دبستان

  ۸/۱۸ ۶   ـ سيکل راهنمايي

  ۸/۴۶ ۱۵  ديپلم ـ  دبيرستان

  ۶/۱۵ ۵  تحصيلات دانشگاهي

  
بودنـد کـه در انتقـال     يپرخطر متفـاوت  يسابقه رفتارها يافراد، دارا

شده  ها اشاره به آن ۲ شماره جدول روس به آنها نقش داشته و دريو

  .است

کـه   است يافراد از خطر يدرک ذهنت درک شده در واقع، يحساس

، درك و در ايـن مطالعـه  ] ۱۵[ رسـاند  يب م ـيها آس ـ آن يبه سلامت

 يمـار يايدز، قبل از ابتلا به ب ذهني فرد از مستعد بودن براي ابتلا به

عناوين و زير عناوين مطرح شده در خصـوص حساسـيت   . است بوده

  .قابل مشاهده است ۳لا به ايدز، در جدول شماره درك شده براي ابت

چقدر خودتـان را   ،يماريقبل از ابتلا به ب« ال کهؤن سيدر پاسخ به ا

ــرض ــر  در مع ــتلاخط ــه ب اب ــاريب ــاز طر يم  ــي ــاط جنس  ،يق ارتب

ــ ــراد »د؟يدانســت يم ــدگاه اف ــه  دي ــتلا ب در خصــوص  ،وي  آي  اچمب

ان ي ـدر جر دزبيمـاري اي ـ  ابـتلا بـه   يها برا آن حساسيت درك شده

  .مورد بررسي قرار گرفت يارتباط جنس

  وي ـ ايدز آي  ان به اچ يمشخصات رفتاري مبتلا -۲ شماره جدول

  )n=۳۲(مرد : جنسيت  

  درصد  تعداد

      سابقه زندان

  ۲/۸۱  ۲۶  مثبت

  ۸/۱۸  ۶  منفي

      به مواد مخدر وضعيت اعتياد

  ۵/۳۷  ۱۲  نگهدارنده متادون با تحت درمان

  ۷/۴۳  ۱۴  مخدر از طريق  انجمن معتادان ترك مواد 

  ۸/۱۸  ۶  بدون سابقه اعتياد به مواد مخدر

      پرخطر هايسابقه رفتار

  ۴/۳۴  ۱۱  اعتياد تزريقي

  ۸/۱۸  ۶  محافظت نشده ارتباط جنسي

  ۸/۴۶  ۱۵  محافظت نشده ارتباط جنسي و اعتياد تزريقي

      جنسي آخرين ارتباط استفاده از کاندوم در

  ۳/۳۱  ۱۰  با كاندوم  جنسي تماس

  ۱/۵۳  ۱۷  بدون تماس جنسي در يك سال اخير

  ۶/۱۵  ۵   بدون كاندوم جنسي تماس
  

ت يعناوين و زير عناوين مطرح شده در خصوص حساس -۳جدول شماره 

  دزيابتلا به ا يدرک شده برا

  كد  زير عنوان  عنوان

ــيت  حساســ

درک شــــده 

براي ابتلا بـه  

ايدز از طريق 

ارتبــــــــاط 

  جنسي

نبـودن   مستعد

بــراي ابــتلا بــه 

  ايدز

عدم ابتلا به بيمـاري بـا يـک بـار تمـاس      

  جنسي محافظت نشده

عدم ابتلا به بيماري در ايران به علت نبود 

  ارتباطات جنسي مردان با هم جنس

ــان   ــتلا بــه بيمــاري ايــدز در جري عــدم اب

  )صيغه(ارتباطات جنسي شرعي 

عدم ابتلاي مـردان بـه بيمـاري بـه علـت      

  جسماني خوب قواي

  عدم ابتلاي افراد غير معتاد به بيماري

باور مثبت براي 

  ابتلا به ايدز

  خواست خدا براي ابتلا به ايدز

  

ها قبل از ابـتلا بـه    آناز  يميوي، ن  آي مبتلا به اچ  مردانن يدر ب

در روابط جنسي  دانستند و ينمدز يا خود را مستعد ابتلا به، يماريب

 يمـار ياکثر مردان قبل از ابـتلا بـه ب   .ستفاده نکردنداز کاندوم اخود 

محافظـت نشـده و    يک بار تمـاس جنس ـ ين باور را داشتند که با يا

و متأهل در  ساله ۵۱ يآقا. شوند يمبتلا نم يماريبدون کاندوم، به ب

دوننـد،   خودشـان رو جـزء اسـتثنا مـي     يبعض ـ«: گفـت ن خصوص يا

  .»نداره ،بلم همگيرم، طرف مقا ه بار من نمييگند با  يم
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  ٣٦١

    همكاران و حميرا فلاحي                                                                                                    ...     ايدز در خصوص/ ديدگاه مردان مبتلا به اچ آي وي 

 يمـار يدز بين باور را داشتند که ايا يمارياکثر افراد قبل از ابتلا به ب

دز مخصوص مردان هـم جـنس بـاز    يا. ران وجود نداردياست که در ا

 دزيا يماريبه ب هستند که افراد ساکن در خارج از کشوراست و تنها 

خـود   يو مجرد که در ارتباطات جنس ـ ساله ۳۴يآقا. شوند يمبتلا م

فكـر   لاًاص« :داشتان يز از کاندوم استفاده نکرده است، اين گونه بين

ايـدز   مكردم شايد يه جايي بياد و چنين اتفاقي بيفته واسم و من نمي

فقط مخـتص  . كردم اين بيماري توي ايران نباشه مي من فكر. بگيرم

  .»يك سري كشورهاي خارجيه، هنوز كه هنوزه توي ايران نيومده

 :كـرد ن خصـوص عنـوان   ي ـو مطلقـه در ا  ساله ۳۴ ين آقايهمچن

از راه هـم جـنس    ،اند ها كه تو كشورهاي خارجي كردم اون فكر مي«

مـن وحشـت   . كـردم  من اين جوري نگاه مـي . گيرند مي وبازي ايدز ر

  .»داشتم از اين مسئله

 يدز تنهـا در ارتباطـات جنس ـ  ي ـکردنـد، ا  ياز مردان فکر م يبعض

شـود و   ياست که منتقـل م ـ  ير شرعيطات غخارج از خانواده و ارتبا

دز مبـتلا  ي ـا يماريبه بافراد  ،غهيصصورت انجام در معتقد بودند که 

بـا   يو متأهـل کـه در ارتباطـات جنس ـ    سـاله  ۵۳ ييآقـا  .شوند ينم

کـرده و   يغه از کاندوم استفاده نميان صيخود در جر يجنس يشرکا

اين كه بيماري را قبل از «: كردق مبتلا شده است، عنوان ين طرياز ا

چون آدم بـا نمـاز و بـا     كرديم بيماري ايدز بگيريم، بگيريم، فكر نمي

خوب براي اين كه خانومم يـه  . رفتم هميشه مسجد مي. تقوايي بودم

كرد، خودم رفتم ايـن كارهـاي بيخـود را     مقدار با من ناسازگاري مي

  .»غه کردمي، صكردم

 يجسـمان  يبـه علـت قـوا    معدود از افراد معتقد بودند مردان يا عده

 ۳۵ ييآقا .شوند يمبتلا نم يمارين بيز ورزشکار بودن به ايخوب و ن

بيمـاري  . اولش گفتم كه بدنم قويه« :گفتن باره يو مجرد در ا ساله

  .»امكان نداره ما بيمار بشيم لاًاص. يه كه ضعيفند يهاي مال كس

بـه   يمـار يعدم ابتلا بـه ب  ز در خصوصيو متأهل ن ساله ۳۵ ييآقا

به  ،گند ما ورزشكاريم بعضي هام مي« :كردان يبودن ب ورزشکارعلت 

گنـد، مگـه مـا امكـان داره      مـي  ،و ورزشـكار بـودن   بودن خاطر قوي

  .»بيماري را بگيريم

دز فقط مربـوط بـه افـراد    يا يماريکردند، ب ياز افراد فکر م يا عده

معتاد است و تنها معتـادان هسـتند کـه در معـرض خطـر ابـتلا بـه        

ان ي ـن طـور ب ي ـو متأهـل ا  سـاله  ۲۸ ييآقـا  .دز قرار دارنديا يماريب

 ...نداشـتم   يادي ـن که اعتيچون اول ا. رميکردم بگ يفکر نم« :داشت

ن ي ـاز ا يکردم من خودم را در سطح بـالاتر  يکه م يبه خاطر ورزش

کـردم   يفکر م ـ. رسه يکردم به قشر معتاد م يفکر م. دميد يان ميجر

ش يدارم درسـت پ ـ  ،اغلب بـا کانـدوم بـوده    چون تماس هام هم كه

  .»رم يم

خـود را مسـتعد ابـتلا     يماريکه قبل از ابتلا به ب يدر مقابل افراد

ز باور داشتند کـه بـه علـت داشـتن     ينماران ياز ب يميدانستند، ن يم

ها نقش  آن يدز بودند، وليا يماريپرخطر، مستعد ابتلا به ب يرفتارها

را  خواسـت خـدا  صرفاً  ر دانسته ويتأث يب، يماريخود را در ابتلا به ب

ز يدز مؤثر دانستند و همه چيا يماريخود به ب يا عدم ابتلايابتلا  در

  . نسبت دادند را به خواست خدا

داشتم کـه   يآگاه« :گفتن خصوص يو مجرد در ا ساله ۳۶ ييآقا

 ـي ـدز بگيممکنه ا کـه  ... م توکـل بـه خـدا، انشـاءا    يگفت ـ يم ـ يرم، ول

  .»ميريگ ينم

 يمـار يو مجرد خواست خدا را در ابتلا به ب ساله ۳۳ ييآقان يچنهم

كاريـه كـه انجـام شـده و خـدا      « :كـرد ان ين طور بيمؤثر دانسته و ا

  .»خواسته اين جوري شده، نبايد مي شده كه شده

  

  گيري بحث و نتيجه

وي، مـورد بررسـي قـرار     آي  مرد مبتلا به اچ  ۳۲ن پژوهش، يدر ا

 ياز مردان مصاحبه شـده، بـه رغـم داشـتن رفتارهـا      يمين. گرفتند

دز ي ـ، خود را مستعد ابتلا به ايماريجنسي پر خطر، قبل از ابتلا به ب

درک و بـاور   يمـار يخـود بـه ب   يعـدم ابـتلا   يدانسـتند و بـرا   ينم

  . داشتند ينادرست

دز را عدم ابتلا بـه  يابتلا به ا يل مستعد نبودن خود برايافراد، دلا

محافظـت نشـده، عـدم ابـتلا بـه       يبـار تمـاس جنس ـ   کيبا  يماريب

مردان با هـم جـنس    يران به علت نبود ارتباطات جنسيدر ا يماريب

 يشـرع  يان ارتباطـات جنس ـ يدز در جريا يماريخود، عدم ابتلا به ب

 يبه علت ورزشکار بودن و قوا يماريمردان به ب ي، عدم ابتلا)غهيص(

 يمـار ير معتاد بـه ب ياد غافر يت، عدم ابتلايخوب و در نها يجسمان

  . عنوان نمودند

دهد مشاركت كنندگان، درك نادرستي نسبت  اين موارد نشان مي

اين درك، متـأثر از  . هاي ابتلا و انتقال بيماري داشتند به بيماري، راه

باورهاي اجتماعي، اخلاقـي و مـذهبي مـردم در جامعـه اسـت، امـا       

وي پيشگيري از ايـدز  تواند راهنماي مناسبي براي تدوين يك الگ مي

  .در جامعه باشد

ت درک شده افـراد  ياكثر مطالعات انجام شده در دنيا براي حساس

به منظور ابتلا به ايدز، در گروه دانش آموزان و دانشجويان است كـه  

از ايـن مطالعـات، دانـش آمـوزان و دانشـجويان، بـه رغـم         يدر بعض
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ا مسـتعد  داشتن رفتارهاي جنسي پر خطر و محافظت نشده خـود ر 

  ]. ۱۶، ۱۷[دانستند  يدز نميابتلا به ا

در هند به عنوان يكي  يزنان تن فروش گذر يج مطالعه بر روينتا

هـا خـود را    درصـد از آن  ۶۰هاي پر خطر نشـان داده اسـت،    از گروه

ن کـه زنـان   يبه رغم ا يعنيدانستند؛  ي، نميو  يآ  مستعد ابتلا به اچ

گـر، در  يد يو از سو يو  يآ ه اچ ک سو در معرض ابتلا بيمذکور، از 

از خطـر   ينييدرک پـا  يگران بودند، ول ـيروس به ديمعرض انتقال و

ن يي، پـا يو  يآ ابتلا بـه اچ   يها برا ت درک شده آنيداشته و حساس

  ].۱۸[گزارش شده است 

، در خصـوص  يو  يآ  در افـراد مبـتلا بـه اچ    يفيج مطالعات کينتا

 يست که اکثر افراد، معتقد بودند طرانه نشان داده ايشگيپ يرفتارها

، وي يآ  محافظت نشده با شركاي جنسي مبتلا به اچ يتماس جنس

   .ها نخواهد بود متوجه آن يچ مشکل جديه

 يهـا  از انتقـال سـوش   يريشـگ يپ ياسـت کـه بـرا    ين در حـال يا

 يد در ارتبـاط بـا شـرکا   ي ـز باي ـن يو  يآ  روس، افراد مبتلا بـه اچ يو

ل ي ـنـد و بـه دل  يبت خود از کاندوم استفاده نمامث يو  يآ اچ  يجنس

هـا از   ت درک شده آنيداشته و حساس ي، درک نادرستيدانش ناکاف

  ن گـزارش شـده اسـت    يي، پـا يو  يآ هـاي اچ   ابتلا بـه سـاير سـوش   

]۲۰ ،۱۹.[  

هاي انجام گرفته هم خـواني دارد و   نتايج مطالعه حاضر، با پژوهش

از ايـن رو آمـوزش   . مـاري اسـت  گواهي، بر درك نادرست افراد از بي

تواند تـأثير قابـل تـوجهي بـر روي      هاي فردي، مي همگاني و مشاوره

گسـترده و   يلذا لازم است اطلاع رسان. درك و باور افراد داشته باشد

ژه جوانان کـه در معـرض   يجامعه به و يها گروه يتمام يبرا يهمگان

پـر   يفتارهـا افـراد بـا ر   يز تمـام يهستند و ن يماريبه ب يخطر ابتلا

  . رديخطر صورت پذ

و  يهـا از اقـدامات اساس ـ   آن يافراد و اصلاح باورها يآگاه يارتقا

شود؛ چـرا کـه    يمحسوب م يمارياز انتقال ب يريشگيپ يبرا يا هيپا

احسـاس   يمـار يابـتلا بـه ب   ياگر افراد، خود را در معرض خطر بـرا 

هـا در   آن يبرا يعواقب جد يکنند، به اين باور برسند که اين بيمار

 ين اعتقاد وجود داشته باشد که رفتار پيشـگير يبر خواهد داشت و ا

مؤثر  يماريا شدت بيت يها، در کاهش حساس کننده در دسترس آن

ش يکننـده را در پ ـ  يريشـگ ياست، در آن صورت است کـه رفتـار پ  

  . خواهند گرفت

ر يي ـتغ يدارند، برا يپر خطر جنس يکه رفتارها ين رو، افرادياز ا

ن ي ـر اي ـرا در غي ـدز بداننـد، ز ي ـد خود را در معرض خطـر ا يار، بارفت

 ـ  آن يان منافع استفاده از کانـدوم بـرا  يصورت ب ده اسـت  ي ـفا يهـا ب

]۲۱.[  

دسترسي به افراد تن فروش و ساير افراد بـا رفتارهـاي پـر خطـر     

جنسي براي آموزش حائز اهميـت اسـت و بحـث تشـخيص زورس،     

. نسي پر خطر، در افراد مبتلا گـردد تواند مانع تداوم رفتارهاي ج مي

بنابر اين بايد افراد در معرض خطـر تشـويق گردنـد ضـمن افـزايش      

آگاهي و انجام مشاوره، از نظر ابتلا به بيماري نيز مورد بررسي قـرار  

  . گيرند

از مردان مبتلا به اچ اي وي در مطالعـه حاضـر كـه سـابقه      يمين

ابتلا به بيماري، خـود را  رفتارهاي جنسي پرخطر را داشتند، قبل از 

بعضـي از مطالعـات نيـز بـا      نتـايج . دانسـتند  يدز ميمستعد ابتلا به ا

مطالعه حاضر همخواني داشته و حاكي از اين است كه افراد، به رغم 

داشتن رفتارهاي جنسي پر خطر، خود را در معرض خطـر ابـتلا بـه    

  . دانستند ايدز مي

انجـام  ] ۲۳[دانشـجويان  و ] ۲۲[اي كه در دانـش آمـوزان     مطالعه

دز، يت درک شده آنها در جهت ابتلا به ايدهد حساس يشده، نشان م

  . برخوردار بوده است يين بالايانگياز م

ون بـه عنـوان يـك گـروه بـا      يهمچنين مطالعه در رانندگان کـام 

دهد به رغـم ايـن    يه نيز نشان ميجريرفتارهاي جنسي پر خطر در ن

 ـ  دهيشـن  يدز مطالبيدر باره ابودند که  يکه همه افراد مدع  يانـد، ول

خود از کانـدوم بـه صـورت     يدرصد از آنها در ارتباطات جنس ۹تنها 

ق کردنـد کـه   يهـا تصـد   درصـد از آن  ۷۵کردند و  استفاده مي يدائم

  ].۲۴[هستند  يماريمستعد مواجهه با ب

خود را به خواست خدا نسبت دادند  يدر مطالعه حاضر، افراد ابتلا

 ي، هـيچ نقش ـ يمـار يشـتند کـه خودشـان در ابـتلا بـه ب     و اذعان دا

 يک سو، به باورهاياز : د داردين مسئله بر دو جنبه تأکيا. اند نداشته

ز را بـه  ي ـران اشـاره دارد کـه همـه چ   ي ـمردم در ا يو مذهب يفرهنگ

  . دهند يخواست خدا نسبت م

آي وي، در همه جوامع بـه ويـژه ايـران،     گر، ابتلا به اچ يد ياز سو

انگ همراه است، به خصوص با توجه به مسائل فرهنگي و مـذهبي  با 

در جامعه و به طور اخص، اگر راه انتقـال بيمـاري، ارتبـاط جنسـي     

  ]. ۲۵[باشد، اين انگ بيشتر متوجه افراد است 

توانـد بـه علـت     ياز اين رو، نسبت دادن بيماري به خواست خدا م

نـگ نمـودن نقـش    ر جلوه نمودن و کـم ر يتقص يب يل افراد برايتما

ارتقـاي آگـاهي مـردم و رفـع انـگ      . باشد يماريبه ب يخود در ابتلا

  .تواند در اصلاح اين باور، مؤثر باشد ينسبت به مبتلايان در جامعه م
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هاي انجام گرفته براي افـزايش دقـت و اسـتحكام     به رغم تمام تلاش

هـايي اسـت كـه در     اين پژوهش، مطالعه حاضر نيز داراي محدوديت

هـا ايـن    يكي از اين محـدوديت . شود مطالعات كيفي ديده مي تمامي

است كه بر خلاف مطالعات كمي، حجـم نمونـه در مطالعـات كيفـي     

معمولاً كوچك بوده و ممكن اسـت نمونـه چنـدان قابـل مقايسـه و      

در ايـن مطالعـه، صـرفاً ديـدگاه افـراد      ]. ۲۶[تعميم به جامعه نباشد 

هـاي   هاي مشاوره بيماري كلينيك ـ ايدزي كه به  يو  يآ  مبتلا به اچ

کنند، مورد بررسي قرار گرفتنـد و ممكـن اسـت     يرفتاري مراجعه م

نتايج حاصله با نتايج مربوط به بيماراني كه بـه ايـن مراكـز مراجعـه     

حقـايق،   يعـدم گفـتن تمـام   . كننـد، تـا حـدي متفـاوت باشـد      نمي

است كه به مشكلات فرهنگي ـ اجتماعي مربـوط    يگريمحدوديت د

ه خودگزارش دهي افراد وابسته است، به خصوص كـه در مطالعـات   ب

كيفي و در جريان مصاحبه، فرد در ارتباط چهره بـه چهـره بـا فـرد     

در اين مطالعه، سعي شد ضـمن برقـراري ارتبـاط    . مصاحبه گر است

هـاي شـركت    مناسب با افراد و نشان دادن علاقـه محقـق بـه گفتـه    

لذا لازم اسـت در  . صورت گيرد ها كنندگان، حداكثر جلب اعتماد آن

  .ز توجه شوديها ن تين محدوديتفسير نتايج به ا

  سهم نويسندگان

ن يها، تـدو  ل دادهيه و تحليها، تجز داده يجمع آور: يرا فلاحيحم

  مقاله

ه و ي ـمطالعـه و تجز  ينظـارت بـر اجـرا   : انيقه السادات طوافيصد

  ها ل دادهيتحل

  طرح ييمشاور اجرا: ييغمايده يفر

  طرح ييمشاور اجرا: زاده يم حاجيهابرا

  

  تشكر و قدرداني

هـاي   نويسندگان مقاله از تمام كاركنان كلينيك مشـاوره بيمـاري  

 ۱۲هـاي والفجـر و    كلينيـك ( رفتاري مركـز بهداشـت غـرب تهـران    

 اران مثبـت و نيـز  ي ـباشـگاه   و بيمارستان امـام خمينـي و  ) فروردين

مشـاركت و   ،پـژوهش  روي كـه در ام ـ   آي  اچافراد مبـتلا بـه   تمامي 

  . ندينما مي يو قدردان تشكر ،داشتند صميمانه يهمکار

مطالعه حاضر بخشي از پايان نامـه دكتـري بهداشـت بـاروري در     

دانشكده پرستاري ـ مامايي دانشگاه علـوم پزشـكي شـهيد بهشـتي      

  .است
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Objective (s): To explore perceptions of men living with HIV regarding perceived susceptibility to sexually transmission of 

HIV. 

Methods: In-depth, semi-structured interviews were held with a purposively selected group of individuals living with HIV 

recruited from three HIV care clinics in Tehran, Iran. Participants were initially selected from HIV-positive male patients by 

convenience sampling and narrowed-down by maximum diversity sampling. All interviews were recorded and typed, and the 

codes were extracted from reviews. Data were analyzed using the content analysis approach. 

Results: In this study 32 participants were interviewed. Half of participants did not know that they are at risk of AIDS and 

indicated that they did not use condoms in their sexual relationship. The majority of participants did not believe that the disease 

could be transmitted during unprotected sexual contact and thought that only men who have sex with men could be affected 

with HIV. In contrast, others knew themselves at risk of AIDS, but believed that this is out of their control and it depends on 

God’s willing. 

Conclusion: Extensive public education on prevention of HIV transmission. for all groups especially thos who are at higher 

risk is recommended.  
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∗ Corresponding author: Department of Health Education, Faculty of Medical Sciences, Tarbiat Modaress University, P.O.Box: 14115-111, 

Tehran, Iran. 

Tel: + 98 21 82884547 

E-mail: tavafian@modares.ac.ir  

Payesh 

Journal of the Iranian Institute for Health Sciences Research
  

 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
93

.1
3.

3.
11

.1
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 p
ay

es
hj

ou
rn

al
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

11
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.16807626.1393.13.3.11.1
http://payeshjournal.ir/article-1-308-fa.html
http://www.tcpdf.org

