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  پيام دبير سمينار

ت مركز تحقيقا. نمود رزانيابه ما توفيق برگزاري چهارمين سمينار سراسري ايدز را   سپاس بيكران ايزد منان را كه
بيماريهاي عفوني و گرمسيري دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي از بدو تاسيس تاكنون آموزش موضوعات مهم مرتبط با 
. بيماريهاي شايع و رايج و آنهايي كه به نوعي با سلامت جامعه در ارتباط هستند را در اولويت كارخود قرار داده است

از پيش قراولان ارائه و اطلاع رساني آن در كشور بوده است به همت  اين سمينار كه دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي
معاونت محترم سلامت وزارت بهداشت و مركز مديريت بيماريهاي آن وزارت هر دو سال يكبار در دانشگاه علوم پزشكي 

رستاران، و شود و روند ارزيابي همكاران محترم پژوهشي دانشگاه حاكي از استقبال گسترده پزشكان، پبرگزار مي
كند برخورد هاي قبل متمايز ميآن چه اين دوره از سمينار را ا دوره. حرف وابسته پزشكي از اين موضوع مهم بوده است

نگر با مسائل و مشكلات بيماران مبتلا به ايدز  در جامعه ايراني و علاوه بر آن محورهاي اصلي كنگره در جامعه
كه نه فقط در دنيا، بلكه  ،HIVْهاي فرصت طلب و در راس آن سل و عفونتخصوص  موضوع بهداشت رواني و ايدز و 

  .باشدمي ، در كشور ما از مصاديق بارز مورد توجه مسئولان رده بالاي بهداشت را به خود اختصاص داده است

اجتماعي آن به برهمگان آشكارا است كه امروزه بيماري ايدز و توجه به تبعات اجتماعي، اقتصادي، فرهنگي ، رواني و 
  .درماني در سراسر دنيا و به تبع آن در ايران نيز تبديل شده است -هاي بهداشتييكي از مهمترين دغدغه

سال از اپيدمي ايدز در دنيا موارد بروز جديد بيماري در برخي كشورها به نحو  30در سالهاي اخير با گذشت نزديك به 
و مقابله موفق با اين   غرب  HIVداشتي اين كشورها از كنترل بيماري چشمگيري كاهش يافته به طريقي كه مقامات به

  .كنندصحبت مي

اندركاران مسائل بهداشتي و درماني در همزمان در ايران با كوششهاي عديدة وزارت بهداشت، سازمان  زندانها و د ست
ولي . شودقل عدم افزايش نزديك ميدر معتادان تزريقي به مرحله كنترل و يا حدا HIVكاهش آسيب، بروز موارد جديد 

در  موارد آن و افزايش  HIVدر سال هاي اخير، كاهش سن ابتلا به    HIVافزايش موارد انتقال جنسي بيماري   متاسفانه
سازد، كه لزوم خانمها، زنگ خطر تغيير الگوي اپيدميولوژيك بيماري را معتادان تزريقي به مقاربت جنسي روشن مي

  .نمايدبراي ما آشكار مي HIVدون و حساب شده را در راههاي پيشگيري از ابتلاي جنسي  ريزي مبرنامه
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  HIV/AIDSبرگزاري سمينارهاي آموزشي، بالابردن سطح آگاهيهاي جامعه درخصوص راههاي انتقال رسد به نظر مي
  .كمك كند ن بيماري به دنبال ابتلاي جنسيتواند ما را در مقابله با افزايش موارد اياجتماعي ايدز مي و مقابله جدي با انگ

اند تا از طريق برگزاري اين با عنايت به اهميت موضوع، برگزاركنندگان چهارمين سمينار سراسري ايدز تلاش نموده
اين . درماني فراهم نمايد –بهداشتي هاي علمي و پژوهشي اين معضل سمينار بستر مناسبي را جهت ارائه آخرين يافته

دانشگاه علوم پزشكي شهيد ) ره(المللي امام خميني هاي بيندر محل سالن همايش 1391آذر ماه  9لغايت  7ز تاريخ سمينار ا
بهشتي برگزار خواهد شد و به همت مركز بازآموزي و نوآموزي دانشگاه علوم پزشكي شهيد براي كليه پزشكان، 

  .داوم استامتياز بازآزموزي م 12پرستاران و حرف وابسته پزشكي داراي 

 ياهسط اساتيد محترم فن از دانشگاهپژوهشي و تبادل اطلاعات علمي جامع ارائه شده تو ياهرجاء و اثق دارم كه يافته
سازي علوم پزشكي سراسر كشور و مراكز تحقيقاتي وابسته بتواند در بالا بردن اطلاعات علمي فراگيران، حساس

ده افي سطح سلامت در جامعه كه بالمĤل منجر به كاهش آلام بيماران و خانوسياستگزاران بهداشتي، درماني و ارتقاء كي
  .هاي مبتلاء موثر واقع شود

در  HIV/AIDSمركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي تا كنترل بيماري 
و بالابردن سطح آگاهي پزشكان، پرستاران،  توليد علم ايران و شنيدن خبر خوب در اين زمينه، رسالت اصلي خود را كه 

  . الخصوص عموم جامعه است، ادامه خواهد دادو عللپرسنل پزشكي 

هاي علمي و اجرايي، در خاتمه ضمن آرزوي سلامتي و بهروزي جهت كليه عزيزان و تشكر از كليه اعضاي كميته
ستياران، پرستاران و دانشجويان عزيز و محترم اعلام پيشاپيش مراتب صميمانه تقدير و تشكر خود را از كليه اساتيد، د

و از اينكه با قدوم مبارك خود ما را در برگزاري هر چه پر بارتر اين سمينار همراهي خواهيد فرمود، كمال تشكر را 
  .دارم

  
 دكتر مسعود  مرداني

 دبير علمي چهارمين سمينار سراسري ايدز
 استاد دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي
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 ژنوتيپي روش از استفاده با ويروسي رترو ضد هاي دارو به نسبت داروئي مقاومت بررسي
 مسيح بيمارستان به كننده مراجعه بيماران درHIV-1 معكوس بردار شترونو ناحيه ژن در

    دانشوري

  3نياد يادگاري، دكتر داو1، مژگان محمدي 2دكتر پيام طبرسي  ، 1دكتر سيد عليرضا ناجي 
ريوي، مركز تحقيقات ويروس شناسي، پژوهشكده سل و بيماري هاي ريوي، مركز آموزشي پژوهشي و درماني سل و بيماري هاي 1

  بيمارستان دكتر مسيح دانشوري، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي
مركز تحقيقات سل باليني و اپيدميولوژي، پژوهشكده سل و بيماري هاي ريوي، مركز  آموزشي و پژوهشي درماني سل و بيماري 2

  و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي  هاي ريوي، بيمارستان دكتر مسيح دانشوري، دانشگاه علوم پزشكي
  عفوني و گرمسيري، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي بيماريهاي مركز تحقيقات3
  

  مقدمه

، ايجاد تنوع ژنتيكي بسيار بالا در ويروس است كه منجربه ظهور سويه هاي مقاوم به HIVاز مشكلات در درمان  
هدف از اين مطالعه بررسي . شود هايت شكست درمان ميدارو، غالب شدن آنها در جمعيت ويروسي و در ن

در بيماران مراجعه كننده به بيمارستان مسيح دانشوري با استفاده از  HIV-1مقاومت به دارو هاي ضد ويروس 
  .بوده است  HIV-1آزمون ژنوتيپي در ناحيه ژن آنزيم رونوشت بردار معكوس 

  مواد و روش ها

ي بوده كه در آن توزيع فراواني مقاومت به داروهاي مهار كننده نوكلئوزيدي و غير مطالعه انجام شده از نوع مقطع
با استفاده از روش ژنوتيپي، در بيماران مراجعه  HIV-1نوكلئوزيدي در ناحيه ژن نسخه بردار معكوس ويروس

  .كننده به بيمارستان مسيح دانشوري بررسي شد

Oral 1 
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  نتايج

ميانگين سني . خيامي انجام پذيرفت 1388- 1390طي سالهاي  HIV-1ه بيماران آلوده ب 55اين مطالعه بر روي 
دهد كه بررسيهاي خويشاوند شناسي نشان مي. بوده است 10سال و نسبت تعداد مردان به زنان  02/38بيماران

ميزان فراواني مقاومت به داروهاي . باشندمي%) 4( Bو %) AD )96ايزوله هاي مورد مطالعه متعلق به ژنوتيپ  
هاي و برحسب مهاركننده% 7/52مهاركننده آنزيم نسخه بردار معكوس در بيماران مورد مطالعه در كل 

بيشترين مقاومت در سطح بالا در بيماران به . باشدمي%  8/41و  5/45نوكلئوزيدي و غير نوكلئوزيدي به ترتيب 
طح بالا در بيماران به داروهاي و كمترين مقاومت در س%) 2/38الي  EFV )9/30و  NVP ،3TC ،FTCداروهاي 

TDF ،ETR  وRPV  )0  مقاومت در سطح بالا به داروهاي . شودمشاهده مي%) 8/1اليDDI ،ABC  ،D4T  و
AZT  بيماران ديده شد% 4/16الي  9/10در .  

  نتيجه گيري

قبل و  HIV-1ه مقاومت دارويي بالا در موارد مورد مطالعه، ضرورت پايش مقاومت داروئي در بيماران مبتلا ب
در ضمن استمرار اين . بعداز دريافت دارو و درصورت لزوم تجويز رژيم دارويي مناسب جايگزيني گوشزد ميكند

  .سازددر ايران را روشن مي HIV-1گونه مطالعات، ضرورت بازنگري در داروهاي ضد 
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نقص سيستم ايمني و  ضد كريپتوسپوريديوم در افراد با IgGو  IgMبادي هاي  تشخيص آنتي
  د داراي ايمني كامل با روش آنزيم ايمنواسياافر

  2حسين عيني، 1مقدمر داود درستكار دكت

  دانشيار گروه انگل شناسي و قارچ شناسي دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان 1
  كارشناس ارشد انگل شناسي 2
  

  زمينه و هدف

از شاخه اپي كمپلكسا بوده كه باعث ايجاد بيماري كريپتوسپوريديوز  ايوسپوريديوم يكي از انگل هاي رودهكريپت
اگر چه در افراد با ايمني كامل، كريپتوسپوريديوز به شكل بيماري . در انسان ها و حيوانات سراسر جهان مي شود

ده اسهالي خودمحدود شونده مي باشد، اما در افراد مبتلا به نقص سيستم ايمني بسيار شديد و تهديد كنن
بدليل اهميت بيماري مذكور، در اين بررسي از روش آنزيم ايمنواسي جهت تشخيص آنتي . زندگي بيماران است

  . سرم ضدكريپتوسپوريديوم استفاده شده است IgGو  IgMبادي هاي 

  مواد و روشها

مني و افراد در نمونه هاي سرم جهت انجام آزمايش از بيماران با ايمني كامل، بيماران مبتلا به نقص سيستم اي
معرض خطر كه انگل كريپتوسپوريديوم در آنها تشخيص داده شده بود از نقاط مختلف استان اصفهان جمع 

  . مورد بررسي قرار گرفتند ELISAآوري شد و سپس با روش 

  يافته ها

پوريديوز و ايدز از بيمار مبتلا به عفونت كريپتوس 26نفر از  26بيمار مبتلا به كريپتوسپوريديوز و  15بيمار از  13
بيمار كه احتمالاً غير عفوني بودند، از   60نفر از  57مثبت تشخيص داده شدند، اگرچه  IgGنظر آنتي بادي هاي 

مثبت، افرادي غير عفوني بوده اند كه بطور  IgGبه احتمال زياد، تمامي افراد . منفي شدند IgGنظر آنتي بادي 
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در بيماران فاقد ايدز، . برآورد گرديد% 95حساسيت و ويژگي اين روش . ندبالقوه در معرض بيماري قرار گرفته ا
  . پيش رفت IgGافزايش يافته و سپس كاهش پيدا كرد و به سوي افزايش آنتي بادي  IgMابتدا تيتر آنتي بادي 

خيص داده تش IgGتوليد شد و در همه اين افراد آنتي بادي  IgMدر بعضي از بيماران مبتلا به ايدز آنتي بادي 
مثبت  IgGو  IgMكودك مبتلا به اسهال نيز از نظر آنتي بادي هاي  44از %) 9/20(كودك  9سرم . شد

نمونه سرم از افرادي كه مبتلا به بيماري هاي انگلي ديگري نيز بودند هم داراي توزيع  106. تشخيص داده شد
  . بود IgGطبيعي براي آنتي بادي 

  نتيجه گيري

ان داد كه بيماران بدون و يا با بيماري ايدز پاسخ هاي آنتي بادي عليه كريپتوسپوريديوم نش ELISAروشنتايج 
توليد مي كنند و اين روش براي شناسايي بيماراني كه در معرض ابتلا به كريپتوسپوريديوم قرار دارند مفيد مي 

  . باشد

  كليد واژه ها

  ، آنزيم ايمنواسيIgM ،IgG، كريپتوسپوريديوم
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Prevalence of HIV, HCV, HBV in Individuals who referred to Behavioral 
Diseases Consulting Center of Savodjbolagh in 2005 -2012 

Kordlou F1, Taslimi S2,  Dadashii Z2,  Bahrami A3,  Farhoodi Latran J3 
1 M.Sc Student of Medical Education –Karaj Health Center –Alborz University of Medical Sciences 
2 General Physician - Savodjbolagh Health Center – Alborz University of Medical Sciences 
3 Expert of Contagious Diseases - Savodjbolagh Health Center – Alborz University of Medical Sciences 
Email:  f.kordlou @ yahoo. Com    

 

Introduction 

Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) is currently one of the biggest and most deadly 
infectious diseases worldwide in distribution. It is a clinical syndrome with etiologic agent of 
HIV and transmitted by no immune sexual contact, blood and blood products, common use of 
syringe and sharp objects, infected mothers to infants, organ transplantation. The HIV epidemic 
in Iran is in the concentrated phase and injecting drug use remains the most important factor 
fuelling the epidemic in Iran because the sharing of injecting equipment has not yet reached zero, 
many studies have reported higher prevalence rates of HBV, HCV, and HIV in prisoners 
specially injecting addicted ones. Also there has been some evidence in recent years of the 
growing role of sexual transmission in the spread of HIV in Iran and the prevalence of HIV 
among female sex workers has reached 4.5 per cent. Savodjbolagh is located in West part of 
Alborz province and subordinate of Karaj University of medical sciences.     

Materials & Methods 

This study is a descriptive evaluation of frequency rate of HIVAb+, HBsAg+, and HCVAb+ in 
individuals who referred to behavioral diseases consulting center. Diagnose was on the base of 
Para clinical laboratory data in tow methods of Westren Blot and Eliza. In this study the data 
were obtained from standard forms that provided by health ministry and completed in behavioral 
diseases consultingcenter. 

 Results 

Since establishment of Savodjbolagh behavioral diseases consulting center (during 7 years) 6107 
cases were referred that 3814 cases (81%) were male and 2293 cases (19%) were female, 3548 
cases (58%) were new. HIVAb, HBSAg, HCVAb tests were done for 3277, 2163, 2102 cases. 
HIVAb in 46 cases (1.4%) ,HBSAg in 64 cases (3%) ,HCVAb in 232 cases (11%) were positive 
HIVAb ,HBSAg ,HCVAb in 7 cases ,HIVAb ,HCVAb in 8 cases ,HIVAb ,HBSAg in 3 case 
were positive contemporary. The most age group (82.5%) was between 21-40 y/o (45.7%21-
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30y/o, 36.8% 31-40 y/o). During evaluation of previous history in positive cases 90% of 
HIVAb+ cases had previous history of IV drug abusing, no immune sexual contact, prison and 
70%of HBSAg+ cases had previous history of tattooing prison, IV drug abusing, no immune 
sexual contact and 93.2% of HCVAb+ cases had previous history of blood and blood products 
reception, prison, IV drug abusing, no immune sexual contact. 

Conclusion 

Individuals with high risk behaviors don't follow the country pattern of hepatitis (occurrence of 
hepatitis B in 2% of general population) also hepatitis B and C and HIV infection have abundant 
increasing rate in them. It seems that the best way to prevention and control of these infections in 
high risk groups and age group of adolescence and adult is 1-training and encouragement of 
individuals with high risk of HIV/AIDS to hepatitis B vaccination 2- giving damage decrease 
tools (syringe, condom) gratuitously to high risk groups 3- follow up of family members of 
patients.       

Key words 

HIVAb –HBSAg –HCVAb -behavioral diseases consulting center -Savodjbolagh Health Center 
–Karaj University of Medical Sciences. 
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Occult Hepatitis B Virus Infection among HIV-Infected patients with Isolated Hepatitis B 
Core Antibody in Isfahan-Iran. 

Farzin Khorvash, Abbas Ali Javadi, Katayoun Tayeri, Behrooz Ataei, Mehdi Ataie  
Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan University of Medical Sciences, 
Isfahan, Iran.  
E-mail: ataei@med.mui.ac.ir 
 

Background 

Detection of hepatitis B virus (HBV) genomes without detectable hepatitis B surface antigen is 
termed occult HBV infection that may be transmitted by blood transfusion or organ 
transplantation and has acute reactivation when an immunosuppressive status occurs. 

The prevalence and impacts of occult HBV (OHBV) infection in HIV settings remains 
controversial worldwide. In this study we aimed to evaluation OHBV in HIV infected patients 
with isolated antibodies to hepatitis B core antigen in Isfahan, Iran.  

Methods 

In a cross- sectional study, after taking clinical and demographic data, serum samples of HIV-
infected patients who were attended Isfahan Consultation Center for Behavioral Diseases during 
Aug-sep 2011 on a voluntary basis were obtained .The samples were tested for HBsAg and anti-
HBc using ELISA method and HBV-DNA was detected and quantified in plasma of HBs Ag-
/HBcAb+ subjects by real-time PCR. Fisher-exact and Mann -witteny tests were used for data 
analysis. 

Results 

 From 64 HIV-positive individuals, 12 ones were HBs-Ag negative /HBc-Ab positive which 3 of 
12 (25%) had detectable HBV-DNA in their plasma. Significant correlation was observed 
between isolated HBc and HBV-DNA (P-value=0.007). 

Conclusion 

According to relatively high prevalence rates of OHBV in HIV-infected with Isolated Hepatitis 
B Core Antibody patients in Isfahan-Iran, it seems that occult HBV must be systematically 
assessed and under treatment  in this population. 

Key words 

Occult HBV, Isolated HBc, HIV, Iran. 
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Trapped in a Vicious Circle of Threats and Violence: a Qualitative Study 
among Iranian Female Sex Workers 

Zohre Foroozanfar1, Ali Akbar Haghdoost2, Mohammad Karamouzian3, Joanna Vogel4 ,  Farzaneh 
Zolala3 
1 School of Hygiene, Kerman Univesity of Medical Sciences 
2 Research Center for Modeling in health, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran 
3Regional Knowledge Hub for HIV/AIDS surveillance, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, 
Iran 
4Regional Advisor, World Health Organization, Regional Office for the Eastern Mediterranean 
 
Background 

Female sex workers (FSWs) are a vulnerable population who are most likely to experience 
violence and in turn face increased risk of HIV infection. In most societies, particularly Islamic 
ones, sex work is an extremely stigmatized act. Therefore, they are frequently considered as easy 
targets for aggravation and violence and deserving of punishment for their immoral acts. Based 
on our literature review, no previous work has ever studied motivations of FSWs to enter sex 
work and their experiences of violence, especially drug-using FSWs, during their lives and 
workdays in Iran. This paper seeks to address these unexplored issues and tries to shed more 
light on understanding the process of Iranian women’s entry into sex work and their experiences 
of violence. 
Methods 

In this qualitative study, carried out between May and July 2012, a total of 24 eligible 
participants (those who were willing to take part in the study) were recruited from the Drop-in 
Center (DIC) in Kerman, Iran. The main author conducted in-depth interviews and focus group 
discussions in a private room in the DIC. 
Results 

FSWs described their experiences about their initiation in to sex work and exposure/experiences 
of violence. Using a thematic analysis and matrix based method we identified three main themes 
from the in-depth interviews; 1) Initiation into sex work and first exposure of violence 2) Reason 
of staying in the business 3) The type of experienced violence. 
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Conclusion 
The illegal status of FSWs in Iran keeps them trapped in a vicious cycle. Our findings suggest 
that if FSWs are provided with some sort of governmental support, it would be possible to offer 
them some educational programs. We also believe that anti-violence strategies and a cultural 
norm against violence against FSWs should be developed using media. On the other hand, we 
observed that families played an extremely important role in initiating their kids to sex work and 
most participants were parentless kids growing up to be sex workers. We are certain that 
qualitative studies on clients and pimps explaining their motives of violence are necessary to 
shed more light on the concept of violence experience by FSWs. 
 
Keywords 

Violence, Female Sex Worker, Qualitative, Iran 
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  بررسي وضعيت آگاهي زنان تن فروش نسبت به راههاي انتقال ويروس اچ آي وي

  3آذر سيد حسين علاقبند ،2باغاني دكتر امير، 1سلمان قادري

  مددكار اجتماعي و پژوهشگر اعتياد1
Email:salmang41@gmail.com  

  متخصص داخلي و مديرمسئول كلينيك درمان سوء مصرف مواد شفا2
Email:drbaghani@gmail.com  

  كارشناس مامائي3
  

  مقدمه

در اين رابطه يكي از . در سال هاي اخير موج سوم انتقال اچ اي وي از طريق رابطه جنسي افزايش يافته است
زنان تن فروش به عنوان يك قشر آسيب پذير در معرض خطرات . گروههاي پرخطر زنان تن فروش هستند

با توجه به اهميت اين موضوع در اين پژوهش . تي و غيره هستندمتعدد از جمله بيماري ايدز، بيماري هاي مقارب
  .       به سنجش ميزان آگاهي زنان تن فروش نسبت به راههاي انتقال اچ آي وي پرداخته خواهد شد

  روش تحقيق

نفر يا استفاده از پرسشنامه به صورت مصاحبه عميق با زنان تن  100روش اين پژوهش گلوله برفي و به تعداد 
  .بوده است 1389وش با استفاده از گويه هاي هنجارمند در سطح شهر تهران در سال فر

  نتايج تحقيق

درصد 87از نظر وضعيت تحصيلي . نتايج پژوهش حاكي از كاهش سن تن فروشي در سطح شهر تهران دارد
استفاده از پرسشنامه همچنين نتايج پژوهش از نظر ميزان آگاهي با . داراي تحصيلات ديپلم و زير ديپلم بوده اند

درصدي گروه نمونه نسبت به راههاي انتقال اچ آي وي   7/73استاندارد  بررسي شد كه نتيجه حاكي از  آگاهي 
  . درصد در خصوص راههاي انتقال ويروس اچ آي وي آگاهي نداشتند3/26بوده و 
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  نتيجه گيري

اي آگاهي نسبتا خوبي از نظر راههاي انتقال با توجه به نتايج به دست آمده از تحقيق فوق زنان تن فروش دار
  . بيماري اچ آي وي هستند و اين موضوع مي تواند در اجراي ساير برنامه هاي كاهش آسيب اميدوار كننده باشد
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    Case Report)گزارش مورد(ايدز فراد در معرض خطرا

  2ت ثقه الاسلاميزهرا السادا،  2شيرين منشوري، 1 سيمين دخت شعائي 
  متخصص بيماري هاي عفوني و گرمسيري1
  دستيار بيماري هاي عفوني و گرمسيري2

  )ع( ، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ، بيمارستان امام حسينتهران
Email: Drsimin2@yahoo.com  

 

  مقدمه     

ه هاي آن از جمله جنب تماميايدز از بيماري هايي است كه در چند سال اخير تعريف شده و شناخت 

بيشتر به در اين گزارش بيماري معرفي مي گردد كه در صورت توجه . اهميت بسيار زيادي دارداپيدميولوژي 

  .از يك جراحي مغز پر خطر براي بيمار و كاركنان درماني به طور قطعي جلوگيري مي شد اپيدميولوژي

  معرفي بيمار

 4ماه قبل از مراجعه  5/2در . و همي پارزي آورده شده بوده است ساله به علت تشنج ، ديزآرتري 35بيمار آقاي 
دقيقه همراه با كاهش سطح  20روز قبل از مراجعه تشنج . دقيقه داشته است 2 – 3بار تشنج ژنراليزه به مدت 

هوشياري بوده و سپس ديزآرتري ، همي پارزي سمت راست بدن ، فلج عصب صورتي و رتانسيون ادراري پيدا 
  .ستكرده ا

سانتي متري در لب فرونتال چپ  5توده اي  Brain MRIدر . منفي بود Anti-HIVتست. بيمار معتاد تزريقي بود
تحت عمل جراحي كرانيوتومي وخارج كردن توده قرار  Glioblastomaداشت با تشخيص تومور مغزي ، احتمالا 

و پسودوكيست هاي پر از برادي زوئيت ،  سه هفته بعد پاتولوژي توده با روئيت تجمعات هيستيوسيتي. مي گيرد
. آنسفاليت نكروزان منطبق با توكسوپلاسموز گزارش مي گردد كه جهت تجويز درمان مشاوره عفوني مي گردد

و اعتياد تزريقي بيمار مجددا تست هاي مربوطه  AIDSبا توجه به شيوع توكسوپلاسموز مغزي در زمينه بيماري 
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بررسي هاي تكميلي جهت بيمار و . م شد كه اليزا و وسترن بلات همه مثبت بوددر همان آزمايشگاه قبلي انجا
  .درمان هاي لازم شروع گرديد

خانواده بيمار نيز مورد آزمايش قرار گرفتند كه همسر بيمار نيز آلوده و بدون علائم باليني بود و خوشبختانه  
  .فرزندشان مبتلا نبود

  بحث

به موقع داده مي شد مشكل بيمار با درمان داروئي رفع مي شد ونياز به در اين بيمار در صورتي كه تشخيص 
عمل جراحي سنگين كرانيوتومي نبود و تمامي پزشكان و كاركنان بخش و اطاق عمل به طور ناآگاهانه در 

  .      معرض خطر قرار نمي گرفتند
از نظر ويروس هاي هپاتيت و در حال حاضر جهت تمامي بيماران قبل از هر عمل جراحي تست هاي غربالگري 

HIV در بيماراني كه زمينه هاي . صورت مي گيرد و در مواردي نتايج منفي كاذب به علل مختلف ديده مي شود
مستعد كننده ابتلا به اين بيماري هاي منتقله از راه خون را دارند مثل معتادان تزريقي ؛ و علائم باليني آنها 

  .ز اين ويروس ها است بايد شك قوي داشت و به تكرار آزمايش اقدام نمود منطبق با تظاهرات بيماري حاصل ا
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Projection and estimation of HIV infection in Iran using spectrum 
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IntroductionThe general trend of HIV/AIDS is rising worldwide. In spite of raised awareness of 
the HIV epidemic, many countries, including Iran, do not have a clear figure for HIV prevalence 
yet. Obviously, there is a vital need to collect information on HIV in the country. This type of 
information is fundamental for the disease control plans. Thus, we carried out this study to 
estimate and project HIV/AIDS in Iran classified by subgroups. 
Methods 
Spectrum is a general software package, one of the main components of which is an AIDS 
Impact Model (AIM). Three scenarios were introduced, including minimum and maximum 
estimations, plus realistic scenario. International and local databases were systematically 
searched and the CDC official reports from 1991-2011, were reviewed. The relativity and quality 
of searched papers were assessed by standardized forms. The validity and generalization of 
findings and defining scenarios were assessed by an expert panel afterwards. 

Results 

The prevalence of HIV is projected to be 98476 cases per total Iranian population in 2012. This is 
estimated to reach to 108384 cases in 2015.The prevalence of HIV in the 15-49 age group is 
increasing. The number of PLHIV is estimated to reach 89717 cases in 2015.Most cases of HIV is 
seen in the 0-14 age group, which is on a downward trend since 2009. In the year 2006, the number of 
pregnant women and children living with HIV is supposed to increase by 2015. The number of PLHIV in 
the 0-4 age group is decreasing in a way that it seems to reach to 183 cases in 2015. 
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Conclusion 

We expect the HIV epidemic in Iran to remain constant at a concentrate level. However, we 
consider the mode of transmission to change from that of unsafe injection to unsafe sexual 
contact in the future 
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Survival rates among Human immunodeficiency Virus/Tuberculosis Co- 
Infected Patients: a retrospective cohort study (2005-2010) 
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Introduction 

TB is a possible causative factor of death in about 0.35 million HIV-infected patients. So far, 
limited clinical data is available in view of survival rates among patients co-infected with 
HIV/TB in developing countries. Thus, we conducted the current study to find the survival time 
of patients and also the possible risk factors affecting the survival time of patients in the 
Hamadan province. 

Material /Methods 

The demographic and clinical characteristics of 827 patients who referred to public houses and 
had positive TB sputum smear test for TB was verified.We analyzed and described the 
demographic data, clinical characteristics, treatment and survival time of HIV co-infected 
patients with TB. The survival time was analyzed with Kaplan-Meier Estimator, Log-rank test 
and SPSS version 16. 

Results 

in the current study 21 cases (2.5%) were co-infected with HIV/TB Significant difference of 
survival rate was reported after initiation of symptoms, diagnosis of infection and initiation of 
treatment in HIV/TB co-infected patients in compare to TB infected patients. Also, significant 
difference in survival rate was reported between males and females infected with TB. Cox 
regression analysis in 827 patients showed that co-infection with HIV significantly affected on 
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the survival rate of TB patients so that the rate of death was 5.6 times more than TB infected 
patients. 

Conclusion 

Our results denote the need to progress the diagnostic and preventive measures as well. Also 
rapid treatment and broader surveillance is required for co-infection of HIV and tuberculosis in 
infected individuals. However, increased spread of tuberculosis is still the subject of considerable 
debate which represents a high priority goal in order to attain better insight into modeling of co-
infection of HIV/TB and the multiple factors driving the survival time of this group of patients in 
other parts of Iran and regional countries. 

Keyword 

HIV/AIDS, Immune deficiency, survival, Co-infected 
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Objectives 

 Co-infection with hepatitis C virus (HCV) and human immunodeficiency virus(HIV) is common 

in certain population due to shared routes of transmission. Studies show that the majority of 

HIV-HCV co-infections are in injection drug users (IDUs). HCV infection cause severe infection 

in HIV patient than HCV alone and cause interference in treatment of HIV. Current study was 

conducted to determine the prevalence of HIV and HCV co-infection among injection drug users 

and evaluate risk factors in Isfahan province prisons.  

Methods 

 In March 2009, in a cross-sectional study, data were collected from 970 incarcerated injection 

drug user, who agreed to participate in our study and completed a self-administrated 

questionnaire and provided blood samples.  Blood samples were tested for the presence of HIV-

Ab and HCV-Ab by ELISA and confirmed by western blot and RIBA, respectively. Odds ratio 

and logistic regression were used for data analysis and P-value< 0.05 considered significant. 
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Results 

 The prevalence of HIV-HCV co-infection was 4.8% among participants, Needle sharing for 

druginjection(OR:3.01,95%CI:1.34-6.75) and history of hospital injection(OR:2.17,95%CI:1.05-

4.48) were the significant risk factors. 

Conclusion 

According to our results and its risk factors, controlling and preventive actions such as harm 

reduction program including: Needle-exchange, methadone maintenance, general medical care, 

voluntary counseling and testing for HIV and HCV and referral are essential action in prisons. 

Key words 

 HIV-HCV co-infection, injection drug users (IDUs), Prison. 
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  )هاي شرق تهران  transgender)MSMبررسي خطر انتقال ايدز در بين

  دكتر مهدي صدق آذر

  مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري بوعلي  ،دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي
Email:msedghazar@gmail.com   

  .نيدمن هستم ، مرا باور ك

  مقدمه

و در دور دوم گسترش ، بيماري ايدز راه خود را به كشور گشود آلوده به كشور فرآورده هاي خونيورود پس از 
  .بيماري بودندن اين مرحله از  ايدز، معتادان تزريقي قربانيان و حاملا

نتشار آن در كشور بهنگام از ا كتمان و عدم پيشگيري، در شروع پروسه  ورود بيماري ايدزنكته حائز اهميت 
  .بود تا جائي كه آمار بيماران تزريقي به طور فزاينده اي رو به گسترش نهاد 

جامعه راه خود را باز كرده است و هر روز ر جنسي نا متعارف و غيرايمن دموج سوم ايدز با گسترش روابط اينك 
  .حال گسترش و اپيدمي استبدليل پنهان بودن مخازن و قربانيان آن در  

-را شامل مي، بخشي از مردان و جوانان جامعه ما باززنان خياباني، مردان همجنس، بانيان و حاملان موج سومقر
شوند كه در جمعيتي پنهان اين روند رو به گسترش مي باشد و آمار آنان هر روز بيشتر خواهد شد و همانطور 

بان  خانواده ها را هم گرفته پيامد آن گريكه در مراجعين به مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري شاهد هستيم ، 
  .است

  .ها هستند  ) transgender)MSMيكي از گروه هائي كه در جامعه وجود دارند و از ديد جامعه پنهان مانده اند 
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اينان را نه جامعه قبول دارد و نه مسئولين دولتي و بهتر است بگوئيم كه هر دو روي از آنان برگردانده اند و 
محروم شده ................. ، استخدامي ، مسكن و ) بهداشتي و تحصيلي(نان از امكانات بهداشتي ، آموزشيبالطبع اي

  . اند و يا در دريافت آنان با مشكل مواجهه هستند

  هامواد و روش

شناسائي و  ضمن معرفي پروژه با روش MSM (transgender)  نفر از افراد 7در محدوده شرق تهران   
Snowball  ، نفر داراي كاريوتايپ زنانه بودند  4نفر تمايل به شركت در مطالعه را داشتند ، از بين آنان ،  27ابتدا

تمامي . نفر شركت كننده در پروژه همگي كاريوتايپ مردانه داشتند  23كه از مطالعه خارج شدند ، بقيه افراد 
نفر شركت كننده در مطالعه  23جهت . داشتند ( Gender Identity Disorder) افراد تمايلات و رفتار زنانه 

،ضمن رعايت كليه مراحل به صورت محرمانه و دريافت رضايت آگاهانه و آزادانه ، پرسشنامه اي به شرح پيوست 
  .تكميل كه پاره اي از نتايج آن به شرح ذيل آورده خواهد شد

گرافي ، اطلاعات و نگرش شركت كنندگان در اين مطالعه ابتدا پرسشنامه اي طراحي شد كه در آن اطلاعات دمو
در بررسي را مشخص مي كرد ، ولي يكماه پس از پايان مطالعه به طور غير مستقيم به تغيير نگرش و عملكرد 

  ).هر چند نمي توان اثرات گفتگوهاي روزمره را كه خود نوعي آموزش مي باشد  از نظر دور كرد(آنان انجاميد 

  نتايج

تمامي افراد در طي مطالعه حداقل با يك . عمل تغيير جنسيت را انجام داده بودند%)  26(فر ن 6نفر ،  23از بين 
 5گاهي اوقات ، %) 56.5(نفر  13هميشه ، %) 17.3(نفر  4در هنگام ورود به مطالعه . مرد رابطه جنسي  داشتند

بدون آموزش كلاسيك و (افراد  هرگز ، از كاندوم استفاده مي كردند ، همين%) 4.3(نفر 1بندرت و %) 21.7(نفر 
نفر  18بعد از يك ماه پس از پايان مطالعه ، تغيير عملكرد دادند و )  فقط درطي آشنائي و با گفتگو هاي روزمره

  .اصلا ، از كاندوم استفاده مي كردند%) 4.3(نفر  1، %) 12.39(نفر  4هميشه ، %)  78.2(

صرفا حفاظت خود از %) 69.5(نفر  16استفاده از كاندوم   نكته حائز اهميت اينكه در ابتداي مطالعه تفكر
جهت مصونيت هر دو نفر و يا بي تفاوتي بود ، ولي يكماه %)  30.43(نفر  7بيماريهاي مقاربتي از جمله ايدز و 

جهت حفاظت خود و پارتنر از %) 86.95(نفر  20بعد از مطالعه تفكر استفاده از كاندوم ارتقا پيدا كرده و 
  .بود بي تفاوتي%) 13.04(نفر  3يهاي مقاربتي و ايدز و بيمار
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در اعتياد تزريقي داشتند و بقيه يا اعتياد نداشتند و يا گاهي از مواد مخ%) 8.6(نفر  2در بين اين افراد تنها 
  .بخصوص ترياك استفاده مي كردند

عات را از دوستان خود بدست آورده اين اطلا%) 95.65( نفر  22اطلاع داشتند ،  HIVتمامي افراد از نحوه انتقال 
  .اطلاعات خود را از مراكز بهداشتي كسب كرده بودند%) 4.3(بودند و تنها يك نفر 

از دست ندادن پارتنر را %) 86.95(نفر  20عليرغم داشتن دانش نحوه انتقال و احتمال آلوده بودن پارتنر ها ، 
  .از دست ندادن پارتنر را با تفكر من مواظبم توجيه مي كردند مي دانستند يا  به عبارتي HIVمهمتر از انتقال به 

يا بي كار بودند و يا عليرغم تمايل شديد به كسب %) 73.9( نفر  17كار ثابت داشتند و بقبه %) 26(نفر  6تنها  
مد و در ابتداي مطالعه و در پرسشنامه كسب درآ.(درآمد و داشتن كار ، از پيدا كردن كار نا اميد شده بودند 

  ).داشتن كار را تمامي افراد ذكر كرده بودند ولي با روند مطالعه و اطمينان به مجري طرح آمار بالا را ذكر كردند 

نفر  3، ) چه تملك و چه در اختيار داشتن منزل بستگان بدون پرداخت كرايه(داراي منزل شخصي %)  3(نفر  3
لازم به ذكر است عليرغم فشار هزينه ها .(مستاجر بودند %) 73.9(نفر 17در منزل بستگان و يا پدر و مادر و%) 3(

و بالا بودن اجاره خانه نسبت به افراد عادي به علت سوء استفاده صاحبخانه ها از وضعيت ايشان ، تمامي افراد 
  )تنها زندگي مي كردند

  .ندداراي تحصبلات عالي بودند كه هيچگاه در زندگي از آن استفاده نكرد%) 21.7(نفر  5 

بوده و   Oralو   Analنا گفته پيداست كه تمامي افرادي كه در مطالعه شركت داشتند ، رابطه جنسي آنان 
ارتباط آنان با پارتنر  خود فقط بر اساس رابطه جنسي بوده و در صورت نداشتن رابطه جنسي اين رابطه قطع 

  .شده است مي

  بحث

(transgender) MSM و نگرش زنانه در جامعه ما زندگي ميكنند،  اين گروه عليرغم ، جمعيتي كه با تمايلات ها
البته (قابل پذيرش نبودن در بين افراد جامعه ، حقيقتي هستند كه علم روانپزشكي آنان را تاكيد كرده است 

  ) .بيماري آنان را و نه عملكرد پر خطرآنان را
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لت ارتباطات پر خطري كه هر روزه دارند و از حال كه وارد فاز سوم ايدز شده ايم و اينان در اين مرحله به ع
طرفي افرادي كه با ايشان ارتباط دارند خود داراي رفتار پر خطر بوده و يا تمايل به اين رفتارها دارند و در جامعه 

-ها به ساير افراد جامعه مي  MSMبه عنوان يك شهروند قابل قبول زندگي كرده و رابطي بين انتشار بيماري از 
  .باشند 

اينان بدلايل وضعيت بد اقتصادي ، تمايلات جنسي بيمار گونه ،احساس نياز به ارتباط با ساير اقشار جامعه به 
فقط مردان ، زيرا از جنس مونث و همجنسان (عنوان يك انسان و عدم دسترسي به اين مهم توسط مردم عادي 

رد شده جامعه هستند و اكثريت داراي ، نحوه ارتباط جنسي، وجود پارتنرهائي كه خود ط)خود نفرت دارند
بيماريهاي مختلف از جمله ايدز مي باشند، عدم پذيرش و نداشتن جايگاهي در سيستم بهداشتي كشور و هزاران 
دليل ديگر، به ناقلاني بالقوه تبديل شده اند و عليرغم عدم تمايل به آسيب ديگران به ناچار در اين مرداب هر 

  .جامعه را با خود غرق خواهند كرد روز بيشتر فرو مي روند و

اين مطالعه نشان داد در صورتي كه به اين افراد آموزش هاي لازم داده شود ، زمينه اصلاح و بهبود رفتارهاي پر 
خطر خود را دارند و هر چند تمايلي به اظهار بيماري خود به ديگران را ندارند ولي با اين حال هم پيگير بيماري 

  .ي توانند ديگران را جهت شناسائي و درمان به مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري ارجاع دهندخود هستند و هم م

وارد چرخه تشخيص  ، بهترين افرادي كه مي توانند هم كيشان خود را شناسائي وهمچنين اين مطالعه نشان داد
  .، خودشان هستندو درمان نمايند

  .فقط وظيفه ما اطمينان بخشي و رازداريست

ن مطالعه مشخص شد در صورتيكه آموزشهاي لازم به آنان داده شود ، درصد بالائي از آنان به تغيير عملكرد در اي
خواهند رسيد و اصول پيشگيري را جهت جلوگيري از بيماريهاي مقاربتي و ايدز به ديگران  رعايت خواهند كرد 

  .   شتي ، درماني خواهد شد نه دوستانو مرجع اطلاعات آنان مراكز بهدا

اين مطالعه زنگ خطري براي مسئولين و برنامه ريزان كشور ميباشد كه با نگرش و ديد جديدي به آنان نگاه 
كنيم ، تا باشد در آينده هم زندگي آنها بهتر شود ، هم جامعه در امان باشد و هم از سرعت حركت فاز سوم 

  .بيماري كاسته و شايد متوقف شود

خطر هستند ولي با آموزش هاي ساده و بدون نياز به امكانات هزينه بر مي توان از اين گروه داراي رفتارهاي پر 
  .اشاعه بيماريهاي مقاربتي و ايدز در بين آنان و بدنبال آن جامعه كاست
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در پايان ذكر اين نكته ضروري است كه اين مطالعه رفتارهاي پر خطر اين گروه را تاييد نمي كند ، بلكه در پي 
  .               براي اين معضل جامعه مي باشد  يافتن راه حلي

  .شايد فردا خيلي دير باشد
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  )Vacuolarmyelopathy(مثبت با تظاهر واكوئولار ميلوپاتي HIVگزارش يك مورد بيمار 

  3، معصومه رحيمي 2، سياوش درخشان1مجيد غفوري 

 ايران –بجنورد –، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي  استاديار و متخصص بيماريهاي عفوني و گرمسيري1
 ايران  –بجنورد  –استاديار و متخصص بيماريهاي مغز و اعصاب ، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي 2
 ايران  - بجنورد  - )ع(سوپروايزر آموزشي بيمارستان امام رضا  –كارشناس پرستاري 3

Email:Majid.Ghafoori@NKUMS.ac.ir 

  

  مقدمه 

وارد مرحله نهفتگي ) سندرم رتروويرال حاد (مثبت معمولا بعد از آلودگي و طي دوره اوليه عفونت  HIVبيماران 
گاها اين بيماران حتي از آلودگي خود بي خبرند و تظاهر اوليه اين آلودگي غالبا با يك عفونت ناشي . مي شوند 

عوارض عصبي و بيماريهاي طناب  HIVيكي از عوارض ناشي از آلودگي . نقص سيستم ايمني نمايان مي شود  از
ماران مبتلا به بي% 20واكوئولار ميلوپاتي يك عارضه عصبي است كه تنها در . نخاعي و اعصاب جمجمه اي است 

  . ايدز ديده مي شود

  گزارش مورد 

است كه تظاهر اوليه  HIVبدون ريسك فاكتور قطعي انتقال  HIV ساله مبتلا به 20اين گزارش يك جوان 
، اهميت  HIVبيماري به شكل كوادري پارزي ناشي از واكولار ميلوپاتي است تا اهميت وجود ناقلين بي علامت 

  .را بار ديگر به جامعه پزشكي و مسئولين بهداشتي متذكر شويم  HIVانتقال و برخورد با تظاهرات نامعمول 

  هاي كليدي  واژه

  .بيماري طناب نخاعي كه يكي از عوارض ايدز است : ميلوپاتي
  ويروس نقص ايمني انساني : اچ آي وي

  سندرم نقص ايمني اكتسابي : AIDSايدز 
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ارزيابي تمام ژنومي تعداد، طول، توالي و الگوهاي ميكروستليت هاي زيرگونه هاي ايراني 
  ه آن با زيرگونه هاي افغان و مرجعو مقايس) HIV(ويروس نقص ايمني انسان 

  3، مريم دادمنش 2، محمد مهدي رنجبر1خدايار قربان

  ايران-، تهران)آجا(ضو هيئت علمي بخش ايمني شناسي، دانشگاه علوم پزشكي ارتش ع1
 ايران-دانشجوي دكتراي تخصصي ايمني شناسي، دانشگاه تهران، تهران2
  ايران-، تهران)آجا(نشگاه علوم پزشكي ارتش عضو هيئت علمي بخش بيماري هاي عفوني، دا3

 

  مقدمه و هدف

باز طول  6تا  1هستند كه  DNAاز  ميكروستليت ها موتيف هايي از توالي هايي كوتاه با تكرار هاي پشت سر هم
ميكروستليت ها تا به حال در تمامي ژنوم هاي مورد شناسايي ديده شده اند و در بسياري از زمينه ها  . دارند
، مطالعه جمعيت ها، اختلالات ژنتيكي، پزشكي قانوني، مطالعه صفات ارثي، تنظيم ژن  DNAر انگشت نگاري نظي

اين عناصر به وفور به عنوان نشانگر هاي ژنتيكي جهت شناسايي ويروس ها و . و تكامل ژنوم نقش بازي مي كنند
ل پذيري، تطابق و حدت ويروس ها در به علاوه، مشخص شده كه با شك. باكتري هاي پاتوژن استفاده مي شوند

  . ارتباطند

  روش كار

و ) مورد 5(، افغاني)مورد 8(ايراني HIV-1توالي ژنوم كامل مربوط به زيرگونه هاي  18در اين مطالعه، در مجموع 
در گام بعدي . ثبت شده در بانك هاي داده، مورد همسانگي و انطباق قرار گرفتند) مورد 5(رفرانس هاي مرجع 

سپس تعداد، طول، توالي و الگوهاي . اش هاي مورد نياز جهت يكسان سازي طول توالي ها صورت گرفتپير
براي هر  100تا  3تكرار و طول  3ميكروستليت هاي با ابزارها و برنامه هاي بيوانفورماتيكي با پيش فرض حداقل 
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سپس جدول نتايج بدست آماده . فتگروه به طور جداگانه انجام شده و با گروهاي ديگر مورد مقايسه قرار گر
  .مورد بررسي هاي آماري قرار گرفت

  نتايج

مشاهده شد و بيشترين  32، تعداد ميكروستليت ها به طور ميانگين HIV-1در بررس ژنوم زيرگونه هاي ايراني  
وده، كه دوتايي طول ميكروستليت ها كوتاه دوتايي و سه تايي ب. تكرارها در اواسط و رو به انتهاي توالي ها بودند

بيشترين تكرار براي دوتايي ها و  . ها در بيشتر در وسط و انتها و سه تايي ها همه در انتهاي توالي مشاهده شدند
شايع ترين تكرارهاي سه  GAAشايع ترين تكرار هاي دوتايي و  CAو  AG ،GA. بود 4و  4.5سه تايي به ترتيب 

. بسيار شبيه سويه هاي ايراني بود HIV-1ز زيرگونه هاي افغان تعداد و الگوهاي بدست آمده ا. تايي بودند
همچنين تفاوت هاي ظريفي نيز ميان زيرگونه هاي ايراني و افغاني با زيرگونه هاي مرجع در كشورهاي غربي 

  .وجود داشت

  بحث

و قابل اعتمادي ميكروستليت ها در ژنوم زيرگونه هاي ايراني مي تواند ابزار مفيدي  in silicoآناليزشناخت و  
  .سازگاري، شناسايي سويه ها و قرابت هاي آنها باشد -براي مطالعات ژنتيكي، تفسير تكاملي

  كلمات كليدي

  ، ايران، افغان)HIV-1(ميكروستليت، ويروس نقصان ايمني اكتسابي  
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Pulmonary and latent tuberculosis screening in opiate drug users: an essential 
and neglected approach for harm reduction facilities  

Kamran Bagheri Lankarani1, Behnam Honarvar2, Neda Odoomi3, Mohsen Moghadami 4, Parvin Afsar 
Kazerooni5, Hassan Abadi Alireza6 

1 Professor of Gastroenterology, Health Policy Research Center (HPRC), Shiraz University of Medical 
Sciences, Shiraz, Iran  
Email:lankaran@sums.ac.ir 
2 Health Policy Research Center, Shiraz University of Medical Sciences, Shiraz, Iran 
3MD, MPH, Health Department, Shiraz University of Medical Sciences, Shiraz, Iran  
Email: odoomin@yahoo.com 
4Associated Professor of Internal Medicine ,HIV/AIDS Research Center, Shiraz University of Medical 
Sciences, Shiraz, Iran Email:moghadami@sums.ac.ir 
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Objectives 

 Opiates drug users are at much higher risk of developing tuberculosis (TB) infection than 

general population.We conducted this study to determine the prevalence and risk factors for 

pulmonary and latent TB infection in opiates drug users.  

Methods 

In this cross sectional study , all opiates drug users referred to drop in centers ,methadone 

maintenance clinics and harm reduction facilities affiliated with shiraz university of medical 

sciences in southern Iran were screened for pulmonary and latent tuberculosis infection. 
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Results 

The participation rate of opiate drug users was 87.66% (263 of 300). Mean age was 37.37±8.33 

(range 20-65) years. Two hundred twenty-six (85.93%) were male and 197 (74.90%) were 

injection drug users (IDUs). One hundred sixty-three (61.97%) had tuberculosis -related 

symptoms. Culture for tuberculosis bacilli was positive in three (1.14%) patients (two non-IDUs 

and one IDU). Two (0.76%) patients showed acid-fast bacilli in the direct sputum smear. Eighty 

five (34.83%) of 244 had a 5-10 mm induration in the skin tuberculosis test. Twenty-nine (13%) 

of 223 had abnormal findings on chest X-ray. 

Conclusions 

The prevalence of smear-positive pulmonary tuberculosis in opiate drug users (1140.68 of 

100 000) is about 105-fold that of the general population (10.82 of 100 000). Active, appropriate 

screening to detect pulmonary tuberculosis infection should be integrated into routine activities 

at all harm reduction facilities for drug users irrespective of their route of drug use or HIV status. 

Keywords 

Opiate drug users, Pulmonary, Tuberculosis, Latent infection, Screening  
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Increased Plasma Levels of Soluble CD27 among HIV/HCV co-infected and 
HIV/HCV/GBV-C Triply Infected Subjects  

Mostafa Haji Mollahoseini1, Alireza Najafi2, Hasan darbandi3 

1Ph.D. Department of Immunology, Faculty of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Science, 
Tehran, Iran 
2 M.S    Department of Immunology, Faculty of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Science, 
Tehran, Iran 
3 M.S Department of Immunology, Faculty of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Science, 
Tehran, Iran 
 

Background 

CD27 is a biomarker associated with both T-cells and B-cells activation .Plasma soluble CD27 

(sCD27) was identified asa marker of disease outcome in Human Immunodeficiency Virus 

(HIV) infection .Testing of plasma sCD27 represents a good tool to monitor the change of 

immune activation during HIV infection. 

We sought to analyses role of Hepatitis C Virus (HCV) and also GB Virus type C (GBV-C) co-

infections on HIV-related immune activation, through measuring sCD27 plasma levels. 

Patients and Methods 

Blood samples from a total of 86 patients with HIV infection were taken. Plasmas were analyzed 

for HCV using serologic test and GBV-C by reverse transcriptase polymerase chain reaction 

(RT-PCR). CD4+ and CD8+T-cell counts were evaluated by CD3/CD4+ and CD3/CD8+ double 

staining of whole blood followed by flow cytometric analysis .Then  Cross-sectional comparison 

of sCD27 plasma levels was carried out among patients : HIV (n=20), HIV/ GBV-C (n=14), 

HIV/ (HCV) (n=26) and HIV/HCV/GBV-C (n=26). 
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Results 

 Plasma level of sCD27 was higher in HIV/HCV/GBV-C patients as compared to HIV mono-

infected patients (p= 0.006) and based on results there was significant differences in the plasma 

levels of sCD27 between HIV-infected individuals with and without HCV coinfection (P=0.017) 

and alsocorrelation between sCD27 and percent of CD4+T-cellswas in highest levelamong 

HIV/HCV co-infected patients group [r= -0.59 (p=0.001)]. 

Conclusion 

Increased plasma levels of soluble CD27 among HIV infected patients with HCV co-infection.  
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Health Care Workers in Isfahan, Iran

Parisa Shoaei 

8  Anti-HIV-1 activity of Trappin-2/Elafin in female  Parisa 
Moeinian 

  آزاده پورنجف  1389و 1388ايلام در سال  Dicبررسي عوامل خطر و ويژگيهاي اپيدميولوژيك افراد مراجعه كننده به مركز   9
 

  فرخنده بهزادي بندرگناوهميزان آگاهي ملوانان از بيماري ايدز در   10

11  Nanotechnology in the prevention and treatment of HIV Toushih. M 
 

  ياحمد خدابخش هاي خانوادگي افراد داراي رفتارهاي پرخطر جنسي ويژگي  12

-inرزيـابي  و ا) HIV(طراحي سازه واكسن پلي توپي با توجه به زيرگونه هاي ايراني ويروس نقصان اكتسـابي انسـان     13
silico  ايمني زايي آن  

  قربان خدايار

14  The survey knowledge ,feeling, attitude students about HIV/AIDS infection in 
khoramabad Iran 

malekshahi f 
 

15  
Study of the relation between information levels and HIV Stigma among students of 
Razi University 

Zahra 
Bahrami 

 
  سلمان قادري   1389بررسي وضعيت اعتياد تزريقي در بين زنان معتاد مراجعه كننده به مراكز كاهش آسيب شهر تهران در سال  16

تابعه دانشگاه علـوم   بررسي وضعيت استريليزاسيون وسايل وتجهيزات اتاق معاينه مامايي وزنان مراكز بهداشتي درماني  17
  پزشكي شهيدبهشتي

  رسهيلافروزانف

 
  شادي آقامحمد  منفي  HIVمثبت وHIV بررسي شيوع سويه هاي مقاوم به دارو مايكوباكتريوم توبركلوزيس در بيماران  18
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  عباسعلي عسگري  در استان چهار محال وبختياري  91ماه اول سال  6ارزيابي وضعيت بيماريهاي آميزشي در   19
20  Evaluation of Triangular centre in harm reduction centre in Kerman, Iran, 2011 Farzaneh 

Zolala 

21  
Validity and Reliability of Iranian version of the HIV/AIDS Stigma Instrument–PLWA 
(HASI-P) 

Mohammad 
Ebrahimi 

kalan 
22  Prevalence of HIV infection in individuals with history of intravenous drug use via 

community announcement in Isfahan- Iran
Marjan 

Hashemipour 

23  
Estimation and projection of AIDS related death in IRAN Ali-Akbar 

Haghdoost 
 

24  
Knowledge, attitude and practice of non-medical students to the ways of transmission 
and prevention of AIDS  

Mojgan 
Ghasemi 

 
25  Survey on attitude and practice faculty of mashad medical university toward e-learning  

education on AIDS disease in 1390 years
Behrooz 

khiabani tanha 

لغايـت   30/6/88مشـاوره سـايا از تـاريخ    بررسي اپيدميولوژيكي اختلالات و انحرافات جنسي در مراجعين دفتربه مركز   26
30/3/91  

  علي اكبر منصوريان

بررسي اپيدميولوژيكي نقش آموزش فردي چهره به چهره در كاهش رفتارهاي پرخطر جنسي و رضايت بنـدي جنسـي     27
  1388-91در مراجعين متاهل به مركز مشاوره سايا در شهرستان دامغان از سال 

  علي اكبر منصوريان

28  
اپيدميولوژيكي نقش آموزش و مشاوره فردي در افزايش رضـايتمندي جنسـي وكـاهش اخـتلالات و انحرافـات       بررسي

  88 -91جنسي در مراجعين دانشجو به مركز مشاوره سايا شهرستان دامغان 
 

 علي اكبر منصوريان

اي عفـوني و رفتـاري   و خطر درك شده در مراجعين مركز مشاوره بيماريه ـ HIV/AIDSرفتارهاي پر خطر مرتبط با   29
   1390زرنديه در سال 

  محمود كريمي

 

30  
The effect of intervention program (plan) of AIDS preventation on pregnant mothers 
knowledge who and referred to health centers of ahvaz in 1391 
 

Somayeh 
Ansari 

  سهيلا محمدي  ت از بيماران مبتلا به اچ آي وي در دانشجويان دانشكده پرستاري و ماماييبررسي ارتباط آگاهي با تمايل به مراقب  31

ماهـه اول   10درشهرستان آبـاده در   HIVري از تولد نوزاد آلوده به يپيشگ در زنان باردار وHIV بررسي ميزان شيوع   32
  1390سال 

خوب يار 
  خسروانيان

33  KNOWLEDGE, ATTITUDE AND PRACTICE (KAP) OF PATHOBIOLOGY 
LABORATORY STAFF ABOUT AIDS IN SARI, IRAN, Year 2006 

Dr Ahmadi 
 

34  The Effect of Preventive education on HIV/AIDS high risk behavior Khodabakhsh 
Ahmadi 

  زهرا غلامي پورحت پوشش دانشگاه بررسي الگوهاي رفتاري پرخطر مراجعه كنندگان به مراكز كاربر تست تشخيص سريع اچ آي وي ت  35
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  علي طايفه  1390تا 1370دراستان قزوين از HIV/AIDSبررسي وضعيت زنان مبتلا به    36

37  
personnel and students characteristics and  their practice method about prevention of 
AIDS  
 

Fahimeh 
Sehhatie 
Shafaie 

  نادر آقاخاني شرايط خانوادگي در معتادان ايدزي    38

39  Knowledge and attitude of faculty and staff against HIV/AIDS presentation in Shahid 
Beheshty University of Medical Science

Mehrdad 
Gholami 

40  
  يدزلرستان نسبت به بيماري ا بررسي آگاهي و نگرش دانشجويان دانشگاه

 
  ميثم بهزادي فر

  هاي زنان مصرف كننده مواد درباره خشونت خانوادگيبررسي كيفي نگرش  41
 

 سارا اسمي زاده

42  APOBEC proteins and intrinsic resistance to HIV-1 infection Nazanin 
Ghahari 

43  HIV and other Sexually Transmitted Infections in Women with Illegal Social Behavior 
in Isfahan, Iran 

Mehdi Ataie 

  جلال صدقيهما   هاي ارتباط جمعي در آگاهي و پيشگيري از ايدز در بين دانشجويان نقش رسانه  44

  HIV/AIDSمعرفي نكته هاي متدولوژيك مهم در بررسي هاي اپيدميولوژيك    45
 

  احمديعلي 

46  
درماني لقمان  –مثبت بستري درمركز آموزشي  HIV Ab اليزاي بررسي اپيدميولوژيك بيماران با گزارش تست 

   90تا مهر  89حكيم از مهر 
  دكتر منيره كمالي

ارزيابي معتادين مراجعه كننده به مركز ترك اعتياد شهرستان فارسان و دلايل ادامه ترك سوءمصـرف مـواد مخـدر در      47
  1390سال 

  عسگري عباسعلي

 2داراي پرونده خانوار، تحـت پوشـش مركـز بهداشـت شـماره      ) ساله 49تا  10(مسردارآگاهي و نگرش زنان هي بررس  48
  1390اصفهان در مورد بيماري ايدز و برخي عوامل مرتبط با آن  در سال

  طلاييمژگان  دكتر

  فرامرز شا احمدي  1391بررسي وضعيت حمايت اجتماعي در بيماران مبتلا به ايدز شهرستان ساوجبلاغ در سال   49

50  The Knowledge, Attitude and Behavior of HIV/AIDS Patients’ Family toward Their 
Patients before and after Counseling

Behnam 
Honarvar 

51  Knowledge of high school female students about aids kerman 2012    Farrokhnia  M 

52  The Psychic-Mental Experiences of Male AIDS-Infected Patients (A 
Phenomenological Study) 

Sayedali Naji 

53  Seroprevalence of HIV and related risk factors in Isfahan Drop in Centers Mehdi Ataie 
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  91-90در سال تحصيلي 
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ه علـوم پزشـكي   تاثير آموزش به روش سخنراني بر ميزان آگاهي و نگرش دانشجويان مقطع علوم پايه پزشـكي دانشـگا    58
  لرستان

  پريسا نامداري
 

دبيرستانهاي شهرستان تربـت   ايدز دردر مورد راههاي كنترل و پيشگيري  آموزان ميزان آگاهي دانش  تاثير آموزش بر  59
  1388-حيدريه

 زهره حسيني

60  
The effect of education on knowledge, attitude and theoretical behavior about HIV In 
the students of Health Care Education Center in the military forces of the Islamic 
Republic of Iran 

Hoseeine 
shokoh 
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63  
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  خياباني
دكتر علي اصغر 

  كلاهي
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 رفتارهاي بر رفتار برنامه ريزي شده يتئورمبتني بر موزش همسالان آثير أت بررسي

  هدان دانش آموزان پسر پايه دوم دبيرستان شهر زا پيشگيري كننده از ايدزدر

  3، غلامرضا مسعودي3، دكتر مهناز شهركي پور2رخشاني فاطمه ، دكتر2ايرج ضاربان، 1هادي عليزاده سيوكي     

 كارشناس ارشد آموزش بهداشت و عضو هيات علمي دانشكده علوم پزشكي تربت حيدريه 1
 عضو هيات علمي گروه اموزش بهداشت ،دانشكده بهداشت ، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان 2
 ، دانشگاه علوم پزشكي زاهدان وژي و آمارحياتي ،دانشكده بهداشتضو هيات علمي گروه اپيدميولع3

Email: Zareban@yahoo.com 

  

  مقدمه

دانش آموزان دبيرستاني بواسطه سن و رفتارهاي . مگير در جهان در حال گسترش استبروز ايدز به نحوي چش
موزش همسالان آثير أت اين مطالعه با هدف، بررسي.ر دارندبهداشتي، در معرض خطر ابتلا به ايدز قرا پرخطر

دانش آموزان پسر پايه دوم  در پيشگيري كننده از ايدز رفتارهاي بر رفتار برنامه ريزي شده يتئورمبتني بر 
  .انجام شد 1390دبيرستان شهر زاهدان در سال 

  موادو روش ها

م دبيرستان از طريق نمونه گيري تصادفي انتخاب و به دانش آموز پسر سال دو 280 تجربيدر اين مطالعه نيمه 
ي بر اساس سازه هاابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه. كنترل تقسيم شدند و صورت تصادفي به دو گروه آزمون

پس از تائيد روايي و پايايي مورد كه . د، بانضمام متغيرهاي دموگرافيكي بوهاي تئوري رفتار برنامه ريزي شده
 45مداخله آموزشي طي دوجلسه  .سپس مداخله آموزشي مبتني بر ارزشيابي اوليه  انجام شد.رار گرفتاستفاده ق

. دقيقه اي با شيوه بحث گروهي بر روي گروه آزمون توسط همسالان كه قبلا آموزش كامل ديده بودند، انجام شد

Poster1  
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و از طريق آزمون SPSSافزار آماري  داده ها با نرم. ها تكميل شدندس از مداخله مجددا همان پرسشنامهروز پ45
  .هاي مناسب مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند

  نتايج 

رفتاري و هنجارهاي ذهني و ،عملكرد،قصد نسبت به رفتار ميانگين نمرات دو گروه از نظر سطح آگاهي، نگرش
ش ميانگين نمرات پس از آموز). (P>0.05داري نداشتند رك شده قبل از مطالعه تفاوت معنيرفتاري دكنترل 

ولي ميانگين نمرات گروه كنترل ).(P<0.05داري افزايش پيداكردهاي فوق در گروه آزمون بطور معنيتمام متغير
  ).(P>0.05تفاوت معني داري پيدا نكرد

  گيرينتيجه

از منظور پيشگيري ه ريزي شده بتئوري رفتار برنامهبه استناد نتايج اين مطالعه،آموزش و مداخله بر اساس 
 رفتارهاي پيشگيري كننده از ايدز در دانش آموزان دبيرستاني با توجه به شرايط سني خاص آنان جهت تقويت

  . شوداز طريق همسالان توصيه مينگرش و اجتناب از رفتارهاي پرخطر  آگاهي،

  لغات كليدي

 شتآموز، زاهدان، آموزش بهدادانش،تئوري رفتار برنامه ريزي شده ،ايدزآگاهي، نگرش، 
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بررسي وضعيت آگاهي زنان خانوارهاي ساكن در يكي از مناطق در معرض خطر 
HIV/AIDS  1391مركزبهداشت شماره يك اصفهان در سال  

  3كورش امينيان  ،3اكبريزداني  ،2دكتر حميد تركزاده ،1دكتر مهدي فارسي

  مسئول واحدمبارزه بابيماريها ، 1
  بهداشت شماره يك اصفهان  مديرمركز2
  كارشناسان مبارزه بابيماريها 3
  

  مقدمه

، كه حاصل تكثير ويروسي به نام اچ آي وي در بدن ميزبان اري پيشرونده و قابل پيشگيري استايدز يك بيم
عليرغم گذشت بيش از سه دهه از شيوع اين .است و باعث تخريب جدي دستگاه ايمني بدن انسان مي گردد

همچنان اره مسائل جنسي و عفونتهاي منتقله از طريق تماس جنسي بيماري هنوز گروه عظيمي از جوانان در ب
، لذا مقاله اخير جهت ترسيم وضعيت آگاهي خا نوارها به ويژه زنان ساكن در يكي از مناطق بي اطلاع هستند

به منظور  در سطح بسيار پائيني قرار دارند....، اقتصادي واجتماعي ،ر اين شهرستان كه از لحاظ فرهنگيپرخط
، دخالت دادن زنان در كنترل رفتارهاي پرخطرجوانان خويش و ساير اقدامات لازم انجام ريزي آموزشينامهبر

 .گرفت

  مواد و روشها

خانوار ساكن در منطقه مورد نظر با تكميل پرسشنامه به روش خانه به خانه  410مطالعه به روش تجربي برروي 
انجام گرفت و سپس داده هاي به دست آمده با استفاده از توسط رابطين بهداشتي در ارديبهشت ماه سالجاري 

 .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت Spssنرم افزار 

  

Poster2 
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  نتايج

. غائب بوده و يا درب منزل را باز نكرده اند% 36عدم همكاري و % 8خانوارها در پاسخگويي همكاري ، % 56
، شناخت %15، شناخت عامل بيماري % 21 يدزتعريف ا: ميزان آگاهي و دادن پاسخ صحيح به سئوالات شامل 

، شناخت %30شناخت راههاي عدم انتقال   ،%33شناخت راههاي انتقال  ، %32درمان قطعي   نداشتن واكسن و
، شناخت % 39،شناخت عدم تشخيص از روي ظاهر فرد آلوده % 35عدم نياز به جداسازي افراد آلوده به ويروس 

، شناخت رفتارهاي مرتبط با % 20، دانستن راههاي پيشگيري % 12ه پنجره اطمينان به نتيجه آزمايش در دور
، شناخت نحوه توجه به رفتارهاي نوجوانان و جوانان % 20، شناخت گروههاي افراد در معرض خطر % 15ايدز 

شاوره بيماريهاي و شناخت مراكز و پايگاههاي م% 41در صورت لزوم  HIV، تمايل به دادن آزمايش % 34
  .%4ري شهر رفتا

  نتيجه گيري

قريب به نيمي ازخانوارها به ويژه زنان از صحبت در باره ايدز ترس دارند و تعريف، راههاي انتقال و عدم  - 1
انتقال بيماري را نمي دانند لذا جهت جلوگيري از گسترش مخفي بيماري، ضمينه شيوع باورهاي غلط و رفع 

 . شاوره اي جهت شفاف سازي لازم مي باشدهرگونه انگ و بدنامي، برنامه ريزي آموزشي و م

ضمينه برخورد نامناسب با نيازي به جداسازي و قرنطينه ندارد لذا   HIVاكثريت باور ندارند كه فرد مبتلاء به  - 2
 .لوده و كتمان نمودن بيماري وجود داردافراد آ

ك جنسي خارج از چهارچوب اكثريت شناخت فرد آلوده را از روي ظاهر مي دانند لذا  اشتباه در انتخاب شري - 3
 .خانواده وجود دارد

اكثريت گروههاي در معرض خطر و رفتارهاي پرخطر را نمي شناسند، لذا طرز برخورد با جوانان خويش كه  - 4
درگيررفتارهاي مخاطره آميز مي شوند را نمي دانند و ضرورت برگزاري جلسات آموزشي گروهي و مشاوره هاي 

 .خصوصي را مي طلبد

ي از آن است كه آموزش همه جانبه بيماري، اطلاع رساني دقيق مراكز و پايگاههاي مشاوره نتايج حاك - 5
 .بيماريهاي رفتاري و حتي برپائي يك پايگاه در ان منطقه لازم است
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Coinfection HIV-Tuberculosis 

ElhamBeiranvand1,SaeidAbediankenari2, Behnoush Biranvand3 
1MscMicrobiology, Student Research Committee, Mazandaran University of Medical Sciences, Sari, Iran. 
2Associate Professorof Immunology, Faculty of Medicine, Mazandaran University of Medical Sciences, 
Sari, Iran. 
3General Physician, Jundishapur University of Medical Sciences, Ahvaz, Iran. 
 
Introduction 

CoinfectionHIV-Tuberculosisare interacting epidemic diseases in the world that approximately 

1.1 million people infected with its.Due to the conversion of the inactive form to an active form 

of advanced tuberculosis, The immune system plays a very important role, so that the prevalence 

of HIV in TB patients living in the North of Iran were investigated. 

Methods 

In this descriptive study, 183 TB patients (99 men and 84 women) who were referred to health 

centers of Mazandaran province were selected after obtaining informed consent. 5 ml of 

peripheral blood was drawn from subjects and after separation of the serum samples using 

ELISA techniques Antibody HIV infection were analyzed in all samples. Data analysis was 

performed using SPSS version 18. 

Results 

In this study of tuberculosis patients with a mean age of 46.8 ± 19.8 years. HIV prevalence in 

this population showed a prevalence of 2%.The frequency of infections TB / HIV in men was 

3.03% and 1.2% in women between the prevalence in men compared with women was not 

statistically significant (OR = 2. 5, 95% CI = 0.26±25.4, P=0.3).Of the 4 patients infected TB / 

HIV patients have a prison record. And among these were the only 2 cases with MDR-TB. 
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Conclusion 

 according to the low prevalence of HIV patients can be concluded that in accordance with 

relevant health points can be prevented from causing immune deficiency and subsequent 

resistance to tuberculosis and advanced avoided. 
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  اه هاي انتقال بيماري ايدزبررسي سطح آگاهي پرسنل وظيفه در رابطه با ر

  1، حسين گودرزي1، شادي آقامحمد1، فاطمه اشرفيان1، مهرداد غلامي1حسين دبيري ،1, 2مريم نوري

  گروه ميكروبشناسي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيدبهشتي 1
  كميته پژوهشي دانشجويي دانشكده علوم پزشكي دانشگاه شهيدبهشتي2
  

   مقدمه

در حال حاضربهترين . عنوان يك معضل بهداشتي در اكثر كشورهاي جهان محسوب مي شودبيماري ايدز به 
يكي از راههاي جلوگيري از انتقال اين بيماري افزايش سطح . روش مبارزه با آن ، پيشگيري از ابتلا مي باشد

سال مي  34-25سنين در  HIVآگاهي افراد جامعه بوده و با توجه به اين مسئله كه بيشترين تعداد مبتلايان به 
  .باشند لذا ضرورت آموزش هر چه بيشتردر مراكز اجتماعي همچون پادگان ها آشكار مي شود

  مواد و روش ها

نفربه طورتصادفي انتخاب شده و سطح آگاهي ايشان در رابطه  82اين مطالعه از نوع توصيفي بوده كه در طي آن 
روايي آن از طريق آزمون محتوا و پايايي آن از طريق ثبات با راه هاي انتقال بيماري توسط پرسشنامه اي كه 

مورد تجزيه  SPSS(ver16)سپس داده ها با استفاده از نرم افزار .دروني مورد تاييد قرار گرفته بود ارزيابي گرديد
  .و تحليل آماري  واقع شد

   نتايج

سابقه % 23، ) 20±2ن سني متاهل، ميانگي% 19مجرد و %81(نفر از پرسنل وظيفه  82طي اين مطالعه از
از طريق استفاده از  HIVتصور غلطي ازانتقال % 9.آموزش قبلي در رابطه با روشهاي پيشگيري از ايدزداشته اند

% P>0.05.(42(داشتند كه تمامي اين افراد فاقد آموزش قبلي بوده اند ) مانند حمام،دستشويي(وسايل عمومي
قرنطينه كردن % 47نيش حشره را عاملي براي انتقال و% 45ق بودند ، از طريق بزا HIVفاقد اطلاع از انتقال 

Poster4 
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افراد به ترتيب از انتقال % 97،%98،%99همچنين .مبتلايان را بهترين راه جلوگيري از گسترش ايدز مي دانستند
HIV  اطلاعات نادرستي در رابطه با انتقال از % 16از طريق خون ، جنسي و سرنگ مشترك آگاهي داشته و
  .سابقه رفتارهاي پرخطر داشته اند%  45.داشتند) ديده بوسي(يق احوالپرسي طر

  نتيجه گيري

در سطح  HIVبر اساس  نتايج حاصله، آگاهي كلي پرسنل وظيفه مورد مطالعه در رابطه با روش هاي انتقال 
تفاوت معنا  نسبتا خوبي بوده ، اما از آنجاييكه سطح اطلاعات درشركت و عدم شركت در كلاس هاي اموزشي

داري را نشان نداد،و درصد قابل توجهي از پرسش شوندگان سابقه رفتارهاي پرخطر داشته اند ، لذا برگزاري 
  .كلاس هاي اموزشي مدون و كار امد تري پيشنهاد مي گردد

  كليدواژه

  پرسنل وظيفه ،HIVانتقال  ،بيماري ايدز
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در بخـش   بستريHighRisk بيماران  درHIV،HBV، HCVبررسي فراواني موارد مثبت 
  هاي مختلف بيمارستان شهيد بهشتي شهر ياسوج

  4اسلام يعقوبيان ، 3ضرغام دشتيان ،2محسن نغماچي ،1اورنگ ايلامي

  متخصص عفوني استاديار بخش عفوني دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج1
  ه بهداشت دانشگاه علوم پزشكي ياسوجكارشناس ارشد ميكروب شناسي عضو هيات علمي دانشكد 2
  كارشناس آزمايشگاه بيمارستان شهيد بهشتي ياسوج 3
  ياسوج پزشك عمومي معاونت درمان دانشگاه علوم پزشكي 4
  

  مقدمه 

بيماريهاي عفوني از مشكلات عمده بهداشتي دنيا به شمار مي آيند كه از اين ميان بيماريهاي قابل انتقال از راه 
يشتري داردبيماران بستري جهت جراحي و همچنين برخي از بيماران نيز كه از نظر علائم باليني خون اهميت ب

مورد آزمايش قرار مي گيرند مهمترين عوامل عفونت هاي  "و يا سبك زندگي با ريسك بالا ارزيابي شده اند حتما
جام آزمايشات تشخيصي است كه در سالهاي اخير ان HIV،HBV، HCVمنتقله از طريق خون شامل ويروسهاي 

اين ويروسها در بيماران فوق جهت اقدامات پيشگيرانه آلودگي پرسنل بهداشتي درماني ونيز شناسايي بيمار 
 Highوايدز در بيماران  CوBهدف از اين پژوهش بررسي اپيدميولوژي سه بيماري هپاتيت . انجام مي پذيرد

Risk شدبستري د ربيمارستان شهيد بهشتي ياسوج مي با  

  مواد وروش ها

در اين مطالعه كليه بيماراني كه جهت عمل جراحي و اقدامات تهاجمي با ريسك بالا در نظر گرفته شده اند ونيز 
در بيمارستان شهيد 1390قلمداد شده اند از ابتداي سال   High Riskو  بيماراني كه در بخش هاي بستري بوده

اطلاعات مورد نياز درچك ليستي  جمع آوري شده و با استفاده . بهشتي شهر ياسوج مورد آزمايش قرار گرفتند
  .مورد ارزيابي قرار گرفتند Spssاز آمار توصيفي و نرم افزار 

Poster5 
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  نتايج 

مورد مثبت %)1.68( 15تاكنون  1390بستري شده دربخش هاي مختلف از ابتداي سال High riskبيمار  892از
مبتلا به %) 0.56(بيمار  5و HBVآلودگي %)0.9(بيمار 8مشاهده شده كه  HIVو HBVو  HCVهرسه بيماري

%) 1.23(مورد مرد11بود از بين موارد مثبت هرسه بيماري %) 0.22(نفر HIV 2بودند موارد مثبت Cهپاتيت 
  .بودند%) 0.45(مورد زن4و

  نتيجه گيري 

ك بالاوخطر بالاي با توجه به ميزان شيوع بيماري هاي خون زا ونيز عدم امكان تشخيص تمام افراد با ريس
علاج  "خدمات تهاجمي درماني در انتقال بيماري ونيز توجه به پيشگيري كه در بيماريهاي خطرناك وبعضا

 Highقبل از انجام عمل ويا براي شناسايي بيماران  HIVوHBS و HCVناپذير خوني ضرورت انجام آزمايشات 

Riskل وضروري مي باشدبراي سلامت جامعه و پرسنل بهداشتي درماني قابل تام.  

  كلمات كليدي

HIV،HBV،HCV، افراد ،جراحيHigh Risk  
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  Bبررسي عملكرد مردان مجرد در مورد پيشگيري از ايدز و هپاتيت 

  2طوبي عليپور گيو، 2، كبري باغبان1فرنوش خجسته، 1طاهره بريري
  اعضاي هيئت علمي دانشكده پرستاري ومامايي زاهدان 1
  دانشگاه علوم پزشكي زاهدان ،كارشناس مامايي  2
  

  هدف مقدمه و

عصر حاضر  مي باشدكه در تما م جهان به ويژه ز وهپاتيت ب از شا يعترين بيما ري  هاي  مقاربتي  ايد
كشورهاي با جمعيت  جوان در حال گسترش  است مطالعات متعدد نشان مي دهد كه آگاهي نسبت به راه هاي 

ست ولي  اينكه  اين آگاهي به چه ميزاني در عمل مورد استفاده قرار يشگيري اين دو بيماري نسبتا بالاپ  انتقال و
ساله مراجعه كننده به  15-30قرار نگرفته است  در اين مطالعه عملكرد مردان مجرد  مي گيرد مورد بررسي

  .استخر هاي شهر زاهدان در استفاده از كاندوم براي پيشگيري از ايدز وهپاتيت  ب مورد بررسي قرار گرفت

  مواد وروش ها

كننده به استخر هاي شهر ساله وداوطلب مراجعه 15-30نفر از مردان مجرد 350اين مطالعه مقطعي بر روي 
ها به وسيله پرسشنامه فاقد نام جمع آوري گرديد اين انجام گرفت داده 1390پاييز  زاهدان در تابستان و

در گروه هاي كوچك وبا توضيح در مورد اهداف اين پژوهش توزيع شد كه پس از تكميل توسط خود پرسشنامه 
 311برگ بود كه  350ها گر انداخته شد تعداد پر سشنامهه افراد در يك صند وق در بسته بدون حضور مشاهد

  .بوده است% 88برگ از آنها در صند وق انداخته شد كه ميزان پاسخ 

  هايافته

دانشجو % 29دانش اموز و% 30سال بود)15- 30(5/23+4/2ميانگين وانحراف معيار سن مردان مورد مطالعه 
راهنمايي و متوسطه %25ابتدايي و% 5انداز نظر تحصيلا تبيكار  بوده %11كاسب و%17كارگر %4كارمند و%9و
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از مردان مورد مطالعه حداقل يك مورد تماس جنسي %)4/32(نفر 112.بالاتر از ديپلم بودند %35ديپلم و %35و
از مردان كاندوم را مي % 76انها اظهار كرده بودند كه تمايل به پاسخ اين سوال ندارند %) 1/7(نفر25داشتند و 

از انها از موثر بودن استفاده از كاندوم براي پيشگيري از ايدز وهپاتيت  ب اطلاع داشتند ولي فقط %61د وشناختن
در بعضي از مواقع از كاندوم %43از مرداني كه در يك سال گذشته تماس جنسي داشتند  در اغلب اوقات و% 21

انها  اظهار % 40ش صحيح استفاده از كاندوم آ نها كاندوم استفاده نكرده بودنددر مورد رو% 36استفاده مي كردند
هم اظهار كرده بودند كه روش صحيح استفاده %30مطمئن نبودندو% 30كرده بودندكه روش صحيح را مي دانند 

هنگام دفع مني %35پيش از تماس جنسي و%42از كاندوم را نمي داننددر مورد پاسخ به زمان استفاده از كاندوم 
  .اظهار كرده بودند كه زمان مناسب را نمي دانند% 23تند ورا زمان مناسب  مي دانس

  بحث ونتيجه گيري

است وچنانچه فرض كنيم مرداني كه تمايل به % 4/32مطالعه نشان داد كه شيوع تماس جنسي مر دان مجرد
 كساني هستند كه احتمالا تماس جنسي داشته اند ولي به عللي از بيان ان خودداري مي%)1/7(پاسخ نداشتند 

از مرداني كه موافقت %1/11مي % 5/39ساله به  15- 30كرده اند شيوع تماس جنسي در بين مر دان مجرد 
كرده بودند پرسشنامه را تكميل نمايند ان را به صندوق نيانداخته اند احتمالا تعدادي از اين افراد نيز به علت 

برآورد %6/50قل تماس جنسي را مي توانعدم اطمينان سابقه تماس جنسي  خود اظهار ننموده با اين فرض حدا
نيز اظهار كرده بودندزمان % 23مردان در اغلب اوقات از كاندوم استفاده كرده اند و%21نمود علاوه بر اين فقط 

مناسب استفاده از كاندوم را نمي دانندوشايد كاندوم را براي پيشگيري از بارداري بكار مي برند بنا بر اين مي 
از جوانان مجرد زاهدان  تماس جنسي ناسالم را از نظر انتقال ايدز و هپاتيت  ب %6/73حداقل توان نتيجه گرفت 

 .دارند
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Seroprevalence of Human immunodeficiency virus (HIV) Infection among 
Laboratory Health Care Workers in Isfahan, Iran 
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Objectives 

LaboratoryHealth care workers are attributed to the group at high risk of occupationally acquired 
blood borne diseases as the result of contact with blood and body fluids. They can become 
infected with blood-borne pathogens by percutaneous injuries and mucocutaneous blood contacts 
such as cuts, needle sticks, splashes to mucous membranes or other body injuries. The purpose of 
this study was to determine the seroprevalence of Human immunodeficiency virus (HIV), and 
some of the risk factors in medical laboratory health care workers.  

Methods 

Through a descriptive cross sectional study, 203 participants employed in the clinical 
laboratories of Isfahan city, composed of medical laboratory technologists, technicians and 
cleaning staff were studied. Participant characteristics were obtained through a self-reporting 
questionnaire. Questionnaire was filled out by the subjects to collect personal and occupational 
injuries within the last 12 months including splashes to mucous membranes, hepatitis history, 
general health, and other contributing factors. The level of anti-HIV antibody was measured by 
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enzyme linked immunosorbent assay (ELISA). Statistical analysis was done by SPSS software. 
Descriptive statistical method was used for data analysis.  

Results 

The mean age of the individuals (n = 203) was 35.8 ±9.54 years. There were 115 women 
(56.7%) and 88 men (43.3%). Of the 203 participants who studied, 75.1% had hand abrasions, 
66.8% skin wounds and 29.8% had a history of eye splashing. In nobody of the participants the 
HIV -Ab was detected (0%). According to the HIV-Ab prevalence among HCWs, no risk factors 
could be evaluated. 

Conclusions 

However HIV infection is infrequent in laboratory health care workers in Isfahan 
province,performing universal precautions and reporting needle stick injuries should be 
performed. 

Keywords 

Human immunodeficiency virus, health care workers, occupational exposure. 
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Introduction 

Globally, heterosexual intercourse is the primary route of HIV transmission. It follows that 
mechanisms that protect against HIV infection are likely operative at the genital mucosa. 
Trappin-2/Elafin is a serine protease inhibitor that plays a major role as anti-inflammatory 
mediator at mucosal surfaces. In addition, trappin2/elafin has antibacterial activity against Gram-
positive and Gram-negative bacterial and fungal pathogens.  

Method 

In this study, the production of trappin2/elafin by epithelial cells from the human upper and 
lower FRT as well as its activity as an anti- human immunodeficiency virus (HIV)-1 molecule 
was analyzed. Given the presence of trappin-2/elafin in the FRT, the ability of recombinant T/E   
to inhibit HIV-1, an important sexually transmitted pathogen was tested. Recombinant T/E was 
able to inhibit both T-cell-tropic X4/IIIB and macrophage-tropic R5/BaL HIV-1 in a dose-
dependent manner. Through the examinations that have been done, T/E levels secreted in 
cervico-vaginal lavages (CVL) from both HIV- negative and positive women was also measured.  

Result 

The average of  secreted T/E were higher in the CVL from HIV-negative women. It was also 
figured out that women at the secretory phase of menstrual cycle produced more T/E relative to 

 women at the proliferative phase of the menstrual cycle. 

Primary uterine, fallopian tube, cervical and ectocervical epithelial cells produce T/E 
constitutively and the production of T/E was enhanced following stimulation with poly I: C. 
especially by the uterine cells. 
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Conclusion 

Innate immune protection in the FRT is compromised as women progress to AIDS. 
Trappin2/Elafin might be an important endogenous microbicide of the reproductive tract that 
could act as a protective barrier against HIV-1. 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 62 
 

  

  

ايـلام در   Dicبررسي عوامل خطر و ويژگيهاي اپيدميولوژيك افراد مراجعه كننده به مركز 
  1389و 1388سال 

  2، اسد احسان زاده1آزاده پورنجف
  كارشناس مبارزه با بيماريها1
  پزشك عمومي2

Email:ilammobarezeh@yahoo.com 

  

  مقدمه                             

شود اعتياد نـام دارد كـه در پزشـكي بـه      اد مخدر كه منجر به تلاش براي تهيه آن مياتكا جسمي و رواني  به مو
رود و معتاد كسي است كـه از نظـر روانـي و     جاي اصطلاح اعتياد معمولاً كلمه وابستگي به مواد مخدر به كار مي

مصـرف مـواد   جسمي به يك ماده مخدر وابستگي پيدا كند اين پژوهش به بررسي ويژگيهـاي فـردي و الگوهـاي    
  .پرداخته است Dicمخدر در معتادين مراجعه كننده به مركز 

  ها مواد و روش

تحليلي به روش گذشته نگر است كه ويژگيهاي معتادين مراجعه كننـده بـه   -مطالعه حاضر يك پژوهش توصيفي
با رعايت (كنندگان هاي  مراجعه  ، با بازنگري پرونده1389تا پايان سال) 1388(ايلام را از بدو تأسيس  Dicمركز 

مورد تجزيه و  spssافزار  ها استخراج و با نرم مورد بررسي قرار داده و اطلاعات مورد نظر از پرونده) موازين اخلاقي
  .تحليل قرار گرفته است
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 58درصد متأهل ، 32سال قرار داشتند  20-30مراجعين مرد و در رنج سني % 7/94نتايج نشان داد كه : ها يافته
متوسـط  . درصد در بستگان و دوستان سابقه مصرف مواد افيوني داشتند 35اد سابقه اعتياد در خانواده ودرصد افر

  .بار ترك داشتند 6درصد افراد سابقه يك تا  78سال بوده و  18سن شروع اعتياد در افراد 

ف بودنـد، و مـواد   درصد به سابقه زندان با ارتكاب سايرجرائم معتـر  80درصد به استفاده از سرنگ مشترك و  18
درصد از اين افراد معتـرف بودنـد همزمـان بـا     80درصد افراد كراك استفاده ميكردند كه  84مورد مصرف شامل 

 7/0-ها  درصد آرام بخش 5درصد الكلي  5كراك مواد ديگري مانند ترياك ،حشيش وغيره نيز مصرف نموده اند، 
  . كردند فاده ميمواد توهم زا است% 2كوكائين و % 7/0درصد هروئين و 

درصد با  23درصد به رابطه با همجنس و  5درصد افراد سابقه رفتار جنسي نامطمئن داشتند كه از اين تعداد 28
  . درصد از كاندوم استفاده كرده اند 13غيرهمجنس و داشتن شركاي متعدد معترف بودند و از اين تعداد تنها 

درصد  1مثبت و  HIVدرصد  6درصد آزمايش منفي،  47تعداد  داده اند كه از اين HIVدرصد افراد آزمايش  58
HBV  درصد  4مثبت وHCV مثبت بودند  .  

  گيري نتيجه

تـر   با توجه به نتايج بدست آمده لزوم انجام پژوهش هاي مشـابه جهـت توصـيف و تحليـل اپيـدميولوژيك دقيـق      
  .باشد دقيق و جامع ضروري مي ريزي هاي وضعيت اعتياد در سطح استان و شهرستانهاي ديگر جهت برنامه
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  ميزان آگاهي ملوانان از بيماري ايدز در بندرگناوه

  3، مرجان فروردين2، بهاره محمد صالحي1فرخنده بهزادي

  دانشگاه علوم پزشكي بوشهركارشناس ارشد مديريت پرستاري كودكان 1
  بوشهردانشگاه علوم پزشكي  دانشجوي كارشناسي ارشد پرستاري بهداشت جامعه2
  گناوه) ع(بيمارستان امير المومنين مدير خدمات پرستاري -كارشناس پرستاري 3

  

  مقدمه واهداف

ايدز بيماري كشنده اي است كه ويروس آن سبب تضعيف واز بين بردن سيستم ايمني بدن انسان در برابر ساير 
ماري نيست بلكه مسئله اي است بيماريها مي شودو فرد بيمار را در معرض خطر قرار مي دهد،ايدز تنها يك بي

در حال حاضر اين بيماري به صورت يك مشكل بهداشتي ،اجتماعي . كه به حقوق بشر مربوط مي شود
واقتصادي دامنگير همه كشورهاي جهان شده است وكشور ما هم از اين قائده مستثني نيست ، يكي از راههاي 

نان بطور مرتب به كشورهاي حاشيه خليج فارس در حال ورود بيماري ،مرزهاي هر كشور است واز آنجا كه ملوا
رفت وآمد هستند ، دراين راستا اين پژوهش با هدف تعيين ميزان آگاهي ملوانان بندر گناوه در مورد بيماري 

  .ايدز انجام گرديد

  روش كار

وه بود كه به نفر از ملوانان بندر گنا  800يك مطالعه توصيفي مقطعي بود ، جامعه پژوهش شامل  پژوهشاين 
ش جمع آوري داده ها با پرسش نا مه محقق ساخته داراي روايي وپايايي در دو بخ .شكل تصادفي انتخاب شدند

راههاي انتقال  ،شناخت بيماري ايدز: حيطه  4ن در ش آگاهي ملوانااطلاعات دموگرافيك و سوالات سنج
هاي داده .ضعيف بررسي گرديد متوسط و حيطه خوب،در سه  عوارض بيماري روش هاي پيش گيري و بيماري،

  .گرديد تحليل تجزيه وSPSS16 جمع آوري شده با آمار توصيفي ونرم افزار
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  نتايج يافته ها و

داراي تحصيلات زير %35/70داراي تحصيلات در حد ديپلم،%65/20نمونه ها مرد،% 100يافته ها نشان داد كه 
ضعيف،راههاي % 52/60شناخت بيماري ايدز : ي ملوانان درحيطهآگاه .بود 4/33ميانگين سني آنان .ديپلم بودند

ملوانان %  71ضعيف ،در كل  % 20/80ضعيف، عوارض بيماري % 80ضعيف ،روش هاي پيش گيري% 65انتقال 
  .نياز به آموزش دارند

 بحث ونتيجه گيري

به آموزش و خدمات  با توجه به اينكه فقدان دسترسيو  با توجه به نتيجه پژوهش وآگاهي پايين ملوانان
پيشگيري از عوامل اصلي گسترش اين بيماري است ، مسئولين بهداشت در جهت كاهش روند ابتلا بايد همه 

  .افراد را از حق دسترسي به اطلاعات صحيح پيشگيري بهرمند سازند

  واژه هاي كليدي 

  ، بيماري ايدزملوانان ،آگاهي
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Introduction  
Nanotechnology is a new discipline of science and engineering that is advancing many areas of 
research medicine. It involves the understanding, design, engineering and fabrication of materials 
at the atomic and molecular level. This tremendous success has been due to the unique features 
that nanotechnology imparts on drug delivery systems. Using nanotechnology, it has become 
possible to achieve improved delivery of poorly water-soluble drugs, targeted delivery of drugs 
to specific cells or tissues and intracellular delivery of macromolecules. Combination 
antiretroviral therapy has dramatically improved treatment, but it has to be taken for a lifetime, 
has major side effects and is ineffective in patients in whom the virus develops resistance. 
Nanotechnology has a vast potential to radically advance the treatment and prevention of HIV. 
Nanotechnology can also play a major role in preventive strategies for developing vaccines.  
 
Discussion  
Nanotechnology-based platforms for systemic delivery of antiretroviral drugs could have similar 
advantages. Controlled-release delivery systems can enhance their half-lives, keeping them in 
circulation at therapeutic concentrations for longer periods of time. This could have major 
implications in improving adherence to the drugs. Nanoscale delivery systems also enhance and 
modulate the distribution of hydrophobic and hydrophilic drugs into and within different tissues 
due to their small size. This particular feature of nanoscale delivery systems appears to hold the 
most promise for their use in clinical treatment and prevention of HIV. Specifically, targeted 
delivery of antiretroviral drugs to CD4+ T cells and macrophages as well as delivery to the brain 
and other organ systems could ensure that drugs reach latent reservoir. Molecular 
nanotechnology, describes engineered nanosystems operating on the molecular. 
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Results  
The therapeutic efficacy of anti-HIV agents is often hampered by poor bioavailability and lack of 
drug penetration in infected target tissues and cells. Using different types of nanotechnology-
based delivery systems, it is possible to engineer strategies that can improve the therapeutic 
efficacy in HIV by delivering drugs to cellular and anatomical viral reservoir.Nanocarriers can 
facilitate, delivery across the blood brain barrier, and efficient internalization in cells by 
nonspecific or receptor-mediated endocytosis gold and other metal nanoparticles can even make 
the failed HIV drugs work. 

 
Key words 
Nanotechnology,Prevention & Treatment, AIDS 
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  هاي خانوادگي افراد داراي رفتارهاي پرخطر جنسي ويژگي

  2حبيب موعودي فريد، 2، محمدعلي زنگانه3زهرا اخوي ،2محمد نفريه ،2مجيد رضازاده ،1خدابخش احمدي
  ايميل. تهران، ايرانعج، (... مركز تحقيقات علوم رفتاري دانشگاه علوم پزشكي بقيه ا1

Email: kh_ahmady@yahoo.com 
  پيشگيري و كنترل ايدز، سازمان بهزيستي كشور،  تهران، ايرانكميته 2
  تهران، ايرانكارشناس ارشد مشاوره خانواده، دانشگاه تربيت معلم، 3

 
  هدف

هاي  گيري رفتارهاي آدمي، تحقيق حاضر با هدف شناخت ويژگي با توجه به نقش اساسي و مهم خانواده در شكل
  .جنسي انجام شده است خانوادگي افراد داراي رفتارهاي پرخطر

  روش
. در اين پژوهش همبستگي جامعة آماري شامل افراد داراي رفتار جنسي پرخطر و خارج از روابط ازدواج بود 

ي  به شيوه 1389- 90نفر از زنان داراي رفتار جنسي پرخطر از شهر تهران در سال  104گيري تعداد  براي نمونه
: آوري اطلاعات عبارت بود از ابزار جمع. مطالعه قرار گرفتندگيري در دسترس، شناسايي و مورد  نمونه

براي سنجش ميزان رفتارهاي پرخطر و عوامل مرتبط با آن و پرسشنامة ميزان  TCU HIV/AIDS1پرسشنامة
و ضريب  و تحليل واريانس tآزمون از روشهاي آماري  ها تجزيه و تحليل داده براي. رفتارهاي پرخطر جنسي

  .ه شدهمبستگي استفاد
  ها يافته

نتايج حاصل از بررسي عوامل و متغيرهاي خانوادگي مرتبط با ميزان رفتارهاي پرخطر جنسي در گروه مورد 
بررسي نشان داد كه بين وضعيت و چگونگي سكونت، وضعيت اشتغال، وضعيت زندگي، وضعيت حيات والدين، 

ي جنسي پرخطر  واده با ميزان دفعات رابطهتجارب بدرفتاري از سوي اعضاي خانواده و ميزان صميميت در خان
در حالي كه بين وضعيت تأهل، وضعيت تحصيلات و در قيد حيات بودن والدين و . داري وجود دارد رابطة معني
  .داري وجود ندارد ي جنسي پرخطر رابطة معني ميزان رابطه

  
                                                            
1. TCUAIDS Risk Assessment(ARA) 
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  گيري نتيجه
سي و از سويي ديگر گسترش اينگونه رفتارها در با توجه به نقش و اهميت خانواده در بروز رفتارهاي پرخطر جن

  .جامعه امروزي، توجه به نقش خانواده براي پيشگيري از آن ضروري است
  هاي كليدي واژه

  وي، ايدز، زنان خياباني، رفتارهاي پرخطر، خانواده، روابط جنسي آي اچ 
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ي ايراني ويـروس نقصـان اكتسـابي    سازه واكسن پلي توپي با توجه به زيرگونه ها طراحي
  ايمني زايي آن  in-silicoو ارزيابي ) HIV(انسان 

  3، مريم دادمنش 2، محمد مهدي رنجبر1خدايار قربان

  ايران-، تهران)آجا(عضو هيئت علمي بخش ايمني شناسي، دانشگاه علوم پزشكي ارتش 1
 راناي-دانشجوي دكتراي تخصصي ايمني شناسي، دانشگاه تهران، تهران2
  ايران-، تهران)آجا(عضو هيئت علمي بخش بيماري هاي عفوني، دانشگاه علوم پزشكي ارتش 3
  

  هدف و مقدمه

. دارند) HIVنظير (نقش كليديدر پاسخ هاي ايمني به ويروس ها  +T CD8)(سايتوتوكسيك  Tلنفوسيت هاي 
از پروتئين هاي  gagروتئين و پلي پ) Nef(، فاكتور منفي )RT(،رونوشت بردار معكوس gp160پروتئينهاي 

مهمي به عهده  نقشدر برقراري ساختار و اعمال منحصر به فرد ويروس كه مي باشند  HIVپوششي و ساختاري 
و  كرده ويروس را قادر به فرار از سيستم ايمني )gp120ه خصوص ب(جهش پذير بودن اين پروتئين ها  .دارند

 از اين رو طراحي. رويي و استفاده جهاني از واكسن ها مي شودزمينه مقاومت دا چالش هاي جدي دربروز سبب 
سازه  در اين تحقيق. واكسن هايي كه بر مبناي زيرگونه هاي بومي باشد پاسخ ايمني بهتري را برقرار مي كند

DNA اپي توپ ها در زيرگونه هاي ايراني  به نگاهي ويژه با يپلي توپHIV-1  براي تحريك موثر سلول هاي
TCD8+ شده است راحيط.  

  روش كار

از بانك  gag وgp160،RT ، Nef ، شامل  HIVمربوط به زيرگونه هاي ايراني هاي در ابتدا توالي هاي پروتئين
توالي  ي مذكورهر كدام از پروتئين ها از بينپس از همرديف كردن، . و ذخيره گرديد هاي اطلاعاتي مرجع گرفته

اپي توپ قابل  9بين اپي توپ هاي موجود در بانك مرجع، از س سپ. هايي جهت مراحل بعدي برگزيده شدند
گرفته  قراربررسي مورد با به كارگيري سه ابزار ايمونوانفورماتيك شناسايي و HLA-A* A*0201 (A2)عرضه به 
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به كار گرفته  يجهت انجام مراحل بعدنتايج مشابه در سه ابزار، و   HLAبه  بالا اتصال لواپي تاپ هاي با مي
همچنين توالي هاي اپي . در گام بعدي امكان وجود اين اپي توپ ها در زيرگونه هاي ايراني بررسي شد .ندشد

توپ ها برگزيده جهت بررسي صحت فرايند طراحي، با نمودارهاي ايمونوژنسيتي و آنتي ژنسيتي رسم شده براي 
دند و در صورت انطباق ضعيف هر نيز انطباق داده ش gag وgp160،RT ، Nefپروتئين ساختار كامل هر چهار 

 5. اپي توپ برگزيده  بدست آمد 5مي شد و در انتهاي تمامي اين مراحل حذف  ، آن اپي توپكدام اپي توپ ها
 با الگوريتم هاي پيش بيني كننده، داشتند لذا سعي شدرا امكان قرار گيري در كنار هم  ،حالت 120اپي توپ با 

  .شوند انتخاب دادند،يم رانشان يبهتر پروتئوزمي پردازش و كمتر ينابينبي توپ ياپ كهمورد از تركيب  5

  نتايج و بحث

 gp2RNp17حاوي قطعات پپتيدهاي از پروتئين هاي جوش خورده  محصول نهايي طراحي توالي پلي توپي
ين رهگذر از ا. ، امري مهم مي باشدزيرگونه هاي ايراني و سازگار با HIVبراياثر بخش  هايي تهيه واكسن.بود

و  تمركز كه ن سازي بوده، زيراواكس درتحقيقات ب مناسب گزينهنوين نظير واكسن ها پولي توپي  استراتژيهاي
اسخ احتمالي نامطلوب با اشكال د و از پنكندو چندان مي را ارزشمند و مهم توپهاي اپي به ايمني افزايش پاسخ

 .دنر ايمن سازي مي كاهگدي
  كلمات كليدي

 ، واكسن، ايمونوانفورماتيك)HIV(پي، زيرگونه هاي ايراني، ويروس نقصان اكتسابي انسان سازه پلي تو
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The survey knowledge ,feeling, attitude students about AIH/AIDS infection in 
khoramabad Iran 

malekshahi f 

Introduction 
The mistake believes about HIV contamination is heavy load upon shoulder this offerings. 
Recently all health centers are to ordered service presentation to having contrated AIDS guide 
direction according to medical education & health department.whereas health centers personnel 
and medical craft students don’t have knowledge and attitude suitable  for this guide direction 
administering. 
 
Method 
the descriptical survey done with goal determine knowledge & attitude and feeling student's 
toward AIDS/HIV infection 140 students selected by simple randomly ,the data collection done 
by questionnaire. 
 
Finding 
The finding found that 25/8%students had contact experiences with HIV/AIDS infection ,and 
14/2%from their had done attention from this patients.The 90% had fear from state of being 
affected to disease The most negative attitude to patients was connected to sex groups .77/2% 
samples believed this patients must be used from treatment facilities same patient others. 
 
Disccustion 
The finding found that must  nursing education managers more attention, to student knowledge 
and attitude about AIDS/HIV infection ,and patients that is acual problem. 
 
Keyword 
attitude,feeling,knowledge,AIDS/HIV,student 
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Study of the relation between information levels and HIV Stigma among 
students of Razi University 

Zahra Bahrami1, Sara naderi2 

 
1 M.A. in general psychology, Payamenoor university of Sarableh- Ilam 
Email:Bahrami_zahra2000@yahoo.com 
2 Master student  in Clinical Psychology, Allameh Tabatabai university 
 
 
Introduction 
HIV/AIDS-relatedstigma affects self-esteem, mental health, access to care, providers’ 
willingness to treat peoplewith HIV, violence, and HIV incidence. Interventions to reduce stigma 
are therefore crucial forimproving care, quality of life, and emotional health for people living 
with HIV and AIDS. The goal ofstudy is to review the levels of HIV information and identified 
HIV related stigma attitudes among a sample of students at the University of Razi. 
 
Materials and Methods 
This is a correlation study. Statistical universe includes all the students of Kermanshah Razi 
University studying during of 2010-2011.The sample consisted of 375 both male and female BA 
and MA students chosen by stratified random sampling. The survey instruments includes HIV 
information questionnaire (Cary, et al, 2002) and AIDS Attitude Scale, a fifty-four question,Data 
are analyzed by using the Statistical Program SPSS-18. 
 
Results 
It was found that there is a direct correlation between HIV-Related Stigma and HIVKnowledge. 
HIV information is a significant predictor of HIV-related stigma indicating the needfor the 
educational programs that highlight HIV/AIDS. 
 
Conclusions 
These findings suggest that HIV information is the main factor in reducing stigma. 
 
Keywords 
Information, Stigma,HIV/AIDS 
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بررسي وضعيت اعتياد تزريقي در بين زنان معتاد مراجعه كننده به مراكز كاهش آسيب شهر 
  1389تهران در سال

 3، آذر سيد حسين علاقبند2دكتر امير باغاني، 1سلمان قادري 

  مددكار اجتماعي و پژوهشگر اعتياد1
Email:salmang41@gmail.com   

  متخصص داخلي و مديرمسئول كلينيك درمان سوء مصرف مواد شفا2

Email:drbaghani@gmail.com  
    كارشناس مامائي3

  

 مقدمه

زنان معتاد در معرض خطرات . در سال هاي اخير اعتياد به مواد مخدر و محرك در بين زنان افزايش يافته است
يكي از . اعتياد زنان پيامدهاي ناگواري بر آنها و اعضاي خانواده دارد. انه اعتياد و تن فروشي قرار دارندچندگ

اعتياد تزريقي زنان از عوامل اصلي گسترش اپيدمي ايدز و بيماري .جنبه هاي اعتياد تزريق مواد مخدر است 
گي شديد به مواد مخدر و استفاده از مواد تزريق مواد مخدر توسط زنان باعث ايجاد وابست. هاي مقاربتي است

پرخطر از جمله كراك و شيشه شده كه اين مسئله در گسترش آسيب هايي چون تن فروشي، بلامكاني ، اعتياد 
در اين رابطه بررسي وضعيت اعتياد تزريقي به عنوان يك عامل . ساير اعضاي خانواده و مرگ زنان موثر است

  .برخوردار استمخاطره آميز از اهميت زيادي 

  روش تحقيق

روش اين تحقيق پيمايش با استفاده از تكنيك پرسشنامه و به صورت مصاحبه عميق با زنان مراجعه كننده به 
 .بوده است1389مركز گذري در سال  7نفر در  200مراكز گذري درمان اعتياد شهر تهران به تعداد 
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  يافته ها

الگوي مصرف مواد در . ان معتاد تزريق كننده مواد مخدر بوده استيافته هاي اين پژوهش حاكي از سن پائين زن
درصد از زنان  35نتايج پژوهش حاكي از آن بوده كه . بين آنها به ترتيب مواد محرك شيشه و كراك بوده است 

بر ماه پيش  3درصد از آنها به كمتر از  25مراجعه كننده به مراكز گذري سابقه تزريق مواد مخدر داشته اند و 
 . درصد از آنها سابقه تزريق مشترك داشته اند5/22علاوه بر اين . مي گردد

  نتيجه گيري

با توجه به افزايش تزريق مواد مخدر بين زنان معتاد به عنوان يك جمعيت پرخطر احتمال افزايش آسيب هايي 
  .چون بيماري ايدز، مشكلات بهداشتي و رواني در بين آنها وجود دارد

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 76 
 

  

  

بررسي وضعيت استريليزاسيون وسايل وتجهيزات اتاق معاينه مامايي وزنان مراكز بهداشـتي  
  بهشتي تابعه دانشگاه علوم پزشكي شهيد درماني

  2فاطمه عرب عليدوستي،2بيــماندانانائ، 1ردفــــــزهرامج، 1رسهيلافروزانف

  كارشناس ارشدمامايي 1
  كارشناس مامايي 2

Email: sohafoz@yahoo.com 

  

  مقدمه

و هم  STI، يك گزينه هزينه اثر بخش براي بسياري از كشورهاست تا هم براي پيشگيري از   STIپيشگيري از 
است  مراكز بهداشتي درمانيهاي  بخشيكي از حساس ترين  معاينهاتاق  .صرف نمايند   HIVبراي پيشگيري از 

منجربه ترين سهل انگاري درآنجا مي تواند  كه درآن وجود دارد كوچك خاصيوتجهيزات  وسايلچرا كه به علت 
كنترل مناسب بيماريهاي منتقله  باتوجه به اهميت.شود انتقال عفونت ازوسايل آلوده به افرادوكاركنان بهداشتي

مطالعه اي به منظوربررسي وضعيت كنترل عفونت و استريليزاسيون از راه جنسي و عفونتهاي دستگاه تناسلي 
  .مراكز بهداشتي درماني انجام شد اتاق معاينه مامايي در

  روش مطالعه

انجام  1391مركز بهداشتي درماني تابعه دانشگاه شهيدبهشتي درسال154اين مطالعه به صورت توصيفي برروي 
نظافت  ،لوازم ،نحوه استريليزاسيون ابزارجمع آوري داده ها پرسشنامه حاوي اطلاعات مربوط به تجهيزات،.گرفت 

  .استفاده شد spss 13براي تحليل داده ها از نرم افزار. بهداشتي زباله بوداتاق معاينه ودفع 
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  نتايج

درصدمراكز فاقد اسپكلوم يكبار 19.5.بقيه داراي فور بودند و درصد مراكزداراي اتوكلاو44نتايج بررسي نشان داد
ده درصد از تست مخصوص براي كنترل عملكرد دستگاه استريليزاسيون استفا5/25مصرف بوده ،

درصدموارددفع زباله ها به روش 20درصداز وسايل حفاظتي درهنگام شستشو استفاده نكرده ،در35/7نكرده،
درصدمواردرونداستريل 5/6درصدمواردنظافت وضدعفوني اتاق معاينه مشكل داشته ،در17صحيح صورت گرفته،در

  .است درصدموارد خروج وسايل معيوب ازرده انجام نشده22سازي دچارمشكل بوده و در

  نتيجه گيري

به  زمينه اهميت استريليتي و ملزم شدن مراكز هاي مستمر كاركنان درعليرغم آموزش دهدنتايج نشان مي
 انجام مداخلات به منظور اتاق معاينه و تكميل چك ليست روزانه ودوره اي كنترل عفونت و استريليزاسيون در

 تحقق استانداردها و يون اتاق معاينه زنان مراكزكامل وضعيت استريليزاس كمبودها هنوز تا بهبود رفع نواقص و
 دفع بهداشتي زباله با ،كاركنان هاي لازم به آموزش توصيه به انجام مداخلات بصورت تكرار لذا .دارد فاصله وجود

بهبودكيفيت كنترل عفونت  با تا  شودلاش درجهت رفع كمبودها و نواقص ميت بهداشت محيط و هماهنگي واحد
  . مواجه نگردد خطر كاركنان اتاق معاينه زنان با تي زنان مراجعه كننده وسلام، دراتاق معاينه

  كلمات كليدي

STI، ،استريليزاسيون كنترل عفونت  
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مثبـت   HIVبررسي شيوع سويه هاي مقاوم به دارو مايكوباكتريوم توبركلوزيس در بيماران 
 منفي  HIVو

  1، مريم نوري1، حسين گودرزي1غلامي ، مهرداد1، حسين دبيري1، فاطمه اشرفيان1شادي آقامحمد

  گروه ميكروب شناسي پزشكي، دانشكده پزشكي ، دانشگاه علوم پزشكي شهيد پزشكي، تهران، ايران1
Shadi.aghamohammad@yahoo.comEmail:   

 
 مقدمه

ن بوده وامروزه از معضلات اساسي سيستم بهداشتي ايران به ندميك ايراآبيماري توبركلوزيس از بيماري هاي 
ابتلا به بيماري نقص سيستم ايمني اكتسابي و توبركلوزيس به صورت هم زمان مي تواند چالش . شمار مي رود

با توجه به اهميت شيوع سويه هاي مقاوم به دارو مايكوباكتريوم هدف از . مهمي در زمينه مسائل بهداشتي باشد
منفي مي  HIVمثبت و  HIVالعه بررسي ميزان شيوع سويه هاي مقاوم به دارو مايكوباكتريوم در افراد اين مط

  .باشد

  مواد و روش

و با كليدواژه Pubmed ،Web of Science ،Google Scholarدراين مطالعه با استفاده از موتورهاي جستجوگر  
مقاله به  60الة  استخراج گشته و در نهايت تعداد مق 110بيش ازHIVو  tuberculosis , drug resistanceهاي

مورد آناليزآماري قرار  SPSSداده ها و نتايج با استفاده از نرمافزار. علت داشتن داده هاي خام  وارد مطالعه گرديد
  .گرفتند

  نتايج

ريوم مايكوباكت  MDR)(ناليز داده هاي بدست امده، ميزان مقاومت چند دارويي آدر مجموع باتوجه به  
  .يافت گرديد% 5مثبت  HIV بيمار   4108و در % 21منفي  HIVبيمار   2896توبركلوزيس در

(p value = 0.0001) . 5و % 31، ريفامپين %17و % 15مقاومت به ساير داروها شامل ايزونيازيد % ،
  .بدست آمد مثبت  HIVمنفي و HIVبه ترتيب در بيماران % 3و % 19و اتامبوتول% 8و % 26 استرپتومايسين
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  نتيجه گيري

براساس نتايج بدست امده ،اينطور ميتوان استنباط نمود كه اگر چه ميزان شيوع سويه هاي مقاوم به درمان  
مثبت و منفي متفاوت گزارش شده  و ليكن برخلاف تصور،  ميزان  مقاومت در   HIVتوبركلوزيس در افراد

يكي از دلايل اين يافته ممكن . منفي مي باشد   HIV افراد مثبت به طور معني داري پايين تر از HIVبيماران 
پيشنهاد مي گردد مطالعه جامعي جهت بررسي . است در ارتباط با تفاوت پروتوكل درماني،  در اين دو گروه باشد

اما با اين حال به نظر مي رسد روند كنوني درماني ضد توبركلوزيس در بيماران .  علت اين تفاوت صورت پذيرد
HIV مثبت مناسب باشد . 
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  در استان چهار محال وبختياري  91ماه اول سال  6ارزيابي وضعيت بيماريهاي آميزشي در 

  عباسعلي عسگريزهرا پرمر، دكتر ناصر خسروي، غلامعلي حبيبي، 
  

  مقدمه
. ندشو مي محسوبيك مشكل بهداشتي عنوان  از جهان بهاي  در بخش عمده، ) STI(آميزشي هاي عفونت

 مراحل اوليهدر تشخيص و درمان آن در نقص باشد و  شايعحاد در بيشتر كشورها  STIرسد  مي نظر به
هاي بدخيم  ،بيماريحاملگي خارج از رحم است عوارض و مشكلات شديدي را از جمله نازايي،مرگ جنين، ممكن

فردي و ملي ةمراقبت هزين. اد نمايديجيرخوار اهاي نوزاد و ش مرگ زودهنگام و درهمين راستا عفونت، آنوژنيتال
STI ظهور . تواند قابل توجه باشد ميHIV توجه بيشتري را روي  ايدز وSTI بين.است متمركز ساختهSTI  و

، خطر انتقال STIزخم و بدون زخم  بااست كه هردو نوع  ارتباطي نزديك وجوددارد و مشخص شده HIVانتقال 
  .ندده مي را افزايش HIVجنسي 

  موادوروشها
  تحليلي است در بررسي كه طبق برنامه تنظيم شده كشوري انجام شده است  –اين يك مطالعه توصيفي

  نتايج

ماه اول سال از مطبهاي خصوصي ودولتي  6ميزان موارد بيماري در اين استان طبق گزارشهاي دريافت شده در 
/ 66و در مجموع  28/4در مردان  293/ 12فرجمعيت  اولسر غير وزيكولي ژنيتال در زنان با مبنا يكصد هزار ن

مجمع  كلاميديا در زنان /  20و در مردان% 86و گنوره قطعي در زنان  14/ 05و ترشح مجرا در مردان144
 . است و سيفليس اوليه وثانويه  مشكوك وقطعي گزارش نشده/ 63،در مرد ان  صفر، در مجموع29/1

  نتيجه گيري
 91ماه اول سال  6اين استان و در كشور آماري از سفلييس اوليه وثانويه مشكوك وقطعي در با توجه به اينكه در 

موردي گزارش نشده مي توان يكي به دليل فرهنگ مردم، گزارش ترس از بدنامي كه مردم را به سر پوش نهادن 
ترس از آبرو به درمانگران دانست، تاخير در درمان به دليل هزينه با لاي درمان، بعضي از بيماران نيز به دليل 

سنتي مراجعه مي كنند ،كامل نكردن دوره بيماري، به همراه نياوردن شريك جنسي براي درمان، استفاده نكردن 
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از وسايل پيشگيري از جمله كاندوم نمي توان از چرخه انتقال جلوگيري كرد لذا بايد در ارتباط با بيماريهاي 
با تغيير در فرهنگ مردم و افزايش آگاهي مردم در خصوص عوارض ناشي آميزشي بيشتر سرمايه گذاري گردد و 

  .از بيماريهاي مقاربتي و ارتباط آن با ايدز مي توان بيماران، از چرخه انتقال جلوگيري نمود
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Evaluation of Triangular centre in harm reduction centre in Kerman, Iran, 
2011 

Farzaneh Zolala1, Alireza Razzaghi2, Ali Akbar Haghdoost3 

1 Regional Knowledge for HIV/AIDS Surveillance, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran. 
2 MSc student in Epidemiology, Regional Knowledge Hub for HIV/AIDS Surveillance, Kerman University 
of Medical Sciences, Kerman, Iran. 
3 Research centre for Modelling in Health, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran. 
 

Introduction 

Harm reduction protocol was introduced by the world health organization as a plan of controlling 
the harmful consequence of drug use.  this subsequently lead to control and decrease the HIV 
transmission among injecting drug users’ (IDUs) through different strategies including training, 
counselling and methadone therapy.  
In 2000, the Iranian government initiated the triangular centres in order to provide harm 
reduction services to HIV positive patients. 
This qualitative study was conducted in order to evaluate the effectiveness of triangular centre in 
delivery of harm reduction activities in Kerman province, Iran. 

Methods 

Participants were recruited using a convenience sample. Data were collected  through in-depth 
interviews, and observations.  Then data were analysed using a thematic analysis, matrix based 
method 

Results 

The results found problems in training and counselling as a result of the effects of the 
economical difficulties of the clients, inadequate information received and lack of variety in 
training.  Furthermore, the absorption and retention of clients was perceived as being affected by 
the appearance of the centre, gossip around the centre and interpersonal relations between clients 
and between clients and staff 
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Conclusion 

Triangular centres through the absorption of HIV positive patients and provision  the special 
opportunities such as training, counselling and treatment, can effectively reduce the harm of the 
high risk behaviours. Therefore, appropriate applicable strategies to enhance the use of these 
centres should be taken in to account. 

Keywords 

Triangular centre, Harm reduction 
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Validity and Reliability of Iranian version of the HIV/AIDS Stigma 
Instrument–PLWA (HASI-P) 
 

Mohammad Ebrahimi kalan1, Shahnaz Rimaz2, Mohammad asghari jafarabadi3, Ladan abbasian4 
,Gholamreza khodaverdizade Ghahramani5, Maryam Dastoorpour6, Mohammad hussein  Hamedi7, 
Hassan yekrang sis8 

1MSc student  in Epidemiology, Tehran University of Medical Sciences, Tehran , Iran. 
2Associate Professor, Department of Epidemiology & Biostatistics, School of Public Health  & Institute of 
Public Health Researches, Tehran University of Medical Sciences,Tehran, Iran 
3Tabriz Health Services Management Research Center and Department of Statistics and Epidemiology, 
Faculty of Health and Nutrition,Tabriz University of Medical Sciences, Tabriz, Iran 
4Assistant Professor of Tehran University of Medical Science , Specialist  in infection disease in Imam 
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7MSc student of Healthcare Management  , Tabriz University of Medical Sciences, Tabriz , Iran 

 

Introduction 

 HIV infection remains highly stigmatized throughout world despite the increasing availability of 
treatment. This study was designed to adapt HIV/AIDS Stigma Instrument – PLWA (HASI-P) 
for Iranian patients.  

 Material and Methods 

Translation – back translation of the scale into Persian and validity and reliability of instrument 
were performed. The validity of the translated scale was assessed with language validity and 
content validity. The reliability of the translated scale was assessed with internal consistency. 
The validity and reliability of translated scale was assessed with language and content validity 
and with internal consistency respectively. Content validity was assessed utilizing a panel of nine 
experts. The based on experts, suggestion one question added to each subscale of instrument for 
cultural adjustment. (Content validity was assessed utilizing a panel of nine experts, based on 
this panel one suggested question was added to each subscale of instrument for cultural 
adjustment. Internal consistency and test-retest reliability were assessed in sample of 30 patients 
by Cronbach’s Alpha. 
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Results 

The HASI-P showed good content validity Index (CVI value >0.75) and content validity ratio 
(CVR >0.78). Internal consistency for total score of instrument was α=0.903. In this instrument 
three stigma subscales included: Distancing (5 items, α=0.89); Blaming (5 items, α=0.77) and 
Discrimination (5 items, α=0.81). The HASI-P showed good content validity Index (CVI value 
>0.75) and content validity ratio (CVR >0.78). Internal consistency for total score of instrument 
was α=0.903, this instrument included three stigma subscales: Distancing (5 items, α=0.89); 
Blaming (5 items, α=0.77) and Discrimination (5 items, α=0.81).) 

Conclusion 

This article reports the development and validation of a new measure of stigma, HIV/AIDS 
Stigma Instrument – PLWA (HASI-P) providing evidence that supports adequate content 
validity and acceptable internal consistency reliability for three subscale and total score. 
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Background and objective 

Injection drug using is a major risk factor for Human Immunodeficiency Virus (HIV) infection in 
developing countries. Ten percent of the HIV/AIDS cases worldwide are attributed to Injecting 
drug use. Among injection drug users (IDUs), HIV and other blood-borne infections are spread 
primarily through risk behaviors related to sharing of contaminated syringes and drug injection 
equipments. The aim of present study was to determine HIV prevalence among cases with 
background of intravenous drug use via community announcement in Isfahan, Iran. 

Methods 

 The cross-sectional study was conducted in 1595 volunteers from 21 different cities of Isfahan 
province, Iran who had a history of intravenous drug using in 2009. Participants were invited to 
reference laboratories and Serum samples were separated. Diagnosis of HIV infection was 
determined by enzyme linked immunosorbent assay (ELISA).Western blotting was done to 
confirm HIV antibody positive specimen. The collected data was coded and entered in a data 
base file. Descriptive statistical method was used for data analysis. 

Results 

 Out of 1595 volunteers with a history of Intravenous drug using 24 of them (1. 5%) were HIV-
antibody-seropositive. Prevalence of HIV antibody in 9 cities from 20 cities were negative and in 
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two cities seropositivity of HIV infection were relatively high (>4.9%).In remaining cities 
prevalence of HIV Ab was between 0.6-3%. 

Conclusion 

prevalence of HIV infection among IDUs in Isfahan province is relatively high. Therefore it is 
needed to perform more effective prevention strategies and continues programs to control risk 
behaviors among IDUs. Also available prevention services such as needle and syringe programs 
are useful to reduce the frequency of HIV among the population of drug users.  

Keywords 

IDUs, human immunodeficiency virus HIV, Community announcement. 
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Introduction 

Assessment of AIDS death is a new challenge alongside difficulty in detection of HIV/AIDS 
cases. The main obstruction is the unavailability of adequate data. The objective of the study is to 
estimate and project AIDS death in Iran. 

Method 

For estimation and projection of AIDS death in Iran, we used spectrum software. To obtain 
accurate information we reviewed all available documents on HIV/AIDS in Iran. Experts 
evaluated the internal and external validity of obtain data and consistency between results 
through group discussions .The most reasonable data was entered into Spectrum. We did 
uncertainty analysis (with 95% confidence interval). Finally we appraised validity our results by 
comparing with other studies. 

Results 

Annual AIDS death was estimated around 8709 (CI 95%: 7505-10075) in 2012 and it would be 
9843 (CI 95%: 7926-12135) up to 2015. The main AIDS deaths happened among 45-49 and 40-
44 age groups with higher rate in men. AIDS orphans in 2012 were 40948(CI 95% 36054- 
46332). AIDS related death among IDUs was 676 in 2012 while non- AIDS related death among 
them was 213. It was estimated that ART Averted 299 AIDS death averted in 2012.  
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Conclusion 

Our study highlighted increasing trend of AIDS related death among Iranian, therefore planning 
to prevention of AIDS related death is critical. In addition it showed that the most important 
cause of Death among IDUs is related to AIDS. The effect of ART on reduction of AIDs death is 
considerable. Expansion and evaluation of ART program among HIV positive population are 
suggested. 
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Knowledge, attitude and practice of non-medical students to the ways of 
transmission and prevention of AIDS  

Mojgan Ghasemi 
 students graduate nursing education, busheher university of medical sciences, busher, iran 
 
Introduction 

Prerequisite for implementation of behavior modification interventions to reduce the spread of 
AIDS among young people is understand their knowledge and attitudes associated with subjects 
related to AIDS. If the youth must be reduce HIV, it is necessary to know what the risks are and 
how it can be avoided. This study aimed to determine knowledge, attitude and practice of non-
medical students to the ways of transmission and prevention of AIDS as a prerequisite for 
subsequent corrective interventions were performed. This study assessed knowledge, attitude and 
practice of non‐medical students to the ways of transmission and prevention of AIDS in Islamic Azad 
Universitygenaveh Branch 2012. 

Material and Method 

 This descriptive analytic study on 100 non-medical students of nonrandomsampling was done. 
Students voluntarily and in full consciousness of the subject in the study participated. Instrument 
for data collection was constructed questionnaire consisting of four sections including 
demographic data, knowledge (20 questions), attitude (10 questions) and behavior (10 
questions). Data was analyzed with using the software SPSS v.19. The Statistical tests include 
Chi square test, Mann-Whitney, Kruskal-Wallis and Spearman correlation coefficient was used 
and data with P<0.05 were considered significant. 

Results 

 (63%) of subjects were female and(27%)  male and their mean age 23±3 years. The mean scores 
were: knowledge 40.4±4, attitude 20.4±2.26 and behavior 29.3±2.2. 49.6% of them had good 
knowledge, 40.2% had relatively positive attitude and 55.6% of them had safe behavior against 
HIV disease. Between the knowledge with attitude scores, as well as attitude and behavior 
significant relationship was observed (P<0.0001). 
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Conclusion 

The results showed that improving knowledge and attitudes, the performance will also improve. 
Also, people who had a more positive attitude towards the disease had a more secure behavior. 
Thus, with promoting awareness and understanding of people can be much reduced high-risk 
behaviors and controlled this fatal disease. The results for preventive purposes is recommended 
that education about AIDS in the form of short-term or long-term programs or courses for 
students to be considered. 

Key words 

Knowledge, attitude, AIDS. 
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Survey on attitude and practice faculty of mashad medical university toward 
e-learning  education on AIDS disease in 1390 years 

Behrooz khiabani tanha1 , Mahvash bagheri2 

1epidemiology student, Tehran medical university 
2clinical psychology student, mashad ferdowsi university 
Email:behroozms@yahoo.com 
 

Background 

E- learning  is one of strategy for students who can not  come to class and keep face to face 
educations.  Recently in IRAN many university starts to establish E- learning  but in medical 
universities it is novel and developing.  In this study Survey on attitude and practice faculty of 
mashad medical university toward e-learning  education on AIDS disease in 1390 years designed 
and performed. 

Method 

his study is cross- sectional and done on faculty mashad medical , sample size was 100 and 
selected with cluster sampling. Data gather by questionnaire based on demographic  question and 
measure attitude and practice. Validity and reliability under health education and health 
management specialist surveyed and performed and reliability measured by PILOT study and 
confirmed by alpha- cronbach . Data analyzed with descriptive and analytic and paired- T test 
and analyzed by SPSS 16 software. 

Result 

Respondent to questionnaire was 93/33% ( 95 person).  85.7% was female.  Mean of  age was 
47/88 and standard deviation was 4/6 and mean during teaching was 16/75 years.  Data showed 
that 66% have positive attitude and 34% have quietly positive attitude. Also  41/1% have 
preferenceto provide E- learning  toward  AIDS disease teaching and 87/5%  have preferenceto 
attend E-learning workshops and seminar toward AIDS disease. There is significant relationship 
between  attitude of faculty to E-learning ways. 
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Conclusion 

Based on  finding  in this study, suggested that structures should be prepared to increase 
awareness of AIDS educationFaculty- AIDS disease- medical university. 
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بررسي اپيدميولوژيكي اختلالات و انحرافات جنسي در مراجعين دفتربه مركز مشاوره سايا 
  30/3/91لغايت  30/6/88از تاريخ 

  علي اكبر منصوريان 
  كارشناس مسئول آموزش دانشگاه علوم پزشكي استان سمنان 

Email: ali-a-mansourian@ukz.net  

 

  مقدمه 

اختلالات و انحرافات جنسي از جمله رفتارهاي فردي و اجتماعي است كه به دليل گستردگي عوامل موثر و 
تدبير عميق كه مي تواند كميت و كيفيت زندگي و كانون خانواده را تحت تاثير قرار دهد و با توجه به اهميت 

از آن از بدون خلقت بشر وجود داشته ، دارد و خواهد  موضوع و اينكه رفتارهاي جنسي در كانون خانواده و خارج
داشت و در بعضي ازكشورها هم به دلايل مختلف به آن بي توجه و يا كم توجهي شده است كه با توجه به عدم 

  .مصونيت افراد در مقابل خطرات و بيماري هاي ناشي از آن تمام جوانب زندگي بشر را تهديد مي كند 

  واژگان كليدي 

  ، ارتباط با جنس مخالف هاي آميزشس بازي، استمناء، ايدز، بيماريهم جن

  اهداف تحقيق 

جنسي و انحرافات جنسي و بررسي كميت وكيفيت  ت، اختلالابروز و شيوع رفتارهاي پرخطر جنسيشناخت 
، نگرش و رفتارهاي جنسي مراجعين دفتر به مركز مشاوره نسي و هم چنين بررسي ميزان آگاهيرفتارهاي ج

  .سايا در شهرستان مي باشد
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  روش تحقيق 

تحليلي كه با تهيه پرسشنامه محقق ساخته و انجام مصاحبه با  –مطالعه فوق يك مطالعه ميداني از نوع توصيفي 
مورد تجزيه  EPI6صورت گرفته است و بانرم افزار  30/3/91لغايت  30/6/88مراجعه كننده دختر از تاريخ  330

  . و تحليل قرارگرفته است

  يافته ها و نتايج 

اد دخاني ، مصرف موباري يا اختياري بودن رفتار جنسي، اجدر اين تحقيق وضعيت سن، تاهل، انحرافات جنسي
ار جنسي درخارج از كانون خانواده، استفاده از كاندوم، رفتارهاي جنسي شركاي ، دلايل داشتن رفتو اعتياد
بررسي قرارگرفت بعنوان مثال نتايج بيانگر آن است كه سن  مورد... ، دلايل عدم استفاده از كاندوم وجنسي

رخطر جنسي با هم درصد داراي رفتار پ 69، رصد تاهلد 18، درصد 91ساله حدوداً  18-26سنين  مراجعين بين
، رفتار پرخطر جنسي به صورت داوطلبدرصد داراي  89، درصد داراي خودارضائي 32جنس و جنس مخالف، 

درصد اظهار داشته  89درصد مصرف كننده سيگار بوده اند هم چنين  52موادمخدر،  درصد مصرف كننده 37
  .اند ازدواج در شرايط فعلي نمي تواند باعث كاهش رفتارهاي پرخطر جنسي و اختلالات جنسي گردد

  نتيجه گيري  بحث و

لا مي باشد هرچند نتايج بيانگر آن است كه سن شروع رفتار پرخطر جنسي پائين و انحرافات جنسي بسيار با
اختلالات جنسي هم در مراجعين بسيار بالا مي باشد ولي پرداختن به آن ضرورت دارد و بايد در هنگام ازدواج 
آموزش بهداشت جنسي در اولويت قرارگيرد و باتوجه به نتايج در حال حاضر و آينده اي نزديك شاهد افزايش 

  .ي خواهيم بودبيماري هاي آميزش از جمله ايدز به صورت انفجار
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بررسي اپيدميولوژيكي نقش آموزش فردي چهره به چهره در كاهش رفتارهاي پرخطر 
جنسي و رضايت بندي جنسي در مراجعين متاهل به مركز مشاوره سايا در شهرستان دامغان 

  1388-91از سال 

  علي اكبر منصوريان 
  كارشناس مسئول آموزش دانشگاه علوم پزشكي استان سمنان 

Email:ali-a-mansourian@ukz.net   

  

  مقدمه

داند را يكپارچگي و هماهنگي ميان ذهن، احساس و جسم مي از برداشت جنسي كه آن whoبا توجه به تعريف 

منجر به ايجاد ارتباط و  كه جنبه هاي اجتماعي و عقلاني انسان را در مسير ارتقاء شخصيت او سوق داده است و

  .عشق مي گردد

با توجه به تعريف فوق به دليل بسيار زياد و متنوع داشتن رفتارهاي پرخطر جنسي و عدم رضايت بندي جنسي 

در بين متاهلين موضوعي است كه به دليل عدم آگاهي زوجين در خصوص بهداشت جنسي حساسيت موضوع را 

ود با توجه به شيوع مصرف مواد مخدر ، استرس ، بيماري هاي واگير و صدچندان مي كند كه محقق را وادار نم

  .كه اثر مستقيم روي رضايت مندي جنسي دارند را به تحقيق وادار نمايد ... غير واگير و 
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  واژگان كليدي

  ، اختلالات جنسي بهداشت جنسي، رضايتمندي جنسي

  اهداف تحقيق 

جنسي ، اختلالات جنسي در زنان و مردان ، شناخت باورها ، شناخت و بررسي ميزان كاهش رفتارهاي پرخطر 

  .نگرش ها و رفتارهاي جنسي و بررسي نقش آموزش دركاهش اختلالات جنسي از اهداف اوليه تحقيق مي باشد

  روش اجراء 

در خصوص بررس وصفت موجود در خصوص موضوع تحقيق انجام  82-85با مطالعات اوليه اي كه درسال ها 

گرديد كه متاسفانه زنان متاهل هم به دلايل مختلف ازجمله عدم رضايتمندي جنسي در كانون شد مشاهده 

خانواده به سبك در خارج از كانون خانواده روي مي آورند و با اطلاع رساني واينكه در صورت افراديكه متقاضي 

ساعتد بهره  20ن به مدت از آموزش رايگا) بعد و قبل از آموزش ( به پرسشنامه ها محقق ساخته جواب دهند 

  .خواهد برد يكصد مراجعه كننده در مدت سه سال مورد مطالعه و آموزش تحقيق قرارگرفته اند 

  .مورد تجزيه وتحليل قرارگرفته است  EPI6كه نتايج در نرم افزار 

  نتايج

، رابطه با  درصد به يك درصد 5نتايج تحقيق بيانگر اين موضوع است كه درستي رابطه جنسي باهم جنس از 

درصد به هفت  62درصد ، داشتن خودارضائي جهت رسيدن به ارگاسم از  27درصد به  100جنس مخالف از 

درصد به  10درصد ، رسيدن به اوج لذت جنسي از  17درصد به  76درصد ، مشكل در برقراري ارتباط جنسي از 
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د از آموزش فردي و چهره به چهره رسيده درصد در قبل و بع 23درصد به  79درصد ، اختلال در ارگاسم از  83

هم چنين مواردي چون شناخت دستگاه تناسلي ، رضايت از ارگاسم طولاني ، تحصيلات ، شغل ، انزال . است 

  .اندازه گيري گرديد ... شوهران ، دشواري در نعوظ ، استفاده از داروهاي سيلدفافيل ، خشكي واژن و 

  بحث ونتيجه گيري 

درصداختلالات و انحرافات با آموزش و مشاوره به صورت  90ج تحقيق مشاهده گرديد كه بيش از با توجه به نتاي

علمي باتوجه به آموزه هاي ديني فرهنگي و باورهاي مردم به صورت فردي و گروهي به موقع خصوصاً در اوايل 

، موجب رضايت مندي جنسي كه نهايتاًازدواج و بدو ورودي به دانشگاه و اواخر دبيرستان قابل حل خواهد بود 

  . گرم تر شدن كانون خانواده ، كاهش طلاق و انحرافات اخلاقي و فحشاء را به دنبال خواهد داشت
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بررسي اپيدميولوژيكي نقش آموزش و مشاوره فـردي در افـزايش رضـايتمندي جنسـي     
ره سايا شهرسـتان  وكاهش اختلالات و انحرافات جنسي در مراجعين دانشجو به مركز مشاو

  88 -91دامغان 

  علي اكبر منصوريان 
  كارشناس مسئول آموزش دانشگاه علوم پزشكي استان سمنان 

Email:ali-a-mansourian@ukz.net   

  

  مقدمه

ست كه در كشور به دليل داشتن رفتارهاي پرخطرجنسي و عدم رضايت جنسي در بين جامعه ايراني موضوعي ا

ماهيت موضوع در ابعاد مختلف ديني ، فرهنگي ، اجتماعي و پنهان كاري هاي بسيار در اين خصوص مشكلات 

  .عديده اي به صورت مخفي و در مواردي هم به صورت علني در بين خانواده ها و جوامع بوجود آورده است 

مخدر خصوصاً مواد شيميايي و صنعتي ، مشكلات  از طرفي در جامعه به دليل افزايش ميزان مصرف مواد

اقتصادي و از همه مهمتر عدم آموزش هاي كافي و ضروري در بين جوانان و زوجين اختلالات ، انحرافات وعدم 

و به همين دليل به عنوان يك اولويت در مسائل اجتماعي . رضايت مندي جنسي به شدت درحال افزايش است 

  .اشتي و حتي سياسي مطرح است ، فرهنگي ، اقتصادي وبهد
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  واژگان كليدي

  ، اختلالات جنسي سكس، رضايت مندي جنسي ،بهداشت جنسي

 اهداف 

شناخت و بررسي ميزان كاهش رفتارهاي پرخطر جنسي ، افزايش ميزان : ف مهم از انجام تحقيق عبارتند ازاهدا

ز آموزش ، نقش آموزش فردي در بالا رضايت مندي جنسي ، شناخت رفتارها و باورهاي جنسي در قبل وبعد ا

  .عه كننده به مركز مشاوره مي باشدبردن تمايلات و ارضاء جنسي و شناخت رفتار زنان و مردان دانشجو مراج

 روش اجراء 

نفر  1200بر روي  84- 85در خصوص بررسي وضعيت موجود اختلالات جنسي مطالعه ي توسط محقق در سال 

رستان انجام گرديد و به دليل بالا بودن اختلالات و انحرافات جنسي محقق را دانشجو مشغول به تحصيل در شه

مجاب نمود نقش آموزش و مشاوره فردي را در كاهش اختلالات جنسي مورد مداخله و ارزيابي قرار دهد و بر 

متغيرهاي لازم در شروع و خاتمه مراجعه و آموزش هفتاد دانشجوي مراجعه  88 - 91همين اساس در سال 

كننده به مركز مشاوره سايا كه همگي داراي اختلالات جنسي بوده اند مورد تجزيه و تحليل قرارگرفت و در نرم 

 .مورد تجزيه وتحليل قرارگرفت EPI6افزار 

  .توضيح اينكه متغيرها در پرسشنامه محقق ساخته جمع آوري گرديده است 
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 نتايج تحقيق 

مشاوره با محورها و موضوعات بهداشت جنسي در صورتي كه با كميت نتايج تحقيق بيانگر آن است كه آموزش و 

و كيفيت بالا برگزار گردد شاهد نتايج بسيار خوبي در زمينه كاهش اختلالات جنسي و افزايش رضايتمندي 

 5درصد قبل از آموزش به  47جنسي خواهد شد بعنوان مثال داشتن خودارضائي جهت رسيدن به ارگاسم از 

درصد از قبل از آموزش به  6از آموزش ، رسيدن به اوج لذت جنسي به صورت هماهنگ و با هم از درصد به بعد 

درصد قبل از آموزش به  17درصد به بعد از آموزش ، راضي شدن توسط شريك جنسي در روابط جنسي از  87

م طولاني، ميزان وارد فوق رضايت از ارگاسدرصد به بعد از آموزش رسيده است در اين تحقيق علاوه بر م 93

، تهييج جنسي و سي زودرس در مرد، اختلالات نعوظيهاي جنسي ، اختلال در ارگاسم و انزال، انزال جنآگاهي

  .در قبل و بعد از آموزش مورد سنجش و ارزيابي قرارگرفته است ... 

 بحث و نتيجه گيري 

لات جنسي و بالابردن رضايت مندي درصد اختلا 90از نتايج تحقيق ياد شده ستوان مشاهده نمود كه بيش از 

  .ها را ارتقاء دادتوان برطرف نمود و شاخصهاي فردي ميكيفيت سكس را با آموزش و مشاوره جنسي و
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و خطر درك شده در مـراجعين مركـز مشـاوره     HIV/AIDSرفتارهاي پر خطر مرتبط با 
   1390بيماريهاي عفوني و رفتاري زرنديه در سال 

  ريميمحمود كدكتر 

  دكتري تخصصي آموزش سلامت، دانشگاه آزاد اسلامي واحد زرنديه
Email :karimymahmood@yahoo.com  

  

  زمينه و هدف

لحاظ ميزان كشندگي زياد و  باشد كه به شده عصر جديد مي هاي شناخته ترين ويروس از مهلك HIVويروس 
پژوهش حاضر با هدف تعيين رفتارهاي . ي فراوان، تهديدكننده جدي سلامت و اقتصاد جوامع استهزينه مراقبت

و خطر درك شده در مراجعين مركز مشاوره بيماريهاي عفوني و رفتاري زرنديه  HIV/AIDSپر خطر مرتبط با 
  . انجام شده است

  مواد و روش ها

به روش سر شماري انتخاب و مورد بررسي قرار ) زن 11مرد و  59(مدد جو  70در اين مطالعه توصيفي تحليلي 
ابزار گرد آوري اطلاعات پرسش نامه محقق ساخته روا و پايا در رابطه با رفتارهاي پر خطر و باورهاي . گرفتند

اطلاعات جمع آوري شده با استفاده از . بهداشتي ادراك خطر براي ابتلاء بود كه با روش مصاحبه جمع آوري شد
  . ي پارامتريك و نان پارامتريك تجزيه و تحليل شدآزمون ها

  هايافته

از زنان % 27از شركت كنندگان مرد مجرد و % 89. بود 20±3و ميانگين سني زنان  26±4ميانگين سني مردان 
، %84در مردان )ماه قبل 6تماس جنسي محافظت نشده در (ميزان شيوع رفتارهاي پر خطر جنسي . مجرد بودند
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از مردان % 45از زنان و % 65. بود% 3، و در زنان %54ميزان شيوع مصرف مواد در مردان . بود% 32و در زنان 
آن % 92از مردان ايدز را بيماري كشنده و % 89. مراجعه كننده خود را در معرض خطر ابتلاء به ايدز مي ديدند

  . دبو% 98و  95را غير قابل درمان مي دانستند، اين ميزان در زنان به ترتيب 

  نتيجه گيري

به نظر مي رسد عليرغم آگاهي بالا در رابطه با بيماري ايدز ، آسيب پذيري درك شده و ادراك از خطر در  
مددجويان مركز پايين مي باشد لذا شيوع رفتارهاي پرخطر نيز بالا مي باشد، بنابراين در برنامه هاي مشاوره 

  .درك شده توصيه مي شود تغيير باورهاي ادراك از خطر و بالا بردن حساسيت

  كلمات كليدي

  رفتارهاي پر خطر، ايدز، ادراك از خطر 
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The effect of intervention program (plan) of AIDS preventation on pregnant 
mothers knowledge who and referred to health centers of ahvaz in 1391 

Somayeh Ansari1, Parvin Abedi2, Soheila Bani3 
 
1MS.c in Midwifery, Lecturer in Department of Midwifery, Nursing & Midwifery School, Ahvaz 
Jundishapur University of Medical Sciences, Ahvaz, Iran 
2 PhD in Community Nutrition, Assistant Professor in Ahvaz Jundishapur University of Medical Sciences, 
Ahvaz, Iran 
3 MS.c in Midwifery, Lecturer in Midwifery Department, Nursing & Midwifery School, Tabriz University 
of Medical Sciences, Tabriz, Iran 
 

Introduction 

AIDS  is the qreatest fatal infectious disease and the fourth cause of death in the world . during 
recent uears , the increase of AIDS incidence is a warning factor in iran . there are some AIDS 
transference ways , such as sharp & cutting objects , sexual relations (intercourse) , blood 
supplies, breast feeding and .   

Also , one of the most important ways of AIDS transference is the transference from mother to 
fetus, which occurs in 35-45 percent of  transference cases. In the world , the ratio of affected 
women is several time as much , which increases the risk of AIDS Incidence in fetus , infant and 
child, too. Informing  pregnant mothers can play important role in prevention of disease in 
sosituy. 

Material and Method 

This research was an intervention study  , in which , 20 peregnant woman referred to healeth 
centers of AHVAZ  for  controls during pregnancy were  selected on the basis of criteria of 
insertion into study , and the questionnaire of AIDs was given them.Then , they were randomly 
divided into 2 groups :Case and witness. 

Individuals in witness group did’nt receive any education.But those who were in Case group 
received 2 education  sessions  regarding  prevention of AIDs transference methods , with the  
presentation of educational booklet compiled by researcher .  
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At the end , final questionnaire  was given mothers to complete it. Final results were analyzed by 
SPSS Software. 

Consequences 

The findings results of this of this research showed that , pregnant mothers  mean age (average of 

age) was 26.6 years old . and majority of under – researcher  samples and diplomat. Also ,  the 

majority of under – research samples were house wife.  In this  study , 33% of individuals had 

desired knowledge about transference  of disease (metastasis) and 28% had desired knowledge 

about methods  of diease prevention  . 

80% of individuals  had not been educated until the time of study . 

There was significant difference  between both of groups after  accomplishment of educational 

program and mother’s  knowledge in Case group was significantly increased  

Discussion 

The most effective way  of prevention of AIDs transference  is education. It is possible to 

increase pregnant mothers knowledge by education of disease transference ways and prevention 

ways of AIDs  so that we can have intact socity. 

Health  care staffs have key roles in this connection therefore , it can be possible to consider 

education about AIDs as an esstial portion of controls about AIDs as an  essential portion of 

controls during pregnancy by carring out educational sessions and encouraging pregnant mothers 

to participate in these classes . 

Key words 

 HIV/AIDS, Pregnant women, intervention program   
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بررسي ارتباط آگاهي با تمايل به مراقبت از بيماران مبـتلا بـه اچ آي وي در دانشـجويان    
 دانشكده پرستاري و مامايي

  
  4، مجان منصوريان3سهيلا محمدي، 2فرزين خوروش  ،1برومندفرخديجه 

دانشكده ) مربي(وهيئت علمي گروه مامايي )يريكز تحقيقات بيماريهاي عفوني وگرمسمر(ري تخصصي پژوهش دانشجوي دكت1
 پرستاري مامايي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

عضومركزتحقيقات .استاديارگروه بيماريهاي عفوني دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان .متخصص بيماريهاي عفوني2
 دانشگاه علوم پزشكي اصفهان بيماريهاي عفوني

 )نويسنده مسئول(گروه مامايي دانشكده پرستاري مامايي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان .كارشناس ارشد مامايي 3 
  استاديارگروه آمار زيستي دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي اصفهان.دكتري آمار 4
  

  مقدمه

ي مستقيم از بيمار مبتلا ارائه مراقبتها دردوران دانشجويي ازتماس و،پرستاران وماماها به ويژه كه ازآنجا احتمالاً

و از آنجايي كه مراقبت از بيماران مبتلا به ايدز  مي تواند تحت  تاثير سطح آگاهي  قرار گيرد  نماينداجتناب مي

  .ام شدلذا پژوهش حاضربا هدف تعيين ارتباط آگاهي باتمايل به مراقبت از بيماران مبتلا به ايدز انج

  روش

نفر ازدانشجويان 210از نوع توصيفي تحليلي به روش نمونه گيري طبقه ايي وتصادفي ساده برروي اي مطالعه

دانشجوي رشته  ،شامل شرايط ورود به مطالعه .انجام شد 1391دانشكده پرستاري و مامايي اصفهان درسال 

،شامل ابتلاء عدم پذيرشمعيار و بتلا به بيماري ايدز، عدم ادو واحد كارآموزيپرستاري، مامايي، ايراني، مسلمان، 

شامل پرسشنامه مشخصات فردي  اطلاعات آوري جمع روش .يكي از والدين و يا خويشاوندان به بيماري ايدز است
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 خانوادگي، سطح آگاهي و تمايل به مراقبت از بيماران مبتلا به ايدزميباشدكه پرسشنامه هاي  مقياس آگاهي

تجزيه  وتحليل  داده ها با رسم جدول ،آزمون .و مقياس تمايل به مراقبت ابزاري روا و پاياست  نسبت به ايدز،

هاي آماري پيرسون ،تي تست ،آناليز واريانس يك طرفه ،كراسكال واليس ومدل رگرسيون خطي،با نرم 

  .انجام شد SPSS  16افزار

  نتايج

درصدعدم تمايل به مراقبت  از  4/61اري ايدز و  درصدازدانشجويان آگاهي متوسطي در رابطه با  بيم 5/79

آزمون همبستگي پيرسون نشان داد كه بين ميزان نمره آگاهي با تمايل به مراقبت . بيماران مبتلا به ايدز داشتند

نتايج نشان داد كه با استفاده از مدل رگرسيون خطي بين . از بيماران مبتلا به ايدز ارتباط خطي وجود داشت

ل به مراقبت از بيماران با ،جنس و مقطع تحصيلي وهمچنين آگاهي ورشته تحصيلي ارتباط آماري نمره تماي

  .معني داري وجود داشت

  بحث

، سطح آگاهي دانشجويان توجه خاصي شده و شجويان در سطح بالائي قرار نداشتباتوجه به اينكه آگاهي دان 

احد درسي مجزا ي دانشگاهي درزمينه بيماري وآموزش از تري انجام شودو وتر و هم جانبههاي دقيقريزيبرنامه

  . طريق رسانه هاي جمعي پيش بيني شود

  كليدواژه

  ماما ،پرستار تمايل به مراقبت، آگاهي، دانشجو، ايدز،
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 HIVري از تولـد نـوزاد آلـوده بـه     يپيشـگ  در زنان باردار و HIVبررسي ميزان شيوع 
  1390ماهه اول سال  10درشهرستان آباده در 

  4دكتر جهانشاه رئيسي، 3سوسن جنتي  ،2نبي اله طاهري  ،1خوب يار خسروانيان
  كارشناس مسئول مبارزه با بيماريهاي واگير 1
  كارشناس مبارزه با بيماريهاي واگير 2
  كارشناس مسئول بهداشت مدارس 3
  پزشك مبارزه با بيماريها 4

  

  مقدمه

در كشورهاي در حال توسعه اين تعداد بسيار بيشتر .شوندد ميمتولHIVكودك آلوده به  7000در آمريكا سالانه 
  .بدنيا مي آيدHIVبطور كلي هر ساعت يك نوزاد آلوده به .است

  روش مطالعه 

كهجامعه آماري آن تمامي زنان باردار شهرستان هستند كه  اين پژوهش يك مطالعه توصيفي  مداخله ايست
  . انددادههاي بهداشت پرونده بارداري تشكيل  هاو خانه، پايگاهدرمراكز بهداشتي ودرماني

  هايافته

نفر از زنان باردار تحت پوشش مراكز بهداشتي در 131مجموعا تعداد 30/10/1390لغايت 1/1/1390از تاريخ 
نفرآنان نمونه سرم  58پس از مشاوره از  مراجعه كرده اند، ماني شهرستان به مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري

.  نفرآنان خود يا همسرشان داراي رفتارهاي مخاطره آميز بوده اند 50.است به استان ارسال شده خون تهيه و
  .اندآزمايش مطلبي را عنوان نكردهولي در رابطه با علت نموده ،نفر داوطلبانه به انجام آزمايش اقدام 8
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  بحث

ند هيچ مورد مثبت گزارش نشده مراجعه نموده ومشاوره شده اVCTنفر زن بارداري كه به مركز 131از مجموع 
در زنان HIVاست اما رفتارهاي مخاطره آميزي كه برخي مرتكب شده اند ميتواند در آينده خطر افزايش موارد 

  .باردار را به دنبال داشته باشد

  گيرينتيجه

اد را نشان مي اين افر همسران زنان باردار و  جنسي و اعتياد تزريقي در بين سابقه رفتارهاي پر خطراين تحقيق 
احتياج به يك واقعيت اما براي رسيدن به .را به دنبال داشته باشدمثبت  HIVكه ميتواند افزايش موارد  دهد، 

  .تواند راهگشاي آن باشداين مقاله مي .استتحليلي–پژوهش گسترده توصيفي 

  واژه هاي كليدي

  زنان باردار رفتارپرخطر، ،HIV ايدز،
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Background & Purpose 

Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) is the most important factors of mortality in 
developing country. Due to importance of awareness of health practitioners about prevention of 
this epidemic, this study was done to determine of  pathobiology laboratory staffs KAP’  about 
AIDS in year 2006. 

Material& Methods 

In this descriptive study data collected via reliable questionnaires in 170 private and government 
laboratory staffs. KAP scores were categorized to week, medium and good. Data was analyzed 
using T.test and analysis variances. 

Results 

28.8% of samples had good awareness about AIDS. Attitude and practice of 57.7% and 28.8% of 
them was medium. Also attitude of 43.3% of samples was negative about doing screening for 
AIDS in general population, circular assay of health practitioners and leave of work after 
positive for AIDS. 

Results show that 28.8 % of staffs did not do health practice after injection of infected niddle and 
doing sterilization. There was significant relationship between awareness of AIDS and 
educational degree of staffs. 

Conclusions 

Attitude of laboratory staffs about AIDS was good, but their health practice was weak. Health 
education programmes about AIDS and attention to health need of health practitioners is 
essential. 
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Aims 

 Preventive education is the basic way to prevention of HIV/AIDS. Therefore the purpose of this 
study is to assess the effect of preventive educating on tendency to decrease HIV/AIDS high risk 
behavior.  

Material and Methods 

 in this experimental study, the subjects were HIV/AIDS high risk groups, includes: sex workers 
and drug injection addicts. Sample included 2004 available high risk individuals participating in 
the national program who were faced with transmittable HIV/AIDS.  A pre-test and post test 
were administered before and after the instruction. Data were analyzed by utilizing t-test and 
ANCOVA statistical indexes. 

Results 

results have shown that significant difference between the means of pre and post test. So, 
effectiveness of instruction and preventive education were anticipated as 48 percent. Therefore 
the national program of HIV/AIDS preventive measures conducted is Ministry of Health was 
successful in modifying the tendency on decrease of HIV/AIDS high risk behavior. 

Keywords 

HIV/AIDS, Peer education, high risk behavior, sex worker, drug injection, addiction 
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الگوي رفتارهاي پرخطر مراجعه كنندگان به مراكز كاربر تست تشخيص سريع اچ ررسي ب
  1391آي وي تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي در سال 

  1زهرا غلامي پور ،1، دكتر جواد محمودي1، دكتر محمدرضا سربازي1دكترعلي گل محمدي
  گروه تخصصي بيماريها، معاونت بهداشتي دانشگاه شهيد بهشتي 1
 

   مقدمه 

در معتادان تزريقي موفق بوده است ، در عين حال با آغاز موج سوم اين بيماري ، ناشي از  HIVكنترل شيوع 
هدف از اين مطالعه بررسي الگوهاي . از طريق رفتارهاي پرخطر جنسي نگران كننده است  HIVانتقال ويروس 

  .ه ريزي اصولي براساس اطلاعات مي باشدرفتاري مراجعين مراكز ارايه دهنده خدمات كاهش آسيب و برنام

   روشها و مواد 

نفر از افراد مراجعه كننده  643با استفاده از نمونه گيري تصادفي ساده از  ،cross-sectionalاين مطالعه با روش  
به مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري ، مراكز مشاوره زنان آسيب پذير ، مراكز درمان سوئ مصرف مواد ، طي 

قطره خون از سر انگشت  يكاز انجام مشاوره قبل از آزمايش،  اين گروه پس.  انجام شد 1391داد تا مهر ماه مر
نظر به اينكه تست تشخيص سريع  اخذ شدبا كيت هاي تست تشخيص سريع  HIVجهت انجام آزمايشآنها 

اي تحت بررسي سن ، متغيره. روش قطعي نيست نمونه خون موارد مثبت مورد بررسي نهايي قرار گرفتند 
مورد تحليل  spss18جنس و الگوهاي رفتاري تعريف شده در برنامه كشوري ايدز با استفاده از برنامه نرم افزاري 

  و بررسي قرار گرفت
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 نتايج

بررسي . بوده اند %) 42.9(نفر زن  276و %) 58.1(نفر مرد 367بررسي داده ها نشان مي دهد از كل مراجعين 
سال رخ داده  34-25موارد مثبت در گروه سني % 40رفتارهاي پر خطر و % 34.7شان مي دهد گرو هاي سني ن

  ). اين افراد مورد بررسي تكميلي قرار گرفته اند( زن بوده اند% 22.8موارد مثبت مرد و % 77.2.است

رهمجنس مراجعين، ارتباط جنسي حفاظت نشده با غي% 48.5مردان و به طور كلي % 61.7اززنان و % 47.5 
افراد سابقه ارتباط با % 1.9مبتلا،  داراي همسر% 3.05همسرافراد پرخطر ،% 9.3سابقه تزريق ، %9داشته اند ، 
هر چنداحتمال انتقال . به ساير دلايل مورد بررسي قرار گرفته اند % 11.7سابقه تماس شغلي و% 1.9همجنس ، 
افراد داراي ارتباط جنسي % 2.7داراي سابقه تزريق و  افراد% 5.1افراد داراي همسر آلوده ، % 17.3آلودگي در

وده كه رفتار جنسي كل موارد مثبت در كساني ب% 58نامطمئن گزارش شده است ولي بايد توجه داشت كه 
  . اند نامطمئن داشته

   گيري تيجهن

قاي مهارتهاي نظر فراواني روابط جنسي نامطمئن و افزايش رفتارپرخطر جنسي ، آموزش ، اطلاع رساني و ارت
زندگي در جوانان ، تقويت و توسعه زير ساخت برنامه كاهش آسيب بايستي به عنوان مهم ترين اصل در كنترل 
موج سوم مطرح و اجرا شود در اين راستا بايستي همسويي تمامي سازمان ها و ارگان هاي مرتبط را در رسيدن 

  .  به اهداف جلب نمود
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  1390تا 1370دراستان قزوين از HIV/AIDSتلا به  بررسي وضعيت زنان مب

  1دكتر سيد سعيد صدقي اسكويي ،1دكتر شيوا لقايي ،1علي طايفه
 معاونت بهداشتي ،دانشگاه علوم پزشكي قزوين1

  

  هدف  مقدمه و

ي در اين ميان زنان از جمله گروهها. يكي ازچالشهاي بزرگ هزارره سوم در دنيا استHIV/AIDSامروزه ابتلا به
همچنين . برابر بيشتر از زن به مرد است 20از مرد به زن  HIVاحتمال انتقال عفونت .آسيب پذير مي باشند
. گذاشتن بر رفتار همسر يا شريك جنسي خود آنها را درمعرض خطر بيشتري قرار مي دهد ناتواني زنان در تأثير

و به منظور استفاده از نتايج آن در برنامه اين مطالعه با هدف تعيين جنبه هاي مختلف بيماري در زنان مبتلا 
  .كنترل ايدز در استان انجام شد

  روش كار

در استان قزوين از طريق برنامه اجرايي مراقبت  1390تا  1370شناسايي شده ازسال  HIV/AIDSزنان مبتلا به 
شده ودرمان مورد بررسي  وكنترل ايدز، از نظر جنبه هاي اپيدميولوژيك ، نتايج بارداري ، وضعيت فرزندان متولد

 .وتجزيه وتحليل قرار گرفتند

 يافته ها 

درصد از  15شناسايي شده در استان،  HIV/AIDSبيمار مبتلا به 141نفر، از مجموع  21زنان با تعداد  •
 .جمعيت بيماران را به خود اختصاص داده اند

از نظر توزيع . سال بود45بتلايان سال قرار داشته وحداكثر سن م30-39بيشترين موارد بيماري درگروه سني  •
 .درساير مشاغل بودند% 5خدماتي و% 10كودك ، % 19بيماران خانه دار ، % 66شغلي 

Poster 36 



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 115 
 

همسر مرده هستند كه همگي همسران خود را بدليل ابتلا به ايدز از دست داده اند، %53از نظر وضعيت تأهل ،  •
 . مسر بودندجدا شده از ه% 6هرگز ازدواج نكرده و % 6همسردار ، % 35

از مادر به % 19مثبت ، HIVتماس جنسي با همسر % 67: به ترتيب شامل  HIVروش هاي انتقال عفونت  •
 .ز طريق اعتياد تزريقي ورفتارهاي پرخطر جنسي بوده است% 14كودك و 

 .بود%100از بيماران تحت درمان ضد رتروويروسي قرار داشته و ميزان ماندگاري آنها بر درمان % 33 •

 2نفر از بيماران، در انتهاي بارداري و زمان زايمان آنها بوده كه نتيجه زايمان اين افراد تولد 2يص آلودگي تشخ •
 .مثبت بودHIVنوزاد 

نفر از مبتلايان بعد از تشخيص بيماري خود، ضمن دريافت مشاوره باردار شده و از ابتداي بارداري تحت 3 •
ماهگي ، تولد  18بودند ، كه نتيجه هر سه زايمان بعد از پيگيري تا مراقبت ودرمان ضد رترو ويروسي قرار گرفته 

 %)100. (فرزندان سالم بوده است

  نتيجه گيري

دو نفر از طريق همسران آلوده خود مبتلا شده بودند، اين موضوع اهميت  HIV/AIDSاز هرسه زن مبتلا به  
ازسوي . قبال همسرانشان را بيان مي كند آگاهي زنان ، مشاوره و همچنين مسئوليت پذيري مردان مبتلا در

ديگرنيمي از زنان مبتلا ، همسران خود را بدليل ابتلا به ايدز از دست داده بودند كه نشان دهنده درجه بالاي 
مطالعه ما نقش موُِثر مراقبت و درمان پروفيلاكسي بموقع وكامل مادران . آسيب پذيري در اين گروه مي باشد

  .در جلوگيري از انتقال بيماري به كودك نشان مي دهدمثبت را HIVباردار 

  كلمات كليدي

HIV/AIDSزنان ، قزوين ،  
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personnel and students characteristics and  their practice method about 
prevention of AIDS  

Fahimeh Sehhatie Shafaie1,Sakineh Mohammad Alizadeh2 

1MSc, Academic member of Tabriz University of Medical Sciences, Tabriz Faculty of Nursing and 
Midwifery. 
2PhD, Academic member of Tabriz University of Medical Sciences, Tabriz Faculty of Nursing and 
Midwifery. 
 

Background 

Numerous pathogens can be transmitted by exposure to blood and other body fluid. The most 
and important of illnesses is AIDS. Health care workers are exposed to human blood and other 
body fluid, and health protect of these individuals is a necessary matter, and primary prevention 
of these diseases may be with compliance of preventive principles from blood fluids contact. 

Material and Method 

This is a descriptive study which was observed the practice of 142 personnel and students, in 
delivery room, operating room and surgical – obstetrical wards in two women's medical 
educational – centers of Tabriz. Stratified random sampling was used. Checklist used for data 
gathering. Descriptive statictics and inferential statistics (chi square, fisher test, t test and 
ANOVA) were used for data analysis. 

 Results 

The study showed that the practice of students about prevention AIDS is high in delivery rooms 
than personnel 52 %).The majority of samples had 21-25 years old and surveyed in morning 
shifts. Results showed statistically significant difference between personnel and students 
practices with occupation (p = 0.014), ward (P < 0.001), age (P < 0.001) and duration of working 
(P = 0.044). 

Conclusion 

Attention to results of study it seams that probable causes of this low rate should be considered, 
as well as managers should provide educational program about prevention of AIDS and 
preparation of personnel protective equipment. 

Key words 
Prevention,  students,  practice , AIDS,  personnel 
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  شرايط خانوادگي در معتادان ايدزي  

  2مريم پرند، 1، نرگس رهبر1سامره اقتدار ،1 نادر آقاخاني
  دانشگاه علوم پزشكي اروميه1
  دانشگاه علوم پزشكي شيراز2
  

  مقدمه

كند بايد دقت كرد كه اولاً ساختار آن جامعه در  يچون ايدز در جامعه شيوع پيدا م يكه پديده مخرب يزمان
 يشرايط جامعه آن مسأله خاص مورد نظر را چقدر تسهيل م يپيدايش و شيوع آن پديده چقدر مؤثر بوده، يعن

كند تا  يآن جامعه چقدر به مسأله كمك م يداخل يبعد از آن شبكه روابط اجتماع. اندازد ييا به تأخير م كند و
و جامعه  يآن جامعه از لحاظ روانشناس يبعد از مشخص شدن پديده مخرب به وسيله متخصصان خبره به ويژگ

بدون . به بيمار انكار ناپذير استدر اين ميان نقش پرستاران در اطلاع رساني و آموزش . پرداخته شود يشناس
شناسايي ويژگي هاي فردي و اجتماعي مبتلايان به اين مشكل هيچ فردي قادر به برنامه ريزي جهت كمك به 

بررسي شرايط خانوادگي بيماران ايدزي بستري در پژوهش حاضر در صدد شناسايي و . اين افراد نخواهد بود
  .يه مي باشدبخش عفوني بيمارستان طالقاني شهر اروم

  مواد و روش

بررسي شرايط خانوادگي معتادان ايدزي بستري در بخش عفوني بيمارستان طالقاني شهر اروميه با استفاده از  
  .پرسشنامه تهيه شده بر اساس منابع موجود پژوهشي صورت گرفت

  نتايج

.      ه ايدز بررسي شدندسال مراجعه كننده به علت ابتلا ب15 -  65بيمار مذكر در سنين  32در اين تحقيق 
نمونه ها ذكر مي كردند كه در دورن قبل از اعتياد خانواده اي با وضيت اقتصادي بسيار نامطلوب داشتند % 71.8
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از % 83.3. مجرد بودند% 43.75.فرزند طلاق بودند% 34.3. ازثروت فراوان بهره مند بودند% 6.25و خانواده 
 6در خانواده اي با جمعيت بالاي % 78.1.ند يا متاركه غير رسمي داشتندمتاهلين يا از همسر خود جدا شده بود

. به علت تزريق و تنها يك نفر به علت مسايل جنسي به اين بيماري مبتلا بود% 96.8. نفر زندگي مي كردند
. گذرانند از نمونه ها در دوران  قبل از اعتياد پس از كار روزانه، وقت خود را در خارج از منزل مي%59.3پدران 
بيان مي كردند كه اصول ا رتباط عاطفي خاصي نسبت به خانواده نداشتند و خانواده نيز آنان را طرد % 87.5

از اعتياد پدر خبر مي % 78.12. سابقه دار بودند% 81.25در زمان بررسي زنداني بودند و % 65.6. كرده است
فاصله سني . فاقد پدر بودند% 9. ن سيگاري بودسيگار مي كشيدند و ذكر مي كردند كه پدرشا% 100دادند و 

نيز بسيار ثروتمند % 16موارد در حد ابتدايي بود % 87.5با پدر خود زياد بود و تحصيلات  پدر در % 37.5
  ).بدون طلاق مادر(ازدواج دوم پدر را ذكر مي كردند% 10.62.بودند

  نتيجه گيري بحث و

نشان داده است كه بيماري ايدز پيامد اعتياد و رفتارهاي جنسي  هاي متعدد هاي نتايج حاصله از پژوهش داده 
در اين تحقيق، فاصله سني بيش از حد يا خيلي كم والدين با فرزند، . پيامد آن بويژه در افراد مجرد است

تحصيلات والدين، شغل و ميزان درآمد خانواده، كم رنگ بودن حضور والدين و به ويژه پدر در زندگي فرد در 
ن نوجواني، وجود اختلافات خانودگي و بي مسئوليتي والدين در برابر زندگي مشترك از عوامل تاثير گذار در دورا

كردن والدين از طرز تربيت درست در  آگاه . اعتياد و به دنبال آن جرم و جنايت و بيماري هايي چون ايدز است
بيري براي پيشگيري از ايجاد اختلافات دوران نوجواني، برطرف سازي فقر و بيكاري در جامعه، اتخاذ تدا

از طرفي اين . خانوادگي شديد و پي گيري عواملي كه فرد را به ادامه اعتياد تشويق مي كند، بسيار مهم است
به ياد . افراد غالبا به علت جرائم ارتكابي در زندان حضور دارند كه بهسازي و سالم سازي زندانها بسيار مهم است

فرد معتاد در حقيقت انسان بيماري است كه به دليل مشكلات فرهنگي، اقتصادي و  داشته باشيم كه يك
اجتماعي متعدد و نيز احساس نياز شديد و ناگهاني به مصرف ماده مخدر، معرض انجام رفتارهاي مخرب و زيانبار 

عدد داخلي و خارجي، جمعيت معتاد و زندان هاي كشور در يك نگاه واقع بينانه و بر اساس آمارهاي مت. قرار دارد
كانون هاي مناسبي براي ابتلاء و انتقال بيماري هاي عفوني مهم و خطرناكي چون ايدز و هپاتيت هستند و 
برخورد ريشه اي و كارشناسي با موضوع اعتياد و رسيدگي عاجل به وضع بهداشتي زندان هاي كشور بايد در 

  .ه قرار گيردرأس برنامه هاي سياستگزاران و دست اندركاران مربوط
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Knowledge and attitude of faculty and staff against HIV/AIDS preventation in 
Shahid Beheshty University of Medical Science 

 
Gholami Mehrdad1, Dabiri Hossein1, Fatemeh Ashrafian1, Shadi Aghamohammad1, Maryam Noori1, 
Hossein Goudarzi1,mona moshiri2 

 

1Department of Microbiology, Faculty of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Science, 
Tehran, Iran. 
2Department of Microbiology, School of Public Health, Tehran University Of Medical Sciences,Tehran, 
Iran 
Email: Mehrdad_gholami90@yahoo.com 

 
 
Introduction 

The HIV/AIDS is public health problem worldwide. Evaluation of knowledge and attitude of 
population against HIV/AIDS is essential factor for dealing with HIV/AIDS issue by of health 
system. The aim of current study is to assess knowledge and attitude of Shihid Beheshti 
University faculty members and staffs against HIV/AIDS preventation. 
 
Material and Methods 

This cross-sectional descriptive study was conducted in Shahid Beheshty University of medical 
Science from 5 to 20 September 2012. We interviewed 74 teacher and 70 staff using a 
questionnaire and simple systematic sampling method. The questionnaire was validated via 
standards methods. The collected data were analyzed by SPSS Version 16.0. 
 
Results 

All knew that it could be transmitted by infected blood (100%) and sexual contact (100%), 12.5 
% and 30% of faculty and staff thought that it could be transmitted by mosquitoes respectively. 
Although the majority (95%) of them strongly agreed with the statement that “greeting with 
people with AIDS is not risk factor “however half (50%) of them ignored to greet with AIDS 
patients and , about 6% and 31% of faculties and staffs respectively agreed with the statement 
that infected people should be quarantined. 50% and 82%   of staffs and faculties agreed that 
there is perfect way to prevent HIV in sexual contact, however 73% and 63% refused to have sex 
with their HIV positive spouse. Teachers showed more positive attitude against patients with 
HIV/AIDS rather than staffs (p≥ 0.05).  
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Conclusion 

This study provided revealed basic information  and attitude of faculties and staffs toward AIDS 
control in medical university. Results showed various misconceptions of HIV transmission and 
preventation and need education. Considering results, there was mismatch between knowledge 
and behavior of subjects especially among faculties, although overall faculties had better attitude 
against people with HIV/AIDS. 
 
Key words 

 HIV/AIDS, Attitude, knowledge, preventation 
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  لرستان نسبت به بيماري ايدز بررسي آگاهي و نگرش دانشجويان دانشگاه

  1 ،رضا بيرانوند3،  كوروش سايه ميري2،  علي شاهوردي2سجاد حيات الغيب ،1ميثم بهزادي فر

  ايران-دانشجوي كارشناسي ارشد اپيدميولوژي، عضوكميته تحقيقات دانشجويي،  دانشگاه علوم پزشكي ايلام، ايلام1
Email: m_behzadifar67@yahoo.com 

 ايران -دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي لرستان، لرستان2
  ايران -اجتماعي، دانشگاه علوم پزشكي ايلام، ايلام -استاديار آمارزيستي، مركز تحقيقات پيشگيري از آسيب هاي رواني3
  

  مقدمه

ر شده است كه بيماري همه گي يك ل بهو تبدي بودهي حضور خويش اپيدمي ايدز هم اكنون در سومين دهه
با  حاضر مطالعه .مي باشدسال  15-24آلودگي در گروه سني موارددرصد 8. د مي كنديجامعه جهاني را تهد

راههاي انتقال  ،دانشگاهلرستان در خصوص ايدز 88هدف بررسي ميزان آگاهي و نگرش دانشجويان ورودي سال 
  .گرفتنجام ا آناز و پيشگيري

  شهاواد وروم

همه دانشكده ها به صورت هدفمند انتخاب و از بين كه  است مقطعي تحليلي از نوع-مطالعه حاضرتوصيفي
 پرسشنامه ابزار جمع آوري اطلاعات. يان به صورت تصادفي انتخاب شدنددانشجو از نفر 352كلاسهاي منتخب 

  .باشدنگرش نسبت به ايدزميآگاهي و  سنجش، حاوي اطلاعات دموگرافيكقسمتي استاندارد ايدز بودكه  3

  نتايج

ويتني ميزان آگاهي و نگرش از نظر جنس و آزمون منبراساس . افراد مونث بودند%) 3/70(درپژوهش حاضر 
ليس آگاهي و نگرش دانشجويان در اوبا استفاده از آزمون كورسكال. داري نداشتوضعيت تاهل تفاوت معني

همبستگي بين آگاهي و نگرش با استفاده از ضريب همبستگي . )p=0.000( رشته هاي مختلف متفاوت بود 
  )P=0.000(دار است بود كه از لحاظ آماري معني =R/. 32اسپيرمن
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  نتيجه گيري

يافته هاي اين پژوهش به نظر مي رسد كه براي آموزش دانشجويان رشته هاي غير علوم پزشكي بايد با توجه به 
قابل ذكر است كه آموزش بخشي مهم در آگاهي و نوع نگرش افراد مي . ددهاي آموزشي بيشتري اتخاذ گربرنامه
 .باشد

  كليد واژگان

  آگاهي و نگرش ،دانشجويان ،ايدز
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  ي خشونت خانگي  كننده مواد درباره هاي زنان مصرف بررسي كيفي نگرش

  هزاد اميد زماني، عباس ديلمي  اليقين، ، نازنين عينزاده سارا اسمي

 

 مقدمه

مراكز خدماتي   ،B  هاي مقاربتي به ويژه ايدز و هپاتيت ي جنسي در انتقال بيماري با توجه به نقش مهم رابطه 
هاي در معرض  ي جنسي سالم و روش صحيح استفاده از كاندوم به جمعيت بسياري در كشور به آموزش رابطه

دهند زناني كه در معرض  ها نشان مي  اما پژوهش. دپردازن كنندگان مواد و همسران آنها مي خطر از جمله مصرف
اين . اند به خوبي استفاده كنند يي كه دريافت كرده ها توانند از آموزش خشونت شريك جنسي خود قرار دارند نمي

هاي فرهنگي آنان  كننده مواد به خشونت خانگي و شناخت ظرفيت مطالعه به منظور شناخت نگرش زنان مصرف
ي كاندوم انجام  هاي مذاكره درباره ي آموزش مهارت در مواجهه با خشونت، به ويژه در زمينه   نبراي توانمندشد

  .     شده است

 ها مواد و روش

 كاهش گذري مراكز در مواد كننده مصرفزنان  با متمركز گروهي بحث انجام با روش كيفي و با مطالعهاين  
 6 مجموع در. صورت گرفت شيراز و تهران شهرهاي در هدوبار تولد جمعيت پوشش تحت اقامتي مراكز و آسيب
هاي گردآوري شده كدگذاري و تحليل  در پايان داده. شدند ثبت ي آنها ضبط و همه كه انجام شد گروهي بحث
  . شد
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 نتايج

ه ي خشونت خانگي داشتند و با دلايل و اشكال مختلف آن آشنا بودند اما ب ها ديدگاهي منفي درباره ي گروه همه
هاي  دادهبه طور كلي . اي براي مقابله با آن و كنترل آن دارند بينند و يا اراده اين معني نيست كه خشونت نمي

  : اند هاي زير  تحليل شده ي مقوله پژوهش زير مجموعه

  خانگي خشونت اشكال •
  خشونت ابراز دلايل •
  خشونت مجاز حد •

 نتيجه گيري

هاي  هاي ارتباطي و مهارت وابستگي اقتصادي زنان و نداشتن مهارت هاي فرهنگي نهادينه شده، باورها و ارزش 
كنند و اثربخشي  پذيرتر مي اي هستند كه زنان را در مقابل خشونت خانگي آسيب اجتماعي عوامل اساسي

  .  هاي مقاربتي از جمله ايدز و هپاتيت را كاهش مي دهند ي بيماري هاي كاهش آسيب در زمينه برنامه

 ها كليدواژه 

  كننده مواد مصرف  ي جنسي سالم، زنان، خشونت خانگي، رابطه
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APOBEC proteins and intrinsic resistance to HIV-1 infection 

Nazanin Ghahari1, Mozhghan Hatefi2, Dr Nasrin Dashti3 

1,2Correspouding author, Student in Laboratory Medical Sciences in School of Allied Medical Sciences, 
Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
3Asso.Prof in Biotechnology Department, School of Allied Medical Sciences, Tehran University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran 
 
Introduction 

Members of the APOBEC family of cellular polynucleotide cytidine deaminases, most notably 
APOBEC3G and APOBEC3F, are potent inhibitors of HIV-1 infection. 
 

Material and Method 

HIV-1 is largely immune to the intrinsic antiviral effects of APOBEC proteins because it 
encodes Vif (viral infectivity factor).In the absence of Vif, APOBEC proteins are encapsidated 
by budding virus particles and either cause extensive cytidine to uridine editing of negative sense 
single-stranded DNA during reverse transcription or restrict virus replication through deaminase-
independent mechanisms. Thus, the primary function of Vif is to prevent encapsidation of 
APOBEC proteins into viral particles.However, Vif is also able to prevent encapsidation of 
APOBEC3G and APOBEC3F through degradation-independent mechanism(s). .Recent advances 
suggest that unique property of A3G dimer/oligomer formations, is also important for the 
modification of antiviral activity. 
 
Result 

A3G was shown to be able to terminate HIV infection by deaminating the cytosine residues to 
uracil in the minus-strand of the viral DNA during reverse transcription. . Also, a number of 
studies have indicated that A3G inhibits HIV-1 reverse transcription by a non-editing-mediated 
mechanism.Additionally, a deletion analysis showed that the reverse transcriptase-binding region 
in A3G was located between amino acids 65 and 132. Our data suggest that Vif and A3G is not 
serine/threonine phosphorylated in human cells and is not linked to its functional activity. 
However, the mechanism by which A3G directly disrupts HIV-1 reverse transcription is not fully 
understood. 
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Conclusions 

The past 20 years have yielded important information on HIV/AIDS that should lead to effective 
anti-HIV therapies and a vaccine. The goal of this review is to recapitulate current knowledge of 
the functional interaction of HIV-1 and its Vif protein with the APOBEC3 subfamily of proteins 
and to summarize our present understanding of the mechanism of APOBEC3-dependent 
retrovirus restriction. 
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HIV and other Sexually Transmitted Infections in Women with Illegal Social 
Behavior in Isfahan, Iran 

Nazila Kassaian1, Behrooz Ataei1, Majid Yaran1, Anahita Babak1,  Mehdi Ataie1 

1 Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan University of Medical Science, 
Isfahan, Iran.  
E-mail: ataei@med.mui.ac.ir 
 

Background 

High prevalence of sexually transmitted infections (STIs) is predicted in female with illegal 
social activities. However, little is known about STIs among females who in gage in illegal 
sexual behavior.  

Objectives 

To obtain knowledge about the prevalence of HIV, Syphilis and Chlamydia trachomatis, 
associated risk factors, determine the demographic and other characteristics in this population in 
Isfahan, Iran.  

 

Patients and Methods 

n a cross sectional quantitave study, a total of 100 women who had exchange of sex for money in 
previous 3 months according to self report were recruited during 2009-2010 by simple non 
probable sampling method in Isfahan, Iran.  

HIV-Ab and Chlamydia trachomatis- IgG were measured by ELISA and syphilis infection was 
determined by rapid plasma region. A questionnaire on demographics and prostitution-associated 
risk data was collected by face-to-face interview from each participant. Chi-square and 
multivariate logistic regression models were used for data analysis and P-value ≤0.05 was 
considered significant. 

Results 

Of the 100 participats,, 91 were sufficient for testing. The mean age and time insex work of the 
enrollees were 30.8±9.3 years and 36 ±28 months respectively.  

The overall prevalence of Chlamydia trachomatis was 19.8%. There was no case with syphilis-
RPR positive or HIV infection. Multivariate logistic regression analysis demonstrated that 
participants who reported temporarely marriage were less likely to be infected with Chlamydia 
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trachomatis (AOR=0.003, 95%CI=0.001-0.58). There was not another independent risk factor 
for the tested STIs. 

Conclusion 

The results of our study indicated that seroprevalence and associated risk factors of HIV and 
other STIs among female with illegal social behaviors is not considerable in Isfahan, Iran. 

Key words 

Women, Illegal Social behavior, Syphilis, HIV, Chlamydia, Iran. 
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 هاي ارتباط جمعي در آگاهي و پيشگيري از ايدز در بين دانشجويان نقش رسانه

  2جلال آزاده صدقي، 3نيا  لواسانينادر صادقي ،2خدابخش احمدي، 1هما صدقي جلال
دانشگاه  - ايران و مركز تحقيقات علوم رفتاري –تهران  -گروه علوم ارتباطات -دانشكده علوم انساني - واحد تهران شرق –دانشگاه آزاد اسلامي 1

  ايران –تهران  -)عج... (علوم پزشكي بقيه ا
  ايران –تهران  -گروه علوم ارتباطات -دانشكده علوم انساني - واحد تهران شرق –دانشگاه آزاد اسلامي 2
  ايران  –تهران  -)عج... (دانشگاه علوم پزشكي بقيه ا -مركز تحقيقات علوم رفتاري3

Email: bsrc1377@gmail.com  

  
  مقدمه

ر حوزه سلامت است كه به يك فوريت پيچيده اجتماعي و اقتصادي نيز تبديل امروزه ايدز يك موضوع مهم د 
در بسياري از كشورهاي جهان براي پيشگيري از . ترين چالش زمان حاضر در برابر توسعه است شده و مهم

رساني  شواهد علمي نشان داده است آموزش و اطلاع. كنندميهاي جمعي نقش مؤثري ايفا  ، رسانهايدزگسترش 
لذا سوال اساسي تحقيق اين است كه با .  سترده و مداوم بهترين راه مصون كردن جامعه از خطر ايدز استگ

ها در آموزش و پيشگيري از ايدز نقشي  ، آيا رسانه)ايران(هاي ارتباط جمعي كشورمان  توجه به اهميت رسانه
  دارند؟

  روش

صورت گرفت، ميزان آگاهي  1391كه در سال در اين پژوهش . تحليلي بود –مطالعه حاضر به روش توصيفي 
هاي توليد شده در رابطه با ايدز از سوي  هاي پيشگيري از ايدز، ميزان استفاده از برنامه دانشجويان از روش

هاي خارجي، شبكه  راديو و تلويزيون داخلي، شبكه(ها  دانشجويان، ميزان مفيد بودن هر يك از انواع رسانه
هاي  هاي رسانه در رابطه با ايدز براي دانشجويان و رابطه بين ميزان استفاده از برنامه) توبهاي مك اينترنت، رسانه

هاي جمعي در  جمعي با ميزان آگاهي از ايدز در بين دانشجويان ، نقش تفاوت جنسيت در استفاده از رسانه
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نفر از دانشجويان  269نمونه آماري . زمينه آگاهي و پيشگيري از ايدز مورد بررسي و مطالعه قرار گرفت
گيري در دسترس  هاي علوم انساني و علوم پايه دانشگاه آزاد اسلامي تهران شرق بود كه به روش نمونهدانشكده

پرسشنامه استفاده  -1آوري اطلاعات عبارت بودند از  ابزارهاي مورد استفاده در پژوهش براي جمع. انتخاب شدند
ها به موضوع ايدز، ميزان استفاده دانشجويان از  ميزان پرداختن رسانه  :هاي شامل ابعادي در زمينه(از رسانه 

اي مرتبط با ايدز، نوع وسايل ارتباط جمعي مورد استفاده از سوي دانشجويان، نوع استفاده از  هاي رسانه برنامه
ي نسبت به عامل شامل ابعادي از قبيل ميزان آگاه(سنجي ايدز  پرسشنامه آگاهي - 2، )اي هاي رسانه قالب برنامه

. پرسشنامه جمعيت شناختي -3، )هاي سرايت هاي درمان، روش هاي پيشگيري، روش زا، علل و روش بيماري
) فراواني، درصد، ميانگين، انحراف معيار(هاي آماري توصيفي هاي حاصل از پزوهش با استفاده از روشداده

تحليل واريانس يكراهه با تعيين سطح معناداري هاي مستقل و آزمون  گروه  tضريب همبستگي پيرسون، آزمون 
  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت  05/0

  ها يافته

از نظر . درصد از دانشجويان نسبت به ايدز در حد متوسط و بالاتر بود 2/81نتايج نشان داد كه آگاهي حدود 
بت به ايدز نقش و تأثير داشته دانشجويان راديو، تلويزيون و ماهواره بيشتر از ساير منابع در كسب آگاهي نس

هايي با  هاي مستند بيشتر استفاده كرده بودند و برنامهدانشجويان براي كسب آگاهي نسبت به ايدز از فيلم. است
همچنين . ها در كسب آگاهي آنها نقش و تأثير داشته استقالب ميزگردهاي تخصصي بيشتر از ساير برنامه

راديو، تلويزيون و ماهواره، منابع درسي، سمينار و (ها  عه تركيبي از رسانهدانشجوياني كه از اينترنت و مجمو
دانشجوياني . استفاده كرده بودند نسبت به سايرين آگاهي بيشتري در مورد ايدز داشتند)  مجلات فارسي و كتب

سخنراني،  فيلم داستاني، فيلم مستند، آگهي، خبر، گزارش و تحقيق، عكس و پوستر،(كه از همه موارد شامل 
استفاده كرده بودند بيشتر از سايرين نسبت به ايدز آگاهي داشتند و بين ميزان استفاده از ) ميزگرد، مصاحبه

  .داري بود اينترنت و ميزان آگاهي از ايدز در دانشجويان رابطه مثبت و معني

  گيري نتيجه

ن و تشويق جوانان و دانشجويان يودر تلويزهويژ هاي مستند بهبا توجه به نتايج به دست آمده لزوم افزايش فيلم 
همچنين . براي مطالعه درباره ايدز و افزايش ميزگردهاي تخصصي درباره آن در طول تمام سال مطرح است
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رساني درباره ايدز براي افزايش آگاهي جامعه  اي و تمامي انواع موارد اطلاع استفاده از تمامي ابزارهاي رسانه
  .شود رناك و در نتيجه پيشگيري از شيوع آن توصيه مينسبت به اين بيماري خط

  هاي كليدي واژه

  هاي جمعي، ايدز، آگاهي، پيشگيري، دانشجويانرسانه

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 132 
 

  
  

  HIV/AIDSمعرفي نكته هاي متدولوژيك مهم در بررسي هاي اپيدميولوژيك  

 3اعظم شاهبداغي  ،2دكتر حميد سوري ،1علي احمدي
  اي تخصصي اپيدميولوژي دانشجوي دكتر1
 دپارتمان اپيدميولوژي –دانشكده بهداشت  –استاد اپيدميولوژي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي  2
  استاديار دانشكده پيراپزشكي دانشگاه شهيد بهشتي 3

Email:aliahmadi2007@gmail.com  

  

  مقدمه و هدف

ميليون نفر در  6/28از  HIV، تعداد موارد شناسايي شده با عفونت ويروس  UNAIDSين گزارش بر اساس آخر
ميليون  7/2اين رقم در ايران نيز . رسيده است 2011ميليون نفر در ابتداي سال 2/34ميلادي به  2001سال 
عمده اپيدميولوژي ايدز ، از جمله مشكلات . گزارش گرديد) ميليون نفر 2.9 – 2.4: فاصله اطمينان  95%با (نفر

از تعداد افراد آلوده به ويروس و اندازه گيري ميزان گسترش آن در ) Precise(بدست آوردن برآوردي دقيق 
اين مقاله به منظور آشنايي با روش شناسي . جامعه و تبيين اپيدميولوژي دقيق آن با روش صحيح است

  .ين گرديدتدو HIV/AIDSبررسيهاي اپيدميولوژيك  ) متدولوژي(

  روش كار

با . انجام گرديد) Systematic Review(اين مطالعه يك بررسي توصيفي است كه به صورت مرور نظام مند 
، ، برآورد، جمعيت در معرض خطر  ع مانند شيو HIV/AIDSجستجو ي واژه هاي كليدي مرتبط با متدولوژي 

، WHO  ،UNAIDSعتبر مانند در پايگاه هاي م SPECTRUM  ،HIV/AIDSاپيدمي ، روش شناسي،
PUBMED  ،SCOPUS خلاصه و گزارش گرديدندو منابع معتبر اپيدميولوژي، اطلاعات جمع آوري، ارزيابي ، .  
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  هايافته

، در نظر گرفتن نكات زير  براي  انجام مطالعات علمي و كاربرد روش شناسي صحيح درتبيين اپيدميولوژي ايدز 
و محاسبه اندازه جمعيت هاي در    AIDSو  HIVو كاربردي از مورد مثبت  داشتن تعريف دقيق: ضروري است

معرض خطر با استفاده از تحقيقات كيفي ، دموگرافيك و رفتاري و تقسيم بندي بر اساس خطر نسبي ابتلا به 
م و عفونت و تعيين گروه هاي سني ، جنسي و شغلي، تنها راه داشتن آمار دقيق ساليانه از موارد جديد ، قدي

در دنيا يا يك منطقه، انجام آزمايش ساليانه براي هر شخص در كل جهان يا منطقه  AIDSHIV/مرگ ناشي از
شيوع عفونت ، در ) Stimate(لذا برآورد . است كه از نظر اخلاقي ، اقتصادي و اجرايي نامقدور و غيرممكن است

براي . حاسبه تغييرات بين آنها انجام مي شودنمونه هاي معرف جوامع مختلف و تخمين هاي ساليانه از شيوع و م
و فرمول ) Basic Reproductive Rate(اندازه گيري موارد انتشار عفونت در يك جمعيت از ميزان مولد پايه 

R=β.K.D انجام بررسي هاي .  استفاده شودHousehold  وAntenatal  و بررسي هاي مبتني بر كلينيك و ،
لايان و جمعيت در معرض خطر بر حسب متغيرهاي شخص ، زمان و مكان، مبتني بر جمعيت و توصيف مبت

، تعيين شيوع عفونت )همه گيري با تراكم پائين ، متمركز و عمومي(تعريف و توصيف جوامع با انواع همه گيري 
در گروههاي كم وپرخطر ،در نظر گرفتن امكان تورش انتخاب در تعيين گروه هاي تحت مطالعه و كوشش براي 

 Case، انجام  براي شاخص هاي اندازه گيري عفونت% 95تناب از سوگرايي، محاسبه و گزارش حدود اطمينان اج

Reporting وSentinel Surveillance  گزارش مورد، عموماً به كم برآوردي و مراقبت ديده وري در گروههاي ،
براي اندازه گيري پيشرفت CD4د تعريف دقيق نشانگرهاي جانشين مانن. پرخطر به بيش برآوردي منجر ميشود

بيماري، كوشش در طراحي مطالعات كوهورت براي اندازه گيري خطر انتقال ويروس از راه هاي مختلف از جمله 
و محاسبه روند  SPECTRUMو  EPPشير مادر، آموزش و استفاده از نرم افزارهاي مرتبط با بيماري از جمله 

، تعيين )PMTCTو  ART(و موارد نيازمند درمان با آنتي ويروس  HIVعفونت ، اميد زندگي ، تخمين موارد 
و ايدز و توجه كافي و وافي به  HIVنقش عوامل مخدوش كننده در ارتباط مواجهه هاي مختلف و مثبت بودن 

  .اصول اخلاق پزشكي و حقوق بيماران و افراد سالم در انجام بررسي ها و رفع انگ ، ننگ و تبعيض

  نتيجه گيري

كاهش پيدا كرده ، اما براي دستيابي به %  21حدود 1990نسبت به دهه  HIV، ميزان بروز2010چه درسالاگر 
و مراقبت همه جانبه از  2015در جهان و به صفر رساندن موارد جديد عفونت تا سال  UNAIDSاهداف 
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HIV/AIDSو كنترل ايدز  ، بكارگيري متدولوژي صحيح ، جزء لاينفك پياده سازي استراتژي هاي پيشگيري
بوده و برنامه ريزي در راستاي جمع آوري داده هاي مورد نياز اهميت زيادي داشته و گزارشدهي صرف موارد 

و پيامدهاي آن ارزش زيادي نداشته و در حقيقت اطلاعات مربوط به شيوع  HIVايدز در پايش انتشار عفونت 
ت كه ميتوان با بكارگيري دقيق نرم افزار ستون فقرات برنامه مراقبت ايدز اسآن،  عفونت و برآورد

SPECTRUM به سمت اجراي متدولوژي صحيح رفت.  

 واژه هاي كليدي

 SPECTRUM،HIV/AIDS، روش شناسي ،اپيدمي ، جمعيت در معرض خطر، برآوردشيوع،  ،اپيدميولوژي
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تري درمركز مثبت بس HIV Ab بررسي اپيدميولوژيك بيماران با گزارش تست اليزاي 
   90تا مهر  89درماني لقمان حكيم از مهر  –آموزشي 
  1، نجمه نمازي1منيره كمالي

  متخصص بيماري هاي عفوني وگرمسيريمركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي،  1
 

  مقدمه

مـي باشـد و طبـق آمـارموجود، در      HIV مصرف مواد مخدر تزريقي از ريسك فاكتورهاي اصلي ابتلا بـه عفونـت  
درمـاني   –مركزآموزشـي  .كشورما معتادان تزريقي جمعيت اصلي مبتلايان به اين بيماري را تشـكيل مـي دهنـد   

لقمان حكيم به عنوان مركز ارجاع مسمومين از جمله مسموميت ناشي از مصرف بيش از حد مواد مخدروازطرفي 
ين زندان ها روزانه پذيراي تعـداد قابـل تـوجهي ازمعتـادان تزريقـي مـي       به عنوان بيمارستان طرف قرارداد و مع

آنها در آزمايشگاه بيمارستان مثبـت   HIV Ab ELISAدر اين مطالعه پرونده تمام بيماراني كه تست : روش.باشد
. گزارش شده بود، بررسي ويافته هاي دموگرافيك، آزمايشگاهي و باليني ثبـت شـده درپرونـده جمـع آوري شـد     

مثبت در بيماران بسـتري   HIV Ab ELISAمورد تست  75تعداد  90تا مهر  89در فاصله زماني مهرماه : يجهنت
بـه جـز   .بودند  HIVمورد شناخته شده ابتلا به ويروس %) 24(نفر 18اين مركز گزارش شده بود كه از اين تعداد 

سال  68/36سن متوسط مبتلايان .يقي بودنددو نفر تمام بيماران مذكر وبه جز يك بيمار تمام مبتلايان معتاد تزر
چهل وسه بيمار از منزل مراجعـه و پـانزده نفـراز زنـدان     .بود) سال 67وحداكثر 19، حداقل 36/11انحراف معيار(

. موارد وضعيت تأهل در پرونده ثبت نشده بـود % 21متأهل بوده ودر % 24بيماران مجرد، % 50. ارجاع شده بودند
بيماران بـا  % 20بوده و %) 24(و علايم تنفسي %) 29(ن بستري كاهش سطح هوشياري شايعترين شكايت در زما

توكسوپلاسما انسفاليت تحت درمـان  % 8سل ريوي و% 8مصرف بيش از حد مواد مخدر، % 12تشخيص پنوموني، 
فوت كرده پنجاه وشش بيمار .موجود بود) نفر 31(بيماران % 41آزمايش وسترن بلات درپرونده . قرار گرفته بودند

درماني لقمان حكيم به عنوان بيمارستاني بـا   –با توجه به موقعيت مركزآموزشي : بحث. ونوزده نفرترخيص شدند
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مراجعه متعدد معتادين تزريقي و زنداني، به نظر ميرسد وجود مركز مشاوره وپيگيري مبتلايان به بيمـاري هـايي   
  .شددركلينيك آن ضروري با HIVچون هپاتيت هاي ويروسي و 
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ارزيابي معتادين مراجعه كننده به مركز ترك اعتياد شهرستان فارسان و دلايل ادامه تـرك  
  1390سوءمصرف مواد مخدر در سال 

  1عباسعلي عسگري، 1،  راحله عليرضايي1زهرا پرمر
  معاونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد1

Emai : fs_abbas@yahoo.com 
  

  همقدم

اعتياد به مواد مخدر و سوءمصرف مواد وداروها به عنوان يكي از مهمترين مشكلات جوامع انساني كنوني، موجب 
اين آسيب عـلاوه بـر اخـتلالات    . تهديد جدي ساختارهاي اجتماعي،اقتصادي، فرهنگي، و بهداشتي گرديده است

اهـداف  و انسجام اجتماعي و توجه بـه   جسماني رواني و خانوادگي شخص مي تواند بر روي رشد و توسعه جوامع
هرچه قدر كه شدت اعتياد و وابستگي به مواد بالاتر ميرود اثرات جـانبي و آسـيبها   . مشترك نيز اثر منفي بگذارد

 . شودجدي تر و بدتر مي

  مواد وروشها

دان مراجعـه  جامعه آماري مورد مطالعه شـامل كليـه معتـا   . تحليلي انجام گرديد–اين مطالعه به صورت توصيفي 
بـوده  كـه    30/9/90لغايـت  3/8/90كننده به واحدهاي پذيرش و پيگيري معتادان خود معرف بهزيستي از تاريخ 

ابـزار پـژوهش عبـارت از يـك پرسشـنامه نيمـه       .درطول اين دوماه به صورت غير احتمالي انتخـاب گرديـده انـد   
اطلاعـات حاصـله   . بـود ...فعـات تـرك، و  سيسماتيك كه شامل مشخصات دموگرافيك، نوع مواد مصرفي، تعـداد د 

  .مورد تجزيه وتحليل قرار گرفت SPSSتوسط نرم افزار 
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  يافته ها

از . درصد آنها زن بودند2درصد مرد و 98: نفر مورد پرسشگري قرار گرفتند و نتايج ذيل بدست آمد 86تعداد
درصد را  3مترين ليسانس با درصد و ك 37لحاظ ميزان تحصيلات بيشترين درصد ميزان تحصيلات ابتدايي با 

درصد مي  2.3درصد كارگر، و كمترين موارد كارمند دولت با  32.5شامل ميشود از لحاظ شغلي بيشترين موارد  
هزار تومان درامد ماهيانه دارا مي باشند از لحاظ  400تا200درصد بين  62از لحاظ ميزان درآمد ماهانه .باشند 

درصد ساير مواد را مصرف مي نموده اند از لحاظ  5درصد هروئين و 2 درصد ترياك 93اولين ماده مصرفي 
درصد روزي مصرف  14بار و 3تا2درصد روزي   27بار و بيشتر  4درصد روزي  59دفعات مصرف مواد در روز 

  دارند 

  نتيجه گيري

بين سن . اين بررسي نشان مي دهد بين تحصيلات و شروع مصرف مواد مخدر اختلاف معني داري وجود داشت
  . و و زمان شروع مصرف مواد مخدر اختلاف معني داري وجود داشت
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داراي پرونده خانوار، تحت پوشش ) ساله 49تا  10(بررس  آگاهي و نگرش زنان همسردار
اصفهان در مورد بيماري ايدز و برخي عوامل مرتبط با آن  در  2مركز بهداشت شماره 

  1390سال

 
  4، حسين نجاتي 3، دكتر مهشيد احمديان2،  غلامرضا بديعيان1يدكتر مژگان طلاي

  پزشك اپيدميولوژيست1
  كارشناس مبارزه با بيماريه 2
  معاون بهداشتي3
  مسئول مبارزه با بيماريها4
 

  مقدمه

يك بيماري كه كمتر از چهاردهه، همه مرزها را در هم نورديد و آنگونه همه گير شد كه ناتواني مرگ و مير، 
بيماري . ها و مشكلات پيامد آن، اين بيماري را به عنوان بزرگترين چالش پيش روي كشورها معرفي نمود هزينه

ايدز به عنوان، يكي از معضلات و مشكلات اقتصادي، اجتماعي، سياسي، فرهنگي و بهداشتي در هزاره سوم 
ت كه فرد و اطرافيان از وجود آن هاي اين بيماري دوره آلودگي طولاني مدتي اس از جمله ويژگي. باشد مطرح مي

اطلاعي ندارند ولي بيماري قابل انتقال به ديگران است از طرفي ترس از انگ و تبعيض اجتماعي ناشي از بيماري 
ايدز، باعث گرديده افراد آلوده و يا افراد داراي رفتارهاي پرخطر مرتبط با ايدز جهت تشخيص و تحت مراقبت 

  .گردد اين مشكلات به گسترش بيشتر بيماري منجر مي بودن اقدامي انجام ندهند و

هاي مستمر و متنوع در جامعه  اي برخوردار بود، و احتياج به آموزش بنابراين كنترل اين بيماري از حساسيت ويژه
با توجه به افزايش تعداد موارد آلوده به ويروس ايدز و ايدز در طي سال هاي اخير در بين زنان و شروع . دارد

آمار بيماران زن . سوم، برنامه ريزي و اقدام جهت آموزش به زنان در سنين باروري ضروري مي باشدموج 
  .بوده است%) 7/11( 90و در سال %) 5( 84شناسايي شده در اصفهان در سال 
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  روش اجرا 

 جمعيت مورد. انجام شد 1390اين مطالعه يك مطالعه توصيفي تحليلي بوده كه به صورت مقطعي در سال 
داراي پرونده خانوار، مراجعه كننده به مراكز بهداشتي و ) ساله 49تا  10(زن همسر دار 2378مطالعه تعداد 

اطلاعات از پرسش نامه ها استخراج و توسط نرم افزار .اصفهان بودند 2درماني تحت پوشش مركز بهداشت شماره 
SPSS آناليز و تحليل گرديده است.  

  يافته ها

در مورد شغل . در منطقه روستايي سكونت داشته اند%) 4/6(شهرنشين و %) 6/93(لعهاز جمعيت مورد مطا 
%) 15(بيسواد، %) 9/3(شغل آزاد داشتند و از نظر سطح تحصيلات %) 4/2(كارمند و %) 6/5(خانه دار، %) 92(

از . اهي بودندداراي تحصيلات دانشگ%) 6/20(ديپلم و %) 9/40(متوسطه، %) 9/3(راهنمايي، %) 8/15(ابتدايي، 
در گروه %) 8/12(ساله و  39تا  30در گروه سني %) 7/43(سال  20- 29در گروه سني %) 5/43(نظر گروه سني

آموزش %) 1/63(تا كنون آموزش در رابطه با ايدز نديده اند و%) 9/36(از اين گروه . سال قرار داشتند 49تا  40
بطور كل ميانگين نمره .آگاهي كامل داشتند%) 5/17(آگاهي ناقص، و%) 5/82(از نظر آگاهي . ديده بودند

، بهترين پاسخ آگاهي مربوط به سؤال استفاده از ) 7/85-+7/10(و ميانگين نمره نگرش) 8/85-+9/14(آگاهي
پاسخ صحيح داده بودند و بهترين پاسخ به سؤال نگرش %) 6/98(سوزن و سرنگ مشترك در تزريق بود كه 

زنان از %) 8/60.(جواب موافق داده بودند%) 9/88(ر معرض بيماري ايدز قرار دارد كه مربوط به سؤال جامعه ما د
سابقه %) 63(از تعداد مورد مطالعه . آگاهي داشتند%) 2/39(محل انجام آزمايش ايدز آگاهي نداشتند و فقط 

اد آزمايش داده شده از اين تعد. تا به حال آزمايش انجام داده بودند%) 37(انجام آزمايش ايدز را نداشته و 
اين افراد مشاوره در رابطه با ايدز انجام شده %) 7/21(جواب آزمايش خود را دريافت كرده بودند و براي %) 4/97(

مطالعه %) 5/15(از طريق كاركنان بهداشتي بوده، %) 6/39(از نظر چگونگي كسب آگاهي زنان مورد مطالعه .بود
از طريق خانواده % 7/0از طريق دوستان و فقط % 4/1و  CD%) 3/0(و تلويزيون%) 5/37(راديو،%) 9/2(شخصي، 

  .آموزش ديده بودند
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  نتيجه گيري

با توجه به آمار بدست آمده كه نشان دهنده ميزان آگاهي پايين زنان در خصوص بيماري ايدز و با توجه به در 
آموزش بيشتري در اين خصوص  معرض خطر بودن بيشتر زنان در رابطه با اين بيماري لازم است برنامه هاي

  .نيز بحث گردد HIVبراي عموم مردم خصوصاً زنان ارائه گردد و در طول آموزش چگونگي مشاوره و آزمايش 

همچنين با افزايش نگرش مردم پس از آموزش مي توان جهت حفظ حقوق بيماران و انگ زدايي از آنها و 
  .نمودپيداكردن جايگاه مناسب اجتماعي براي آنها اقدام 

  كليد واژه ها

  ايدز   ، زنان ،نگرشآگاهي، 
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  1391بررسي وضعيت حمايت اجتماعي در بيماران مبتلا به ايدز شهرستان ساوجبلاغ در سال 

  ۵احمدي فرامرز شا، ۴عزيزاله كماجي، ٣سميرا حسيني شكيب، ٢مهدي سليمان فلاح، ١زهرا داداشي عين شيخ
  دانشگاه علوم پزشكي البرز. ستان ساوجبلاغرييس مركز بهداشت شهر١
  مدير شبكه بهداشت و درمان شهرستان ساوجبلاغ2
  روانشناس مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري شهرستان ساوجبلاغ3
  پزشك مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري شهرستان ساوجبلاغ4
  كارشناس ارشد آموزش بهداشت، مركز بهداشت شهرستان ساوجبلاغ  5

Email: Faramarzshah@yahoo.com  
  
  مقدمه

بيماري ايدز كه در اواخر قرن بيستم به عنوان يك مشكل بهداشتي مطرح شد، در قرن حاضر هم جزء 
بيماري ايدز نه تنها از لحاظ جسماني بلكه از لحاظ رواني نيز بيماران را . باشد يمي بهداشتي كشورها ها تياولو

ي كه توسط دانشمندان علوم تربيتي مطرح گرديده است، حمايت شناخت روان از مفاهيم. دهد يمقرار  ريتأثتحت 
ي اخير مورد توجه بوده ها سالسودمند حمايت اجتماعي بر سلامت جسمي و رواني در  ريتأث. باشد اجتماعي مي

هدف از اين تحقيق بررسي وضعيت حمايت اجتماعي در بيماران مبتلا به ايدز شهرستان ساوجبلاغ . است
  .باشد يم

  ها روشمواد و 

تحليلي و به صورت مقطعي بر روي بيماران مبتلا به ايدز شهرستان ساوجبلاغ انجام  - اين مطالعه توصيفي
براي گردآوري اطلاعات از . بيمار حاضر به پر كردن پرسشنامه شدند 17بيمار داراي پرونده فعال  26از . گرفت

اطلاعات جمع آوري شده با . ماعي فيليپس استفاده شددو پرسشنامه دموگرافيك و پرسشنامه حمايت اجت
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSS20استفاده از نرم افزار 
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  نتايج

را زنان تشكيل ) نفر 8(درصد  47.1موارد مبتلا به بيماري را مردان و ) نفر 9( درصد  52.9از نظر جنسيت، 
ميانگين نمره حمايت اجتماعي بيماران ايدزي . ده استبو 9.5 ± 31.29يانگين سني در بيماران م .دهند يم

بين متغيرهاي . بين وضعيت درآمدي و حمايت اجتماعي رابطه معني دار وجود داشت. باشد مي 4.30 ± 15.24
  .سن، جنس و تحصيلات با وضعيت حمايت اجتماعي رابطه معناداري مشاهده نشد

  نتيجه گيري

هاي لازم و ضروري در  جتماعي بر روي بيماران ايدزي، دادن آموزشبا توجه به تأثير اثبات شده حمايت ا
باشد؛وهمچنين با توجه به وضعيت پايين نمرات  هاي بيماران موثر مي خصوص نحوه حمايت از بيمار براي خانواده

ي ها ها براي انجام حمايت حمايت اجتماعي بيماران مبتلا به ايدز نياز به همكاري بين بخشي با ساير ارگان
 .تر قدمي مثبت خواهد بود گسترده
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The Knowledge, Attitude and Behavior of HIV/AIDS Patients’ Family toward 
Their Patients before and after Counseling 

Behnam Honarvar  
MD,MPH,Associate  Professor of Community and Preventive Medicine , Health Policy Research Center 
(HPRC), Shiraz University of Medical Sciences, Shiraz, Iran 
E-mail: honarvarbh32@yahoo.com 
 

Background  

Acquired immunodeficiency may impose considerable consequences on patients’ family 
behaviors toward them. The objective of the present study was to investigate whether a 
counseling program at Behavioral Counseling Center in the city of Shiraz, Iran could change the 
attitude, knowledge and behavior of patients' family members. 

Methods 

125 HIV/AIDS patients’ family members were interviewed, using a valid and reliable 
questionnaire before and after performing counseling sessions at Behavioral Counseling Center. 
The findings were analyzed using nonparametric tests. 

Results 

The age of the participants was 40±13 years. Sixty five percent were female, 63% married and 
79% educated. Forty four percent of participants had spousal relationships with their patients. 
Their knowledge about the main routes of HIV transmission were 9.76 ± 2.59 and 10.64±0.88 
before and after counseling, respectively (P=0.028). Supportive behaviors of families toward 
their patients reached to 79% after counseling compared with 44 % before that (P=0.004). Belief 
to isolate the patients and the practice of this approach at home dropped from 71% to 15% and 
from 29% to 7% after counseling, respectively (P<0.05). In 30% of participants fear of getting 
HIV from patients was not changed by counseling, and 24% of patients’ spouses did report to 
avoid protected sex with their HIV infected husbands even after taking part in the counseling 
program (P>0.05). 
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Conclusion 

Ongoing counseling for HIV/AIDS patients’ families at Behavioral Counseling Center of Shiraz 
did advance their knowledge about AIDS and improved their attitude and behavior toward their 
patients. However, the counseling program did not show remarkable success in some aspects 
such as the removal of fear about HIV spread in the family or the change of the patients’ wives 
attitude to have protected sex with their HIV infected husbands. 

Keywords  

HIV, AIDS, family, counseling, knowledge, attitude, behavior  
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Knowledge of high school female students about aids kerman 2012    

Farrokhnia M, MD., Hosseininasab A, MD., Sarabi L, MD  

 

Introduction 

Regarding high incidence of AIDS in the teenagers and younger generation and also the crucial 
need in their knowledge augmentation about AIDS, its transmission modes and preventive ways, 
we decided to evaluate the awareness level of high school and precollege students in Kerman 
province. 

Methods and Materials 

presented Cross-Sectional study was performed on 900 high school and precollege female 
students in Kerman province, Iran. 9 High school and precollege education centers, each 3 from 
a different region across Kerman were selected. Information was collected by Self-Administered 
Questionnaire containing Demographic data (Age, Grade, Father Profession, Mother Profession, 
Father Educational and Academic grade, Mother Educational and Academic grade) and 25 
questions, of which, 15 questions were related to students' knowledge level toward transmission 
modes of HIV virus and the other 10 were associated with Preventive ways in dealing with 
AIDS. Collected Data was analyzed with SPSS software, version 16, and using tables, charts and 
statistical indices. 
 
Results 

among the evaluated students, 7 % of them had adequate, 49.2 % moderate and 43.8 % 
inadequate knowledge base regarding preventive ways dealing with AIDS. Information level 
about transmission modes of HIV virus was adequate in 75.4% of students. 20.6% had moderate 
and 4 % had inadequate acquaintance with the transmission modes. The total amount of the 
students' sufficient knowledge point, concerning HIV virus transmission modes was significantly 
higher comparing their understanding of AIDS preventive means. The total number of students 
in precollege grade with sufficient knowledge base about HIV virus transmission modes and 
prevention of AIDS was higher than high school students and their difference was statistically 
significant. 
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Discussion and conclusion 

In the current study, the students’ level of knowledge about the modes of HIV virus transmission 
was adequate, but it was inadequate about preventive ways dealing with AIDS. So it is necessary 
to enhance and extend the educational and learning programs for the youth. It is also obvious that 
it should be focused more on finer elements and details about AIDS to improve their knowledge 
basis. It is also recommended that there should be evaluation sessions following educational 
programs to better assess their usefulness.  

Keywords 

Student, Girl, HIV/AIDS 
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The Psychic-Mental Experiences of Male AIDS-Infected Patients 

(A Phenomenological Study) 
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Email: l.sasani_79@yahoo.com 
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Center, Isfahan, Iran 

 

Introduction 

In recent years, AIDS has been one of the most fatal and challenging diseases. Due to its chronic 
nature, its incurability, the wrong thoughts dominant in the society, and the stigma resulted from 
it, it can have great effects on the psychic-mental aspects of the patients’ life. This study aims at 
explaining the psychic-mental experiences of male AIDS-infected patients. 

Material and Method 

The phenomenological procedure was used in this qualitative research. The population of this 
study consisted of 15 male patients selected on a purpose-based sampling approach, and 
selection was continued until the saturation of the data. This project was carried out in the Center 
of Behavioral Diseases of Isfahan Health Center (Navab Safavi Clinic) in 2011. The data were 
collected through deep and unstructured interviews. In data analysis, the Colaizzi procedure was 
run on the data.  
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Results 

After analyzing the interview transcriptions, four major themes were resulted: grief, worry, 
anger, and hopelessness. Eventually, they were named the psychic-mental experiences of the 
patients. They describe and expand this main concept. 

Conclusions 

The results of the study showed that the AIDS-infected male patients experienced a wide range 
of psychic-mental problems after they become aware of their disease, which were mostly due to 
the stigma and discrimination resulted from it in comparison to the effects of the disease itself. In 
the process of caring such patients, the psychic-mental needs of the patients along with their 
physical issues and problems seemed to considered. Hence, consultation with psychiatrists and 
religious experts, the care given by the medical and nursing team, and also attempting to change 
the attitude of the society towards this disease is an undeniable issue.  

Key Words 

Psychic-mental experiences, AIDS, Phenomenology 
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Seroprevalence of HIV and related risk factors in Isfahan Drop in Centers 

Nazila Kassaian1, Behrooz Ataei1, Majid Yaran1, Zary Nokhodian1, Mehdi Ataie1 

1Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan University of Medical Science, 
Isfahan, Iran.  
E-mail: ataei@med.mui.ac.ir 
 
Introduction 

HIV infection considered as an emerging health problem worldwide challenges human 
populations due to its related health, social, economic, cultural, and political consequences. 
Though Iran is a country with low HIV prevalence in general population with an estimated rate 
of 1% but its prevalence is concentrated among intravenous drug abusers. The prevalence of HIV 
has a trend to be increased due to the fact that Iran faces with parallel epidemics of both HIV 
infection and injection drug use. In this study the seroprevalence of HIV and its related risk 
factors in Isfahan Drop in Centers was determined. 
Material and Methods 

 In this cross-sectional study intravenous drug abusers (IVDA) attended to 7 healths and social 
care Drop-in centers in Isfahan province were enrolled. Studied population selected by census 
sampling method. Venous blood samples obtained and HIVAb measured using enzyme linked 
Immunosorbant (ELISA) method. Western blood test was perfomed on HIV antibody-positive 
cases. Demographic characteristics and risk factors of HIV were obtained using a structured 
interview questionnaire by a trained interviewer. 
Result 

HIVAb was measured in 539IVDA. HIVAb test was positive in 6(1.1%) of IVDA. Mean age of 
HIV positive patients was 35.1 +/- 8.5 y .All of them were male. All HIV positive patients were 
positive for HCVAb and nobody were positive for HBsAg, HBsAb and HBcAb. The most 
common risk factors were as follows being in prison (100%), drug injection (100%), tattooing 
(83.3%) and alcohol use (83.3%). 
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Conclusion 

Though the seroprevalence of HIV infection was similar to other studies but considering HIV-
HCV coinfection and its related cumulative complications, it seems that establishing more 
effective HIV educational programs to decrease behavioral risk factors and   scale up harm 
reduction interventions in IVDA to reduce the burden of HIV and HCV in Iran is necessary. 
Key words 

HIV, Intravenous drug abusers, Drop-in centers. 
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  در تهرانعوامل موثر در سن شروع روسپيگري بررسي 

  4، هما صدقي جلال3، فرهاد نصرتي نژاد2آزاده صدقي جلال  ،1دابخش احمديخ

  ايران،  –تهران  - )عج(... دانشيار مركز تحقيقات علوم رفتاري دانشگاه علوم پزشكي بقيه ا١
Email: kh_ahmady@yahoo.com 

  ايران –تهران  -دانشگاه آزاد اسلامي واحدگرمسار –دانشجوي كارشناسي ارشد جامعه شناسي  2
Email: a_sjalali@yahoo.com  

  ايران  –تهران  -دانشگاه پيام نور مركز تهران  -دكتري جامعه شناسي سياسي   3
  ايران –تهران  -واحدتهران شرق دانشگاه آزاد اسلامي ،  –دانشجوي كارشناسي ارشد ارتباطات اجتماعي   4

 

  مقدمه

سلامت زنان زير بناي سلامت خانواده و جوامع است مشكلات آنان بر سلامت جنسي و به ويژه سلامت روان  
گري يكي از مسائل اجتماعي  از سويي ديگر پديده روسپي. گذارد خانواده، جامعه و حتي نسلهاي آتي نيز تاثير مي

از جمله . باعث آسيبهاي جدي در سطح خانواده و در سطح وسيع تر جامعه شود است كه وجود آن مي تواند
بنابراين مطالعه عوامل موثر در ... افزايش سن ازدواج، اعتياد، ايدز، وجود فرزندان بي هويت، افزايش طلاق و

سيب هاي آ يكي از شاخص.  گرايش به اين پديده مي تواند در جهت پيشگيري و سلامت جامعه موثر باشد
دهد كه سن شروع روسپيگري در  شواهد نشان مي. اجتماعي در جامعه سن شروع انحرافات و بزهكاري است

بر اين اساس تحقيق . ايران رو به كاهش است و اين نشان دهنده گسترش آسيب اجتماعي در اين پديده است
  . دحاضر با هدف شناخت عوامل موثر در سن شروع روسپيگري در شهر تهران انجام ش

  روش

در اين پژوهش پيمايشي و ميداني، جامعه آماري زنان تن فروش در دو منطقه غرب و جنوب تهران بود كه تعداد 
روش نمونه گيري به صورت . نفر به صورت در دسترس از دو منطقه جنوب و غرب شهر تهران انتخاب شدند 44

بين مراجعين به مراكز آسيبهاي اجتماعي به گلوله برفي انجام شده است بدين طريق كه نمونه هاي اوليه از 
. هاي ديگر در دسترس قرار گرفتند صورت در دسترس انتخاب و پس از جلب اطمينان، با راهنمائي آنان نمونه
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آوري اطلاعات از پرسشنامه دموگرافيك، وضعيت خانوادگي و اجتماعي و نيز پرسشنامه كيفيت زندگي  براي جمع
روايي و اعتبار اين . سوال است 36اين پرسشنامه داراي . استفاده شد) م كوتاه شدهفر(سازمان بهداشت جهاني 

فعاليت فيزيكي، درد : ابعاد هشتگانه آزمون عبارتند از. د شده استيپرسشنامه در فرهنگها و جوامع مختلف تاي
اطفي و جسمي، ايفاي نقش جسمي، درك كلي از سلامت عمومي، نيروي حياتي، فعاليت اجتماعي، نقش ع

جهت تجزيه و تحليل داده ها از آمارهاي . ها به روش مصاحبه حضوري تكميل شدند پرسشنامه. سلامت رواني
  . استفاده شد  SPSS11.5توصيفي و استنباطي با استفاده از نرم افزار 

  نتايج

نظر ميزان  نفر از جمعيت نمونه مورد مطالعه از 44شناختي نشان داد كه از مجموع  بررسي اطلاعات جمعيت
از نظر . سال بود 26/32±47/7و ميانگين سني آنها . سال بود 50سال و بيشترين آن  18سن، كمترين نمونه 

در مقطع ابتدايي بودند و كمترين فراواني مربوط به مقاطع بالاتر از % 3/33سطح تحصيلات بيشترين فراواني 
  . سال بود 38/8±40/6ميانگين مدت اشتغال به روسپيگري . ديپلم بود

مجرد و % 7/16مطلقه، % 8/45از نظر وضعيت تاهل : بررسي وضعيت خانوادگي جامعه مورد مطالعه نشان داد كه
كودكي خود را همراه هر دو والد خود %  3/81تعداد . بودند% 5/12بيوه  و % 8/20تاكنون ازدواج نكرده اند، 

در حال % 8/45...). ناپدري ، نامادري، پرورشگاه و (ندهمراه با سايرين زندگي مي كرده ا% 8/19گذرانده اند و 
به همراه ديگران زندگي خود را مي گذرانند % 1/23همراه با فرزندانشان و % 2/29حاضر تنها زندگي مي كنند و 

درصد از نمونه ها از  3/56در كودكي شاهد روابط جنسي والدين خود بوده اند و%  6/39...). همسر، دوستان و ( 
شان وجود داشته است  اندكه روسپيگري در خانواده بيان كرده% 6/39. اي ديگر به تهران مهاجرت كرده اندشهره

نقش گروه دوستان كاملا مشهود (بيان كرده اند كه اين فعاليت در بين دوستانشان نيز بوده است %  8/70و  
مي باشدو %) 3/8(سالگي  7ي در سن در كودكي مورد تجاوز قرار گرفته اند كه بيشترين فراون% 8/43). است 

  .توسط سايرين مورد تجاوز قرار گرفته اند% 1/27توسط محارم خود و %  9/19

در بررسي عوامل مرتبط با  سن شروع به روسپيگري ملاحظه شد كه بين سن شروع روسپيگري و ميانگين نمره 
ني با افزايش زمان اشتغال به روسپيگري يع. وجود دارد)p=0.26(رابطه معكوس و معنادار  336/0كيفيت زندگي 

داري  آيد و نيز بين سن شروع روسپيگري و برخي متغيرهايي خانوادگي رابطه معني كيفيت زندگي پائين مي
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كردند، آنهايي كه توسط پدر يا برادر  آنهايي كه با افرادي غير از والدين زندگي مي: بر اين اساس. وجود داشت
بودند، آنهايي  قرار گرفته بودند، آنهايي كه از سوي والدين به روسپيگري كشانده شده مورد سوء استفاده فيزيكي

كه فاصله سني بيشتري با والدين خود داشتند، آنهايي كه مادرشان شاغل بوده، آنهايي كه شغل پدرشان 
ويي ديگر بين سن از س. تري شروع كرده بودند كارمندساده و با تحصيلات پايين بوده روسپيگري را در سن پايين

شروع روسپيگري و متغيرهاي تعداد خواهران و برادران، تاهل، تعداد اعضاي خانواده،  تبعيض جنسيتي در 
  .داري ديده نشد گيري در خانواده،  فاصله سني والدين رابطه معني والدين چگونگي تصميم

  گيري نتيجه

توان  تبط با سن شروع روسپيگري شناخته شد، ميبا توجه به متغيرهايي كه در اين پژوهش به عنوان عوامل مر
عمده آنها ضعف و پايين بودن كيفيت زندگي فردي و خانوادگي . براي پيشگيري در جامعه از آنها بهره گرفت

توان نقش عوامل اجتماعي را ناديده گرفت،تاكيد بر ارتقاء كيفيت زندگي و بهبود  با وجود اينكه نمي. است
  .تواند از كاهش سن روسپيگري در جامه بكاهد يت از آن ميساختار خانواده و حما

  هاي كليدي واژه

 روسپيگري، ارتباط جنسي، كيفيت زندگي، پيشگيري 

  
  
  
  
  
  
  
  
  



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 155 
 

  
  

كاربردي در زمينه تعريف بيماري ايدز و نحوه ي  –بررسي نگرش دانشجويان دانشگاه علمي 
  91-90برخورد با بيماران مبتلا در سال تحصيلي 

  1سعيده غلام، 1الحسين موسوي ريگيسيد عبد
  گناوهمركز مديريت حوادث و فوريتهاي پزشكي شهرستان   -دانشگاه علوم پزشكي بوشهر1

Email:mosavi_h22@yahoo.com 
  

  مقدمه

آمارهاي موجود از شيوه .سندرم نقص ايمني اكتسابي از حالت حاملي بدون علامت تا ايدز آشكار گسترش دارد
ن و كشور ايران،لزوم بررسي نگرش جوانان كه بيشترين سن ابتلا به بيماري نقص ايمني ابتلا ايدز در جها

  .اكتسابي را به خود اختصاص مي دهد حائز اهميت است

    روش كار

مطالعه از نوع توصيفي و مقطعي بوده و ابزار جمع آوري اطلاعات،پرسشنامه كه شامل دموگرافي و تعريف هاي 
  .چك ليستي  مي باشد 

  .كاربردي است –ه آماري دانشجويان رشته هاي امداد در سوانح و ايمني بهداشت دانشگاه علمي جامع

آن را  SPSSافزارپژوهشگر پس از جمع آوري اطلاعات و ثبت آن،با نرم .حجم نمونه به روش تصادفي بوده است
  .تجزيه و تحليل نموده است

    يافته ها

درصد  3/66يافته ها نشان داد.در اين مطالعه شركت نمودند دانشجو 110اطلاعات بدست آمده نشان داد كه 
  .سال بودند 21درصد ديگر زن با ميانگين سني  7/33سال هستند و 23افراد مورد مطالعه مرد با ميانگين سني 

Poster 55 



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 156 
 

يافته هاي پژوهش نشان داد كه بيشتر دانشجويان با تعريف بيماري ايدز و راه هاي انتقال بيماري آشنايي دارند 
آشنايي آنان با ايدز و راه هاي انتقال بيماري به كمك رسانه هاي جمعي و شركت در دوره هاي امدادگري و 

  .هلال احمر مي باشد

  .دانشجويان از برخورد  با بيمار مبتلا به ايدز واهمه داشتند% 73نكته جالب توجه،

  نتيجه گيري

يزان آگاهي دانشجويان از بيماري ايدز  و راه هاي با توجه به اينكه بيماري ايدز در دنيا رو به افزايش است،م
انتقال آن  نشان مي دهد كه جامعه با اين بيماري آشنايي تقريبا كاملي دارند و لزوم اطلاع رساني به قشر جوان 
در نحوه ي برخورد با بيماران و عدم طرد آنان از جامعه از اهميت ويژه اي برخوردار بوده و رسانه هاي جمعي و 

هاي آشنايي با بيماري ايدز در هلال احمر و دانشگاه ها به سمت تغيير الگوي رفتاري در جوانان در  كلاس
  .برخورد با افراد مبتلا به ايدز باشد
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در استان قزوين و مقايسه آن با آمار  HIV/AIDSبررسي خصوصيات اپيدميولوژيك عفونت 
  كشوري 

  2، دكترشيوا لقائي 3دكتربهزاد نجف پور  ،2، علي طايفه 1دكتر بهزاد بيژني
  گروه بيماريهاي عفوني دانشگاه علوم پزشكي قزوين 1
  گروه پيشگيري و مبارزه با بيماريها مركز بهداشت استان قزوين 2
  مركز بيماريهاي رفتاري معاونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي قزوين 3

Email:Dr.Bijani@gmail.com 

 

  مقدمه

در جهان ميزان موارد كشف شده بيماري در ايران به حدود  HIV/AIDSسال از آغاز اپيدمي  30 پس از تقريباً

هنوز هم راه اصلي انتقال در ايران از طريق تزريقات مشترك بوده بيشتر موارد . در صدهزار نفر رسيده است 32

در  HIV/AIDSوژيك عفونت هدف از اين بررسي تعيين پارامترهاي اصلي اپيدميول. دهندرا مردان تشكيل مي

  .استان قزوين بوده است

  مواد و روش ها

كليه مراكز آزمايشگاهي در استان كه از طريق HIV عفونت شده  كليه موارد شناسائي اطلاعات اپيدميولوژيك

كشف  1389تا  1375مركز بهداشت استان قزوين از سال  پايگاههاي ديده وردولتي و خصوصي و انتقال خون و 

. د مورد بررسي قرار گرفته خصوصيات اپيدميولوژيك اصلي آنها با آمار كشوري مورد مقايسه قرار گرفتشده ان

  .نتايج باپارامترهاي آمار توصيفي گزارش و با آزمون مجذوركاي تحت آزمون قرار گرفت
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  نتايج

زن ) درصد 5/15(نفر  20مرد و ) درصد 5/84(نفر 109بيما ري كه در اين استان كشف شدند   129ازبين 

) درصد2/9(درصد بوده كه بطور معني دار از نسبت كشوري  5/15نسبت ابتلا جنس مؤنث در اين استان . بودند

) P<0.05. (سال بود 9/31 ± 7/8و در مردان  3/27 ± 6/12ميانگين سني در زنان ) P<0.05. (بيشترميباشد

نفر  107تا اين تاريخ .  ر نفر جمعيت بوده استدر صد هزا 7/11ميزان موارد كشف شده  بيماري در اين استان 

  50.   نفر از افراد زنده مبتلا وارد مرحله ايدز شده اند 21در حال حاضر . نفر فوت شده اند 22از اين افراد زنده و 

بيشترين . سال  قرار دارند 45تا  35در گروه سني  2/17سال و   35تا    25درصد از مبتلايان در گروه سني   

، )درصد 8/18( ، رابطه جنسي)درصد 62(  ت ابتلا به ترتيب تزريق با وسائل مشترك در معتادان تزريقيعل

راه انتقال در  . بوده است) درصد 1/3( ، انتقال از مادر به كودك)درصد 3/2(تزريق خون و فراورده هاي خوني 

مقايسه با آمار كشوري بطور معني دار  ميزان ابتلا جنسي در اين استان در. درصد افراد نامشخص بوده است  14

در عين حال ميزان ابتلا از طريق مادر به كودك نيز بطور معني دار از اين ميزان در ) P<0.001. (بيشتر است

  ) P<0.0001.(كشور بالاتر است

  بحث و نتيجه گيري

زوم فعال تر كردن كم بودن نسبي موارد كشف شده در سطح استان در مقايسه با آمار كشوري ل با توجه به
بيشتر بودن درصد ابتلا زنان مبتلا و موارد . فعاليت هاي بيماريابي در سطح استان بيش از پيش نمايان ميگردد
باشد كه توجه بيشتر به اقدامات آموزشي و بيشترانتقال مادر به كودك از متوسط كشوري نيز قابل توجه مي

  .سازدكنترلي را بيش از پيش نمايان مي

  كليدي كلمات

  اپيدميولوژي، ايدز، راه ابتلا 
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  بررسي ميزان آگاهي پرستاران باليني بيمارستانهاي شهر خرم آباد در مورد بيماري ايدز 

  پريسا نامداري
  دانشكده پزشكي  ، هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي لرستان 

  

  مقدمه

ز بيماري ايدز و مرگ ومير هاي ناشي افزايش شيوع خطرات شغلي ناشي ا. ايدز چهارمين علت مرگ ومير است
وزش و آگاهي دادن به كاركنان از آن توجه دست اندركاران نظام ارائه خدمات بهداشتي دنيا را به نقش آم

بنابراين مطالعه حاضر با هدف بررسي ميزان . صوص پرستاران را در مورد بيماري ايدز بيشتر نموده است،بخ
  .يدز انجام شدآگاهي پرستاران در مورد بيماري ا

  مواد وروشها

پرستار شاغل در بيمارستانهاي دانشگاه  120در اين مطالعه . تحليلي است –پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي 
ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه اي . علوم پزشكي لرستان بصورت تصادفي انتخاب و مورد بررسي قرار گرفتند

ه مشخصات دموگرافيك و بخش دوم مربوط به سنجش ميزان بخش اول مربوط ب. مشتمل بر دو بخش بود
اعتبار پرسشنامه با استفاده از نظرات اعضا هيئت علمي و اعتماد .آگاهي پرستاران در مورد بيماري ايدز بوده است

تجزيه و تحليل اطلاعات جمع آوري شده با استفاده از روشهاي . آن با استفاده از آزمون مجدد تعيين گرديد 
 .انجام شد spssتوصيفي و آزمون آماري كاي دو و نرم افزار  آماري

  يافته ها

درصد در حد متوسط  83/35درصد در حد پايين  84/45نتايج نشان داد ميزان آگاهي پرستاران از بيماري ايدز  
همچنين بين ميزان آگاهي پرستاران و متغير هاي . درصد در حد خوب وبسيار خوب بوده است  33/18و فقط 
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بطوريكه بيشترين ميزان آگاهي در افراد با .  (p=0/005)سابقه كار، سن و نوع بخش ارتباط معنادارايجاد شد
بيشترين منبع كسب .كردند نشان داده شدسابقه كار بيشتر و پرستارانيكه در بخش هاي عفوني و داخلي كار مي

  .اطلاعات راديو و تلويزيون بوده استاطلاعات پرستاران ،جزوات و كتب دوران تحصيل و كمترين منبع كسب 

  نتيجه گيري

با توجه به نتايج ميزان آگاهي پرستاران در مورد بيماري ايدز و با توجه به اهميت موضوع ،اگاهي پرستارن در 
بنابراين توجه به . شودحد رضايت بخشي نيست و نياز به آموزش پرستاران در زمينه بيماري ايدز احساس مي

  .رسدر توسط برنامه ريزان بهداشتي ضروري بنظر ميآموزشهاي مستم

  واژه هاي كليدي

  آگاهي، پرستاران ، ايدز، بيمار، خرم آباد، بيمارستان
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تاثير آموزش به روش سخنراني بر ميزان آگاهي و نگرش دانشجويان مقطع علوم پايه 
  پزشكي دانشگاه علوم پزشكي لرستان

  پريسا نامداري
  دانشكده پزشكي ، مي دانشگاه علوم پزشكي لرستانهيئت عل 
 

  مقدمه 

لذا اين پژوهش با هدف تاثير . ايدز يكي از مخاطرات شغلي حرفه هاي پزشكي و قشرفعال جامعه به شمار ميايد 
آموزش به روش سخنراني بر ميزان آگاهي و نگرش دانشجويان علوم پايه دانشگاه علوم پزشكي لرستان انجام 

  .شد

وروش ها مواد  

نفر از دانشجويان مقطع علوم پايه دانشكده  180حجم نمونه را . اين بررسي يك مطالعه نيمه تجربي است 
روش نمونه گيري بصورت سرشماري وشامل كليه . پزشكي دانشگاه علوم پزشكي لرستان تشكيل دادند

اخته اي استفاده گرديد كه جهت جمع آوري اطلاعات از پرسشنامه خود س. دانشجويان علوم پايه بوده است
پرسشنامه شامل دو بخش اطلاعات دموگرافيك و سوالات مربوط به آگاهي و . روائي و پايائي آن سنجيده شد

براي . مونه هاي مورد پژوهش تكميل گرديدنگرش  بود كه در دو مرحله پيش آزمون و پس آزمون توسط ن
  . هاي آماري تي زوج و كاي دو استفاده شدزمونو آنرم افزار  spssتجزيه و تحليل اطلاعات از 

 يافته ها

داراي % 24داراي آگاهي متوسط % 46داراي آگاهي كم ، % 30نتايج نشان داد نمونه ها در مرحله پيش آزمون  
پس از آموزش ميانگين نمرات آگاهي بطور .داراي نگرش منفي نسبت به بيماري ايدز بودند% 78آگاهي خوب و 

Poster 58 



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 162 
 

همچنين بين . ولي ميانگين نمرات نگرش افزايش معناداري نشان نداد). Ρ>003/0(داشتمعناداري افزايش 
  .متغيرهاي دموگرافيك مثل جنس ، سن و وضعيت اقتصادي خانواده ارتباط معنادار ايجاد نشد

 بحث و نتيجه گيري

، لذا بايستي دانشجويان پزشكي طي دوره هاي مختلف آموزش باليني با خون و ترشحات بيماران تماس دارند
نياز سنجي آموزشي تعيين و برنامه هاي آموزشي دانشجويان در خصوص جنبه هاي مختلف بيماري در 

  .دانشگاههاي كشور بعنوان يك ضرورت اساسي مورد توجه جدي قرار گيرد

 واژه هاي كليدي

  ، آموزشسخنراني ،نگرش، علوم پايه ،آگاهي 
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 ايدز دردر مورد راههاي كنترل و پيشگيري آموزان اهي دانش ميزان آگ تاثير آموزش بر
  1388-دبيرستانهاي شهرستان تربت حيدريه

  زهره حسيني
، تربـت  دانشكده علوم پزشكي تربت حيدريـه  ،مربي خدمات بهداشتي مركز اموزش بهورزي تربت حيدريه كارشناس ارشد پرستاري،

  ، ايران حيدريه
  

  خلاصه

جدي براي سلامت انسان است كه در اثر اختلال عملكرد ايمني سلولي و هورموني بيماري ايدز يك تهديد  

  .توسط ويروس نقص ايمني انسان ايجاد مي شود

مطالعات اخير در سطح ايران و ساير كشورها آشكار نموده است كه  كه ميزان آشنايي مردم با اين بيماري 

توجه به خلاء هاي  ياز به آموزشهاي وسيع است وعليرغم شناخت راههاي انتقال در سطح پاييني بوده و ن

انگ در  شكستن ديوار سكوت و ،در واقع اولين گام براي مبارزه با ايدز. اطلاعاتي مردم بسيار با اهميت است

 جهت ارتقاء آگاهيپذيرش آن در جامعه و شناخت اهميت كنترل آن است كه  عليرغم تلاش فراوان  جامعه،

گزش بوسيدن، ها بسيارند و بسياري ممكن است دست دادن،متاسفانه سوء تفاهم نتقال،مردم در مورد راههاي ا

اگر روشهاي محكم و قاطع در رفع اين سوء تفاهمها و سوء تعبير ها ايجاد .راه انتقال بدانندپشه و نظاير آن را 

موزان در مدارس يكي آنش آموزش دادر اين رابطه  .نشودتمام تلاشها براي مهار اپيدمي ايدز به هدر خواهد رفت

  .باشدي مهم پيشگيري و كنترل بيماري مياز راه كار ها
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  روش اجرا

در سطح دبيرستانهاي دخترانه و پسرانه  بود كهاي وع مداخلهنوصيفي و تحليلي و از ت مقطعي، اين مطالعه،

موزان از طريق فرم آدانش  آگاهي ،در ابتداي مطالعه دانش آموز اجرا گرديده است، 670شهرستان با حجم نمونه 

با  سنجيده شد،) راههاي پيشگيري و اثر بر سيستم بدن عوامل مستعد كننده، علائم،( پرسشنامه در مورد ايدز،

موزان در آمجددا آگاهي دانش  يك هفته بعد از اتمام آموزش، انجام شد وآموزش  توجه به نتايج بدست آمده،

    داده ها توسط نرم افزار آماري  .ه از فرم پرسش نامه سنجيده شدمورد كنترل و پيشگيري ايدز با استفاد

SPSS    آزمون  اناليز واريانس يك طرفه،آ تجزيه و تحليل شدو در اين بررسي از جداول توزيع فراواني، 12نسخه

  .استفاده شد ،براي نمونه هاي وابستهتي 

  يافته هاي پژوهش

در صد  47(نفر دختر بودند 315و ) در صد  موارد 53(پسر  355لعه يافته ها نشان داد كه از جمعيت مورد مطا

  .در مقطع سوم دبيرستان قرار داشتند) در صد موارد 7/50(از نظر تحصيلات بيشترين گروه ) .موارد

موزان قبل از گذراندن دوره آموزشي در مورد ايدز بر حسب در صد به ترتيب آميانگين و ميانه امتيازات دانش 

  .بود در صد  90و  88بعد از گذراندن دوره آموزشي در مورد ايدز بر حسب در صد به ترتيب  در صد و 70و  64

 Name=20.48 DF=699       (با استفاده از آزمون آماري تي آموزشموزان قبل و بعد آكه بين امتيازات دانش 

P=0.001 ( دران با نمره پيش آزمون و ميان سطح تحصيلات پدران و ما .وجود داشت آماريتفاوت معني دار

موزاني در پره تست و پست آو دانش )  p=0.001( ماري  وجود داشتآمون دانش اموزان رابطه معني دار پس آز

ميان  .نها ليسانس و بالاتر بودآ تست بيشترين امتيازات را كسب كرده بودند كه سطح تحصيلات پدران و مادران
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وليكن ميان امتيازات دختران )  p=0.41(،تفاوت معني دار وجود نداشتامتيازات دختران و پسران در پره تست 

و امتيازات پسران در پست تست بيشتر از ) p=0.01\(و پسران در پست تست تفاوت معني دار وجود داشت 

  . دختران بود

  بحث و نتيجه گيري

آموزش مردم براي .استبيماري ايدز به عنوان يك بيماري نو پديد يكي از تهديد هاي جدي سلامت عمومي 

آموزش و مشاوره براي مقابله با . پيشگيري از ابتلا به ايدز بيماري،از اركان اقدامات پيشگيرانه محسوب مي گردد

  .بسيار ضروري و مهم است آموزشيانگ و تبعيض در مورد افراد مبتلا به ايدز در موسسات 

يد سعي شود از وسايل ارتباط جمعي به عنوان ابزار در پيشگيري از ايدز ،علاوه بر انجام آموزشهاي  رسمي،با

عموم مردم بايد از اهميت بيماري،راههاي انتقا ل و .آموزشي غير رسمي در سطح بسيار وسيعي استفاده گردد

  .سرايت و خصوصا خطرات رعايت نكردن اصول اخلاقي آگاه شوند

  كلمات كليدي

  يدز، پيشگيري اآگاهي، دانش آموزان دبيرستاني، كنترل
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The effect of education on knowledge, attitude and theoretical behavior about 
HIV In the students of Health Care Education Center in the military forces of 
the Islamic Republic of Iran 

Hoseeine shokoh SJ(MD,MPH), Dini talatapeh H (DVM-MPH) 
 
 

Introduction 

Several review have shown that Education about HIV ways of transmission and increase in 
prevalence of this deadly disease control and reduce impacts on society This need for awareness 
among the military health care, especially field that are leading This way in the end are 
responsible the more important is the training of other personnel 

Materials and Methods 

For review The effect of education on knowledge, attitude and theoretical behavior about HIV In 
the students of Health Care Education Center in the military forces of the Islamic Republic of 
Iran 203 people randomly selected and questionnaires were evaluated before and after training. 
The questionnaire including demographic data and 46 questions about the level of knowledge, 
attitude and theoretical behavior about AIDS. The reliability of this questionnaire by calculating 
Cronbach's alpha 0/82 was obtained.Educational sessions with the training films which had been 
provided with full information about this disease. Questionnaires before and after the training 
data is collected and entered SPSS18 software and paired t-test (Paired Samples T-Test) and one-
way analysis of variance (one way ANOVA) to examine differences between means were 
analyzed. It should be noted tests showed that the level of 0.05 has been considered. 

Results 

According to the obtained results and tables of average knowledge, attitude and theoretical 
behavior before and after training, respectively were, 40.77, 43.32, 11.19, 11.69, 13.47 and 16.8 . 
T test statistic for the difference between the averages of the amount before and after training -
2/563 Sig. Equal to 0.012 (<0.05), attitudes before and after training -2.121 with the Sig. Equal 
to 0.035 (<0.05) and theoretical behavior before and after training -3.442 with the Sig. Equal to 
0.002 (<0.05) were calculated which showed a significant effect of education on knowledge, 
attitude and theoretical behavior of participants in the study. 
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Discussion 

Due to the statistically significant impact of education on knowledge, attitude and theoretical 
behavior suggested Face to face training programs and films and lectures on special occasions, 
and Tutorials for commanders and units that eventually led health officials to raise knowledge, 
attitude and behavior of staff comments will be presented here 

Key words 

AIDS, knowledge, attitude and theoretical behavior 
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  HIVبررسي راههاي قابل دسترسي براي فرزند دار شدن زوجهاي درگير 

  در شيراز) منفي HIVزن(

  دكتر سيده سهيلا الهياري 
  پزشك مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري شيراز

  

  مقدمه

يكي از آنها موضوع فرزند دار شدن . با مشكلات رواني و اجتماعي بسياري درگير هستند  HIVزوجهاي درگير
سالگي هستند، استفاده از درمان ضد رترو ويروس باعث افزايش  20ـ40اكثر مبتلايان در سنين . باشد آنها مي

براي ) كاندوم( Barrier Methodاز طرفي استفاده از . اميد به زندگي و تمايل به فرزند دار شدن آنها شده است
  . شود جلوگيري از انتقال عفونت باعث عدم باروري آنها مي

  روش

تحت پوشش مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري ) منفي HIVبا زن( HIVاي در جامعه زوجهاي درگير  مداخله 
  .شيراز 

  نتايج

متأسفانه اين امر باعث . د منصرف كنيمسعي بر آن داشتيم تا اين زوجها را از آوردن فرزن 1389تا  1383از سال 
رغم ابراز پيشگيري و بدون مشورت با ما اقدام به تماس جنسي محافظت نشده به منظور بارداري  شد تا بعضاً علي

لازم ديديم تا براي اين . مثبت شدند HIVدو مورد از خانمها به همين علت  1389نمايند بطوريكه فقط در سال 
  . يماي بينديش زوجها چاره
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متأسفانه استفاده از گامت اهدايي با وجود گرفتن فتواي شرعي مراجع بر حسب ممنوعيت هاي قانوني قابل اجرا 
  .نبود

  . گي نيز بر حسب ديدگاههاي قانوني موانع بسيار و غير قابل انجام دارد فرزند خواند

و عدم انجام براي اين زوج ها نيز بعلت هزينه گزاف ) ART  )Assisted Reproductive Techniquesروشهاي 
 ARTدر شيراز براي آنها قابل دسترس تا كنون نبوده است كه البته برنامه ريزي هاي لازم جهت شروع 

بخصوص تكنيكهاي شستشو و آماده سازي اسپرم در مركز ناباروري دانشگاه علوم پزشكي شيراز در دست 
  .اجراست 

متمايل به فرزند دار شدن در مركز مشاوره بيماريهاي ) فيمن HIVزن(  HIVزوج درگير  32در حال حاضر 
 ARTاز سال گذشته اقدام به مشاوره باروري با زوجين كرديم اكثريت موارد را به شروع . رفتاري شيراز داريم

مورد را طبق شرايط خاص اقدام به تماس جنسي محدود در زمان تخمك گذاري و دادن  4تعداد . موكول كرديم
  . منفي بوده اند HIVماه از نظر  6پس از تماس نموده كه خوشبختانه همگي بعد از  پروفيلاكسي

قبل از اين اقدام آگاهي كامل در مورد اينكه خطر ابتلا تا حد بسيار زيادي كم مي شود ولي صفر نمي شود به 
ار داشتند بكار برده در واقع اين اقدام به عنوان كاهش آسيب در مواردي كه زوجين اضطرار بسي. زوجين داده شد

  .شد

  نتيجه گيري

بهتر است مسئولين در مورد استفاده از گامت اهدايي و فرزند خواندگي تمهيداتي فراهم نمايند تا موانع موجود 
  .برداشته شود

و تكنيكهاي شستشو و آماده سازي اسپرم به اين گروه كمك بسياري مي كند و  ARTشروع هرچه سريعتر 
  . وري را مي طلبدهمكاري مراكز نابار

خوشبختانه تغيير سياست در خصوص مشاوره باروري و كمك به فرزند آوري اين زوجها باعث شد تا اقدام خود 
  .سرانه آنها به بارداري نزديك به صفر گردد
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در زمان شروع  درمان آنتي رتروويرال در مركز  +HIVبررسي سن حاملگي زنان باردار 
  تا كنون  1383يراز از سال تاري شمشاوره بيماريهاي رف

  دكتر سيده سهيلا الهياري 
  پزشك مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري شيراز

  

 مقدمه

استفاده از درمان ضد رتروويروسي در دوران بارداري در كاهش حجم ويروس در گردش خون مادر و كاهش 
مي  +HIVرچه سريعتر افراد باردار اما اين امر مشروط به شناسايي ه. ميزان ابتلاء جنين، نقش عمده اي دارد

  . باشد

 روش

  مطالعه مشاهده اي توصيفي تحليلي 

 نتايج

تا كنون بررسي  1383تحت پوشش مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري از ابتداي   +HIVمورد زن باردار  46تعداد 
فرستاده شده از طرف در بارداري اغلب به دنبال آزمايش روتين بارداري   +HIVموارد جديد شناخته شده . شد

رغم انجام آزمايش در ماههاي اوليه بارداري به علت منتظر ماندن  متخصصين زنان مي باشد كه بيشتر آنها علي
براي جواب و سترن بلات و بعضاً انكار فرد بعلت نداشتن مشاوره قبل از آزمايش در ماههاي آخر بارداري مراجعه 

هفتگي يا قبل از آن به مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري  14رد ارجاعي بطوريكه تنها سه مورد از موا. مي كنند
  . مراجعه كرده اند
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  نتيجه گيري

بعلت انجام مشاوره قبل از آزمايش  HIVدر صورت ارجاع به مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري براي انجام آزمايش 
ن بلات موارد اليزا مثبت در و پيگيري و حساسيت اين مركز در خصوص گرفتن هرچه سريعتر جواب وستر

  . بارداري مي توان داروي ضد رتروويروس را زودتر شروع كرد تا خطر ابتلاء جنين كمتر شود

از طرفي با وجود اينكه بيشتر زنان در معرض خطر بعلت وضعيت اجتماعي اقتصادي پايين تحت مراقبت مراكز 
شتي هستند ولي موارد ارجاعي از اين واحدها كم مي بهداشتي درماني دولتي شهري و روستايي و خانه هاي بهدا

  .باشد كه مي بايد مسئولين در اين خصوص چاره اي بينديشد
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تحت پوشش مركز مشاوره بيماريهاي  +HIVبررسي تغييرات رفتاري پر خطر در افراد 
  1/8/1391تا  1383رفتاري شيراز از سال 

  دكتر سيده سهيلا الهياري 
  بيماري هاي رفتاري شيرازپزشك مركز مشاوره 

  

  مقدمه

است و در هر تماس جنسي احتمال ابتلاء از مرد به زن ) جنسي(در دنيا آميزش  HIVشايع ترين راه گسترش 
اما بهتر . در ايران گفته مي شود بيشترين راه انتقال تزريق مشترك است. بيشتر از ابتلاء زن به مرد مي باشد
  .را باهم دارند نيز در نظر گرفته شود) تزريق و آميزش(دو رفتار پر خطر  است آميزش گروهي از افراد كه هر

  روش

تحت پوشش مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري از  +HIVدر جامعه افراد ) توصيفي تحليلي(مطالعه مشاهده اي 
   1/8/91تا  1383سال 

سال تشكيل پرونده مورد مطالعه رفتارهاي پر خطر افراد تحت پوشش مركز در سالهاي متوالي جداگانه بر حسب 
افرادي كه تزريق به تنهايي، آميزش به تنهايي، و تزريق همراه با آميزش در سه گروه جداگانه قرار . قرار گرفت

  . گرفتند

  نتايج

  . مرد مي باشند% 6/83زن و  % 4/16نفر كه  1870كل افراد تحت پوشش مركز 
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تزريق همراه با آميزش بوده است كه در سال (  1390ا پايان ت 1386بيشترين درصد رفتار پر خطر در سالهاي 
  . نسبتاً كاهش يافته است 1391

  . رسيده است 1391در سال  +HIVاز مبتلايان % 8/24درصد رو به رشد ابتلاء زنان كه به 

  .رسيده است% 8/6سير تصاعدي داشته و به  1391افزايش تدريجي درصد ابتلاء مادر به فرزند كه در سال 

  . مي باشد 1387و  1386بيشترين  درصد زنان داراي رفتار پر خطر تزريق همراه با آميزش در سالهاي 

  . مي باشد 1386همچنين بيشترين درصد زنان با آميزش خارج از خانواده نيز در سال 

  نتيجه گيري 

اين دو گروه بيش از پيش سير افزايش درصد زنان و مادر به فرزند نشانگر اين مهم مي باشد كه بايد توجه به 
  . باشد

رغم افزايش درصد  روند كاهش بيماريابي در بين زنان داراي آميزش مولتي پارتنر و تزريق همراه با آميزش علي
  . زنان مبتلا بايد علت يابي شود

ه بعلت آموزش به اين گرو 91و  90اميدواريم روند رو به كاهش تزريق همراه با آميزش در مردان در سالهاي 
  . ولي متأسفانه در همين سالها درصد مردان داراي تزريق به تنهايي بيشتر بود. باشد 

به آنها  Safe sexبايد آموزش كافي در خصـوص   MMTولي به هر حال حين كاهش آسيب در زمينه تزريق 
هاي جنسي افزايش تماس. . . داده شود چون در اين گروه با بهبود وضعيت اجتماعي و ظاهري و ميل جنسي و

  .ديده مي شود
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فراواني شكايات مربوط به عفونت هاي منتقله از راه جنسي، مراجعه به پزشك و ادامه 
  فعاليت جنسي در ميان زنان خياباني

  دكتر علي اصغر كلاهي
  هراندانشيار پزشكي اجتماعي، مركز تحقيقات عوامل اجتماعي موثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، ت

Email: a.kolahi@sbmu.ac.ir 

  

  زمينه و سابقه

آميزش جنسي بدون محافظت مهمترين راه انتقال عفونت هاي منتقل شونده از راه جنسي  از جمله  
HIV/AIDS نظر به اينكه حدود يك سوم آميزش هاي جنسي در ميان زنان خياباني بدون استفاده از . مي باشد

لعه به منظور آگاهي از فراواني وجود علائم يكي از عفونت هاي منتقله از راه كاندوم صورت مي گيرد، اين مطا
  .جنسي، مراجعه به پزشك و درمان و همچنين ادامه يا قطع فعاليت هاي جنسي زنان خياباني انجام گرفت

  روش تحقيق

نمونه . رفتانجام گ 1388نفر از تن فروشان تهران در تابستان  45تحقيق به روش توصيفي مقطعي بر روي 
افرادي كه در كنار خيابان به اين كار اشتغال داشته و رضايت به . گيري به روش نمونه گيري در دسترس بود

داده ها بوسيله يك مصاحبه توسط همكار آموزش ديده خانم . مشاركت در تحقيق داشتند وارد مطالعه شدند
  .مت شناسائي ثبت گرديدانجام شد و در يك فرم اطلاعاتي بي نام و بدون هيچ گونه علا

  يافته ها

دبيرستان و % 20راهنمائي، % 38ابتدائي، % 10از نظر تحصيلات . سال بود) 19- 41( 7/26±7ميانگين سن آنها  
  .آنها هرگز ازدواج نكرده بودند% 47. ديپلم و بالاتر از ديپلم بودند% 30
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ه حداقل داراي يك شكايت در ناحيه تناسلي در يكسال گذشت%) 9/44(نفر  57نفر زنان مشاركت كننده  127از 
زخم يا %)  8/4(نفر  6سوزش ادرار و %) 1/7(نفر  9ترشح، %) 8/15(نفر 1620خارش، %) 3/17( نفر  22. بودند

از آنها به پزشك مراجعه كرده %) 1/42(نفر  24تنها . سوزش واژن يا درد ناحيه لگني را  ذكر كردند
تحصيلات رابطه اي نداشت ولي زناني كه درآمد  بيشتري داشتند بطور معني  مراجعه به پزشك با سن و.بودند

 .(P=0.021)داري بيشتر به پزشك مراجعه كرده بودند 

روابط جنسي خود را در طول علامت  قطع %) 9/43(نفر  25نفري كه ذكر كردند علامت داشتند، تنها  57از 
استفاده از كاندوم در آخرين تماس جنسي . امه داده بودندبا وجود علائم به كار خود اد% 1/56كرده بودند و 

  . گزارش شد 5/1و متوسط تماس جنسي روزانه % 70حدود 

  نتيجه گيري

مطالعه نشان داد كه حداقل حدود نيمي از زناني كه در تهران به كار جنسي اشتغال دارند، داراي يكي از عفونت  
در جستجوي درمان بوده اند و بيش از نيمي از % 40ا حدود هاي منتقل شونده از راه جنسي هستند ولي تنه

آنها در آخرين تماس جنسي از كاندوم استفاده كرده % 70نظر به اينكه حدود . آنها به فعاليت خود ادامه داده اند
بار بوده است تعداد زيادي از تماس هاي جنسي مشكوك و  5/1اند، و متوسط تماس جنسي روزانه آنها حدود 

شايسته است كه مراكزي جهت ويزيت و درمان رايگان براي علائم عفونت هاي . محافظت وجود داردبدون 
  .منتقل شونده از راه جنسي پيش بيني شود
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 تبريز +HIVبررسي مقايسه اي سروپروالانس عفونت هاي هم زمان در بيماران مرد و زن 

  سوسن عليپور  ين خسروشاهي،دكتر حسدكتر احمد كوشا، ، دكتر غلامرضا قهرماني

  

  مقدمه

 +HIVوجود عفونت هاي هم زمان  نه تنها به دليل شيوه انتقال مشترك بعضي از آن ها از شيوع بالاتري درافراد
اهميت HIV نسبت به جمعيت عادي برخوردارند بلكه به علت تاثيردر سير بيماري و پيش آگهي بيماري ناشي از

يا نبود اين عفونت ها در بيماران  مي تواند در پيشگيري از ابتلا اوليه و يا بروز  شناسايي وجود. ويژه اي دارند
  .   بيماري توسط آن ها و در نتيجه طولاني تر كردن عمر بيماران موثر باشد 

  مواد و روش ها 

ر عفونت مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري تبريز  موقع تشخيص با انجام آزمايش سرولوژي از نظ HIV +بيماران 
اطلاعات بيماران در برنامه . توكسوپلاسما و سيتو مگالو ويروس بررسي شدند ،  B,Cهم زمان با هپاتيت هاي 

spss ثبت ومورد آناليز قرار گرفت.  

  نتايج

زنان و %  2/56از نظر آنتي بادي توكسوپلاسما . مردان مثبت بود %  4/16زنان و %  1/11در   HBSAgآزمايش 
در مقابل % 2/87(در مردان بيشتر از زنان بود Cوجود آنتي بادي هپاتيت . مثبت بودند مردان %  4/59
%  100(ولي آنتي بادي  عفونت سيتومگالو ويروس در درصد بيشتري از زنان نسبت به مردان وجود داشت %)5/4
  .در هيچكدام از زنان اعتياد تزريقي نبود HIVراه انتقال %). 4/81-
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  نتيجه گيري 

واهميت پروفيلاكسي دارويي  ) %50<(عفونت توكسو پلاسما در هر دو جنس بيماران قابل ملاحظه است شيوع 
گرچه در درصد بيشتري از بيماران مرد آزمايش .  به موقع در پيشگيري از بروز بيماري را متذكر مي شود

HBSAg نسبت به زنان مثبت بود ولي از نظر آماري تفاوت مهم نبود)p=/051.(ود مثبت بودن آنتي بادي با وج
ونبود  ارتباط )8(بيماران زن با توجه به تعداد كمترموارد انجام آزمايش در زنان % 100سيتو مگالو ويروس در 

معني  Cارتباط بين جنس و ابتلا به هپاتيت . ت در زنان بيشتر باشدمعني دارآماري به نظر نمي رسد شيوع عفون
ولزوم نكه راه انتقال اعتياد تزريقي در زنان وجود نداشت قابل توجيه است و با توجه به اي)   P=/04(دار بود

  .افزايش بقاي بيماران را خاطر نشان مي سازد  جهتنيازمند به درمان و اقدام مناسب شناسايي موارد  بررسي، 
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از  ) هيارانپرستاران، بهياران و كمك ب( پرخطرهاي پيراپزشكي بررسي ميزان آگاهي گروه 
  نحوه برخورد با جراحت سر سوزن

دكتر نرگس ، 4محمد مهدي فروزانفردكتر، 3افشين امينيدكتر ، 2باديآدكتر حميدرضا حاتم  ،1دكتر كامران حيدري
  6دكتر رضا وفايي ، 5صادقي

  گروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ستاديارا 1
  وم پزشكي شهيد بهشتيدانشيار گروه طب اورژانس دانشگاه عل2
  استاديار گروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 3
  استاديار گروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 4
  دانشجوي رشته پزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 5
  ها مركز تحقيقات ارتقاء ايمني و پيشگيري از مصدوميت -پزشك عمومي 6
  

  مقدمه

 مختلف مطالعات در درصد 83 تا 22 نيب آن زانيم و است عيشا اريبس سوزن سر بيآس ازي ناش جراحت

از طرفي بخاطر شلوغي اورژانسهاي بيمارستاني و عدم اطلاع كادر درماني ازسوابق بيماريهاي . است شده گزارش

ي فراوان تا ميدار قصد مطالعه نيا در عفوني نظير ايدز و هپاتيت بيشتر بيمارانيكه به اورژانس مراجعه ميكنند

 .ميكني بررس را آن با مرتبط عوامل و مورد نيا در پزشكانپيراي آگاه سطح سوزن، سر با بيسآ

  روش اجرا

پرستاران، بهياران و (گروه هاي مختلف پيراپزشكي  شامل كه مطالعه مورد افراد بهي ا پرسشنامه مطالعه نيا در
 آنها از و شودي م داده هستندي بهشت ديشه دانشگاه به وابستهي ها مارستانيب در كار به مشغول )كمك بهياران

 تعداد جنس، سن، ،يشخص اطلاعات شامل اطلاعات. دهند پاسخ دقت با آن اطلاعات به تا شودي م خواسته
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ي نميا نكات تيرعا زانيم ب،يآس از پس اقدامات نياول ب،يآس دفعات تعداد ،كاري سابقه ماهانه،ي ها كيكش
 .باشدي م ها بيآس نيا رامونيپ موارد ازي آگاه زانيم زين و پروسه، با مرتبط

  جينتا

 32 وپرستار  مطالعه افراد از%)  8/52( نفر  57. بودند زن نيريسا و مرد مطالعه مورد افراد از%) 3/46( نفر 50
) سال 53 تا 18( سال 3/30 ± 76/7 كنندگان شركت سن نيانگيم. بودندبهيار ومابقي كمك بهيار  %) 6/29(نفر
 سر با بيآس بار كي حداقل درصد 8/52 تعداد نيا از. گرفت قرار پرسش مورد افراد در سرسوزن با بيآس. بود

 ازيامت طبق كه بود) 25 تا 7 از(  14±81/3 كنندگان شركتي آگاه نمره نيانگيم. كردندي م ذكر را سوزن
ي ابيارز متوسط افراد نياي گاهآ سطحي كل طور به. شدي م بمحسو متوسط پرسشنامهي برا شده نييتعي بند
ي داري معن ارتباطي كار سوابق و افرادي ليتحصو مدرك  رشته  با بيآس. بود بالا آنها در بيآس زانيم و شد

  ).P<0.05( داشت

  بحث و نتيجه گيري

 ارتباط حادثه رخداد آن تبع هب و افرادي آگاه سطح با ها كيكش تعداد وي كار تجربه كه داد نشان ما مطالعه 
يكي از اصول جلوگيري  از . باشد داشتهي گاهآ نديفرآ بري معكوس اثر تواندي م بالاي ها كيكش زانيمكه دارد 

راد مبتلا سر وكار گاهي گروه درماني كه با  افير ايدز و  هپاتيت  بالابردن سطح آابتلا  به بيماريهاي عفوني  نظ
دل كردن مطالعه افزايش سطح علمي كادر درماني درمواجهه با ريسك درگيري و متعاطبق اين . دارندمي باشد

  .لوده شدن كادر درماني را كاهش خواهد دادتعداد شيفت كاري احتمال آ
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  بررسي ميزان آگاهي پزشكان گروه پرخطر از نحوه برخورد با جراحت سر سوزن

، 5، دكترعلي وفايي4، دكترپروين كاشاني3دكتر نرگس صادقي، 2مهدي محمد فروزانفردكتر، 1دكتر كامران حيدري
  6دكترپريسا محمدي

  استاديار گروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 1 
  استاديارگروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 2
  دانشجوي پزشك عمومي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي3
  نس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتياستاديارگروه طب اورژا 4
  استاديارگروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 5
  استاديارگروه طب اورژانس دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 6
  

  مقدمه

درصد در مطالعات مختلف  83تا  22و ميزان آن بين ). 1تا4(جراحت ناشي از آسيب سوزن بسيار شايع است 

در اين مطالعه قصد داريم تا فراواني آسيب با سر سوزن، سطح آگاهي پزشكان در اين زمينه و  گزارش شده است

  .عوامل مرتبط با آن را بررسي كنيم

  روش اجرا

در اين مطالعه پرسشنامه اي به افراد مورد مطالعه كه شامل كارورزان جراحي و دستياران رشته هاي مرتبط با 
در بيمارستان هاي وابسته به دانشگاه شهيد بهشتي هستند داده مي شود  1390جراحي مشغول به كار در سال 

اطلاعات شامل اطلاعات شخصي، سن، جنس، . و از آنها خواسته مي شود تا به اطلاعات آن با دقت پاسخ دهند
تعداد كشيك هاي ماهانه، سابقه خدمت در بخش مورد نظر، تعداد دفعات آسيب، اولين اقدامات پس از آسيب، 

  .يزان رعايت نكات ايمني مرتبط با پروسه، و نيز ميزان آگاهي از موارد پيرامون اين آسيب ها مي باشدم
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  نتايج

از افراد مطالعه كارورز و سايرين %) 21.6(نفر  24. از افراد مورد مطالعه مرد و سايرين زن بودند%) 64(نفر  71
آسيب با سرسوزن در افراد . بود) سال 48تا  24(ل سا 30.6 ± 4.9ميانگين سن شركت كنندگان . دستيار بودند

سابقه . حداقل يك بار آسيب با سر سوزن را ذكر مي كردند%) 65(نفر  72از اين تعداد . مورد پرسش قرار گرفت
ميانگين امتياز حاصله از شركت كنندگان . بود) ماه 48تا  11(ماه  20.3±10.4كاري افراد مورد پرسش 

به طور . بود كه طبق امتياز بندي تعيين شده براي پرسشنامه متوسط محسوب مي شد) 30تا  8از (  4±19.4
آسيب با سن، سطح تحصيلي، . كلي سطح آگاهي اين افراد متوسط ارزيابي شد و ميزان آسيب در آنها بالا بود

 ).P<0.05(رشته تحصيلي دستياران، تعداد كشيك ها و سوابق كاري ارتباط معني داري داشت 

  و نتيجه گيريبحث 

 .ستنتايج اين مطالعه حاكي از ميزان بالاي آسيب در گروه پزشكان و اطلاعات محدود آنها در اين زمينه ا
طب اورژانس وجراحي عمومي (گاهي پزشكاني كه در ريسك خطر بيشتريازطرفي طبق اين مطالعه ميزان آ

مه ريزي آموزشي دقيق تر در اين زمينه تاكيد اين مطالعه بر لزوم برنا.درصد مي باشد 50هستند حداكثر ) وزنان
  .دارد
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درزنان مصرف كننده مواد مخـدر دانشـگاه علـوم    فتارهاي پرخطرر و بررسي شيوع ايدز
  1390كرمانشاه سال استان پزشكي 

  4زهرا لقايي ، 3منصوري..،  دكترفيض ا2،  دكتر محمدمهدي گويا1دكتر ناهيد خادمي
  هداشتي دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه  ، معاونت بكرمانشاه 1

Email: nahidkhademi2003@yahoo.com 

  
  مقدمه

منتشره از  يآمارها. استمشكلات مهم بهداشتي در جهان امروزاز  ييك وعوارض ناشي ازآن اعتياد به مواد مخدر
 هدف اين. مي باشد مخدروپيامدهاي ان  درزنانافزايش مصرف مواد بيانگرWHOازجمله يبين الملل يسازمان ها

  .بررسي رفتارهاي پرخطروايدز درزنان مصرف كننده مواد مخدردر استان كرمانشاه مي باشدمطالعه 

  موادوروشها

ومتغير هاي مورد  اززنان مصرف كننده موادنفر111حجم نمونه . اين پژوهش يك مطالعه توصيفي تحليلي است  
داده . مي باشد... راههاي مصرف ،وضعيت اعتياد درخانواده و, سن اعتياد ،علل والگوي مصرف مواد مخدر : بررسي

: شاخصهاي مورد محاسبه .وارد و تجزيه وتحليل گرديد SPSSدرنرم افزارپس ازجمع آوري ازطريق پرسشنامه ها 
  .بودميانگين، انحراف معيار  ،درصد،فراواني

  نتايج 

 درصد 57.7.سال بود 33.7سن مراجعه كنندگان  ميانگين ،سال   59وحداكثر  15 زنان مورد مطالعهحداقل سن 
درصد افراد مورد مطالعه داراي تحصيلات زير ديپلم 80بيش از. تندشسال قرار دا 49تا 30افراد در گروه سني 
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حشيش %) 64(شايعترين ماده مصرفي در شروع مصرف ترياك .و  درصد مراجعه كنندگان متاهل48.5.بودند
بود %) 16(وترياك %) 21.6(وكراك %) 36(في در آخرين بار مصرف شيشه و شايعترين ماده مصر%) 11.7(

افزايش يافته بود % 6موارد زنان در شروع از روش تزريق استفاده مي كردند كه در اخرين روش مصرفي به %4در
درصد به گفته  30 .درصد دوستان بود21.6درصدعامل آشنايي افراد با ماده مخدر همسرفرد معتاد و41.5در.
  . مثبت بودندHIVدرصد ازافرادمورد مطالعه ازنظر ويروس 5.4. ودشان با افراد غيرهمسرارتباط جنسي داشتندخ

  نتيجه گيري 

تغيير نوع ماده مصرفي  ازترياك به شيشه وتغييرات الگوي مصرف ازتدخين به نتايج مطالعه حاضر حاكي از 
در اين  لازماست كه اين امر نيازمند مداخلات ادمصرف كننده مودرزنان تزريق وافزايش عوارض ناشي ازمصرف 

  گروه آسيب پذير است

  كليدواژه

  زنان،  الگوي مصرف، ايدز اعتياد،
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شناسايي شده در دانشگاه علوم  HIVبررسي شاخص هاي اپيدميولوژيك مبتلايان به عفونت 
  1390پزشكي جيرفت تاپايان سال

  3راحله اميرزاده، 2دكترابراهيم محمدي، 1سرور سنجر
  بيماريها مبارزه با مديرگروه(كارشناس 1
  )معاون بهداشتي(پزشك عمومي2
  دانشجوي كارشناسي ارشد اپيدميولوژي3

  

  مقدمه

بيماري نوپديد ايدز از لحاظ انتشار و شدت اثر ويژگي منحصر به فردي دارد و دومين عامل عفوني منجر به مرگ 
هدف از اين .سال اخير روبه افزايش مي باشد25ن در ايران نيز طي در سراسردنيا محسوب مي شود و شيوع آ

شناسايي شده در سطح  HIVمطالعه بررسي شاخصهاي دموگرافيك و توزيع جغرافيايي مبتلايان به عفونت 
  .دانشگاه علوم پزشكي جيرفت مي باشد

  مواد و روشها

معاونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي  HIVداده ها از برنامه ثبت موارد.مطالعه اي توصيفي مقطعي مي باشد
  .مورد تجزيه وتحليل قرار گرفته است SPSS17 ،GIS9.3جيرفت گردآوري شده است و در نرم افزار

  نتايج 

سال با ميانگين  56-24درصد مرد و محدوده سني مبتلايان89، 1390مورد ثبت شده تا پايان سال 36ازبين 
درصد افراد 47.سال مشاهده شد 44-40بيشترين فراواني در گروه سني .بود) 8(سال و انحراف معيار40سني 

بيشترين .درصد از لحاظ شغلي،بيكار بودند30.درصد مجرد بودند38درصد متاهل و44.تحصيلات ابتدايي داشتند
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درصد روابط 19درصد از راه تزريق ناايمن كه عمدتا در مردان مشاهده شد و53 :راه انتقال عفونت عبارت بودند از
پراكندگي جغرافيايي محل زندگي موارد در شهر و روستا از توزيع نسبتا يكساني برخوردار مي .جنسي پرخطر

  .باشد

  نتيجه گيري 

باتوجه به نتايج حاصله از مطالعه،مبتلايان جزو جمعيت فعال مي باشند كه درصد قابل قبولي رفتارهاي پرخطر 
ضمنا ماهيت .ئم هشداردهنده و عوامل خطر امري ضروري بنظر مي رسدداشته اندكه آموزش عمومي جهت علا

خاص بيماري و محدوديت هاي اخلاقي،اجتماعي و اقتصادي آن نياز به مطالعات كامل ودقيقي جهت جمع آوري 
  .آمار و اطلاعات دقيق را مي طلبد

  كليد واژه ها

HIV ،GISجيرفت، پراكندگي جغرافيايي،  شيوع ،  
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Motivations into Same-Sex Relationships among Iranian Male Prisoners 

Farzaneh Zolala1, Mohammad Karamouzian1, Ali Akbar Haghdoost2, Razieh Khajekazemi1, Zohre 
Foroozanfar3 

1 Regional Knowledge Hub for HIV/AIDS surveillance, Kerman University of Medical Sciences, Kerman 
2 Research Center for Modeling in health, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran 
3 School of Hygiene, Kerman University of Medical Sciences, Kerman, Iran 
 
Introduction 

 Prisons have characteristics that can increase the risk of HIV transmission and HIV infection 
and AIDS case rates are higher among incarcerated men than in the general population. There is 
very little information regarding MSM behaviors among inmates in Iran. We carried out this 
qualitative study to investigate the prisoners’ motivations in seeking or engaging in same-sex 
relationships inside the prison. 

Methods 

In this qualitative study, ex-prisoners who were willing to take part in the study were recruited 
from the triangular HIV center using convenience sampling method between September and 
November 2011. In all, 26 male participants were recruited. The main author conducted in-depth 
face-to-face interviews in private within the triangular clinic using a previously piloted structured 
interview schedule. Using a thematic analysis, matrix based method; we tried to recognize key 
themes and sub-themes.  

Results 

 Participants were in all ages and on MMT (Methadone Maintenance Therapy) at the time of the 
interview. Almost all participants admitted that they had heard about or seen MSM behaviors 
among prisoners during their incarceration. We identified four themes describing their 
motivation into same-sex relationships during incarceration; 1) Loss of a primary intimate 
partner during incarceration 2) Forced sex (Coercion) 3) Seeking social acceptance and 4) 
Money matters. 

Conclusion 

 The findings of this study suggest that there are a number of factors that can motivate a male 
inmate to seek for a same-sex relationship inside the prison. The fact that men entering 
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correctional settings often report risky behaviors that have placed them, and their partners, at 
considerable risk for HIV, hepatitis, and other STIs,can raise more concern. We firmly believe 
that serious actions through harm reduction programs should be taken regarding reducing and 
controlling same-sex behaviors among male inmates. 

Key Words 

 Qualitative, MSM, Prisoner 
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  1391در سال  بيماري ايدزاز  خليل آبادبررسي ميزان آگاهي بهورزان شهرستان 

  2، دكتر حسن مكارم 1سيد حسين حسيني

 ماريهاي واگير مركز بهداشت شهرستان خليل آبادكارشناس مبارزه با بي 1 

  دكتري حرفه اي و رئيس مركز بهداشت شهرستان خليل آباد 2
  

  مقدمه 

ايدز يا سندرم نقص سيستم ايمني اكتسابي بيماري ويروسي نوپديدي است كه در تمام جهان وجود دارد و يكي 
ترين وظيفه بهورزان به مهم. به حساب مي آيداز مخاطرات شغلي حرفه هاي پزشكي و قشر جوان و فعال جامعه 

و ارائه آموزش . لان ارائه ساده ترين اصول بهداشتي در جوامع روستايي ،آموزش بهداشت است عنوان مسؤ
بنابراين افزايش آگاهي بهورزان در . بهداشت مطلوب در گرو افزايش ميزان آگاهي در خصوص بيماري است 

ليل لذا برآن شديم ميزان آگاهي بهورزان شهرستان خ. آگاهي جامعه مي شود مورد بيماري ايدز باعث افزايش 
  .   آباد را نسبت به ايدز بسنجيم

  مواد و روشها

بهورز شهرستان خليل آباد صورت گرفت كه به علت  44تحليلي به روش مقطعي بر روي  –اين مطالعه توصيفي  
ابزار گردآوري داده ها در اين پژوهش ، پرسشنامه .  د محدويت نمونه ها كل جامعه به عنوان نمونه انتخاب ش

اتيولوژي، راههاي انتقال وپيشگيري از ايدز بود، جمع اطلاعاتي در مورد  واطلاعات دموگرافيك  شاملبود كه 
  .مورد تجزيه و تحليل قرارگرفت  spss17و سپس با نرم افزار . آوري شد
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  نتايج و يافته ها

بيشتر افراد مورد .مجرد بودند%1/9متاهل و % 9/90همچنين . مرد بودند% 25زن و افراد % 75در اين بررسي 
.                              افراد داراي مدرك ديپلم، بيشترين فراواني را دارا بودند%6/63و .سال بودند 26-30مطالعه در گروه سني 

و كمترين %)100(گاهي بهورزان در خصوص عدم انتقال ويروس ايدز از راه بوسه بود بطور كلي بيشترين ميزان آ
  %)1/9(بودHIV ميزان آگاهي در مورد تست تائيدي براي تشخيص عفونت 

  نتيجه گيري

با توجه به نتايج مطالعه ميزان آگاهي بهورزان از تست هاي تشخيصي و آزمايشگاهي ضعيف بود  كه جهت 
و از آنجا كه بهورزان به عنوان نيروهاي . آموزش به بهورزان يكي از عوامل موثر مي باشد  افزايش آگاهي آنها

بهداشتي در سطح اوليه خدمات بهداشتي كشور مشغول به كار مي باشند،  افزايش ميزان آگاهي آنها مي تواند 
ي بهداشتي مطرح مي باعث افزايش آگاهي جامعه شود و همچنين بهورزان در جوامع روستايي به عنوان الگو

  .باشند كه با آموزش بهداشت مي توانند از گسترش بيماريهاي مهلكي چون ايدز پيشگيري نمايند

  واژه هاي كليدي

  ، خليل آباد آگاهي، بهورزان
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گاهي و نگرش ش سخنراني و پمفلت بر آموزش به دو روبررسي مقايسه اي تاثير آ
  ددانشجويان دانشكده بهداشت شهركر

 3، فاطمه دريس2شمسعلي خسروي،  1، ابراهيم دارابي1رضا شيراني

  كارشناس مبارزه با بيماريها 1
  عضو هيئت علمي دانشكده بهداشت شهركرد2
  عضو هيئت علمي و مشاور اماري 3

  
 مقدمه

 نيايم سيستم تضعيف باعث بنام ويروس ويروسها رترو خانواده از ويروسي آن عامل ، است عفوني بيماري ايدز

 عمده مشكل يك صورت به ايدز بيماري .نمايدمي طلب فرصت بيماريهاي به ابتلاء مستعد را فرد و شده بدن

 . كند مي تهديد را جهاني جامعه كه تبديل شده گيري همه بيماري به اكنون هم بهداشتي

 است از ضروريات داراستان هاي احتياط اصول آموزش آلودگي از افراد اطلاع عدم يا پنجره مرحله به توجه با

 و آگاهي سطح ارتقاء بر از پمفلت استفاده و سخنراني روش دو به آموزش تاثير بررسي هدف با حاضر مطالعه
 گرفته صورت ايدز از پيشگيري زمينه در پزشكي شهركرد علوم دانشگاه بهداشت دانشكده در دانشجويان نگرش

 . است

 روشها و مواد

 آموزشي روش مداخله به كه است تجربي نيمه و مقطعي مطالعه يك مطالعه اين Pre test – Post test با همراه

 دانشجويان نگرش و آگاهي و ميزان گرديد انتخاب سرشماري روش به نظر مورد نمونه حجم است گرفته صورت

 روش به آموزش از بعد و قبل در مطلوب پايايي روائي و با استاندارد پرسشنامه اساس بر ايدز از پيشگيري زمينه در

 ، توصيفي آمار از استفاده با وSPSS 16 افزاري نرم بسته هـا در داده ، گرديد گيري اندازه پمفلت و سخنرانـي
 .گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد p<0/05  داري معني سطح در و تحليلي
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  نتايج

 روش با آزمودنيها از نفر 83 كه بودند مرد درصد 25.8نفريا 33 زمودنيها زنودرصد آ 74.2يا نفر 95 داد نشان نتايج

 اجـراء  بـا  سخنراني گروه نگرش و آگاهي ميزان ، گرفتند قرار آموزش مورد پمفلت از استفاده با نفر 45 و سخنراني

  ±11.3 به ترتيب به آموزش از پس كه بود 11/3 ± 7/ 3 و 3312.1ترتيب به آموزش از بعد و قبل در پرسشنامه
 آموزش از بعد و قبل در پرسشنامه اجراء با پمفلت گروه نگرش و آگاهي ميزان همچنين .ارتقا يافت142.3و 1.7

 دو اختلاف .ارتقا يافته بود 133.1 و  15.22.6آموزش به  از بود كه بعد 11.62.9و  12.72.4ترتيب  به

 معني تفاوت نگرش نظر از ولي بود دار معني مداخله از بعد و قبل در آگاهي ارتقاء نظر از پمفلت و سخنراني هگرو

 (p<0.05)نگرديد مشاهده دار
  گيري نتيجه و بحث

 دانشجويان نگرش و آگاهي ارتقاء در دو هر پمفلت و سخنراني شده گرفته بكار آموزشي هاي شيوه داد نشان نتايج

 . دارد دانشجويان نگرش و آگاهي ارتقاء بر بيشتري تاثير سخنراني ) چهره به چهره ( آموزشي شيوه ليو است موثر

  كليدي كلمات
 شهركرد ، ندانشجويا ، زايد ، شنگر ، يآگاه
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عفونت هاي قارچي در زمينه ايدز مراجعه كننده به آزمايشگاه قارچ شناسي پزشكي كلينيك 
  90الي  80پزشكي كرمانشاه طي سال هاي  ويژه دانشگاه علوم

 2، يزدان حمزوي2ناصر نظري ، 1علي ميكائيلي

  دانشيار قارچ شناسي پزشكي گروه قارچ شناسي و انگل شناسي دانشكده پزشكي كرمانشاه1
  استاديار انگل شناسي گروه قارچ شناسي و انگل شناسي دانشكده پزشكي كرمانشاه 2

Email: dramikaeili@yahoo.com 
 

  مقدمه

اغلب يكي از نشان گان . ايدز يكي از زمينه هاي ابتلا به عفونت هاي قارچي فرصت طلب محسوب مي شود
مثبت  HIVدر غالب يك بررسي كليه بيماران .شدت بيماري ايدز ابتلا به عفونت هاي قارچي ذكر مي شود

  .به آزمايشگاه قارچ شناسي از نظر بيماري هاي قارچي مورد بررسي قرار گرفتند مراجعه كننده

  مواد و روشها

مثبت به آزمايشگاه قارچ شناسي مراجعه نمودند كه به صورت ديد مستقيم  HIVبيمار  22سال،  10در طول 
جنس ،سن و شغل و و نتايج بر حسب . ميكروسكوپي و كشت قارچ شناسي مورد بررسي قارچ شناسي قرا گرفتند

  .نوع بيماري قارچي و گونه قارچي جدا شده نشان داده شد

  نتايج

مورد كانديديازيس و يك مورد آسپرژيلوزيس شناسايي و  4مورد پنوسيستوزيس، 2بيمار مورد بررسي  22از 
  .كانديديا آلبيكنس و گلابراتا به ترتيب شايعترين عوامل قارچي جدا شده بودند. گزارش گرديدند
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  بحث ونتيجه گيري

كانديدديازيس مخاطي جلدي و پنموسيستوزيس از شايعترين عفونت هاي قارچي در زمينه ايدز محسوب مي 
 .بيماري قارچي  شناسايي شده بوديز بيماري كانديديازيس شايعترين در اين بررسي ن. شوند

  كلمات كليدي

  كانديديازيس، كرمانشاه، پنموسيستوزيس، ايدز
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Prevalence of HIV infection in inmates with history of injection drug use and 
evaluate risk factors, in Isfahan, Iran. 

Behrooz Ataei1, Ramin Dibaj2, Majid Yaran3 
Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan University of Medical Science, 
Isfahan, Iran.  
1Associate Professor, Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center. Isfahan University of  
Medical Sciences, Isfahan, Iran. 
2MSc Medical Microbiology, Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan 
University of Medical Sciences, Isfahan, Iran. 
3 Technical Manager, Infectious Diseases and Tropical Medicine Research Center, Isfahan University  
of Medical Sciences, Isfahan, Iran. 
E-mail: Ramin.Dibaj@ gmail.com 
 

Objective 

HIV/AIDS is a serious problem for prison populations in the world. Studies show a significantly 

higher prevalence of HIV among prisoners than the general population. Injection drug users 

(IDUs) in prison are high risk population for HIV transmission because of their risky behavior 

such as needle sharing for drug injection. In current study, we determined the prevalence of HIV-

Ab among prisoners with history of IDU in Isfahan province prisons and evaluate risk factors for 

HIV transmission among them. 

Method 

In a cross-sectional study, in March 2009, 970 inmates with history of   injection drug in prison, 

who agreed to participate in our study, completed demographic and risk factors questionnaire.  

Blood samples were obtained from them. Then samples were tested for the presence of HIV-Ab 

by using ELISA and confirmed by western blot. Odds ratio and logistic regression were used for 

data analysis and P-value < 0.05 considered significant. 
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Result 

The overall prevalence of HIV-Ab among IDUs in our study was 6.4%. Needle sharing 

determined as significant risk factor (OR: 2.27, 95%CI: 1.17-4.41).  

Conclusion 

According to our results and relatively high prevalence of HIV infection, educational and 

needle/syringe exchange program also tracing infected inmates in prisons should be as essential 

action for control and prevention of HIV in high risk population such as Injection drug users. 

Key words 

HIV, Injection drug users (IDUs), Prison.   
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 1385 -1391سندرم نقص ايمني اكتسابي در استان خراسان شمالي طي سال هاي 

  2رضوان رجب زاده ،2، كوروش ارزماني 1رضا فاضلي
  دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي، معاونت بهداشتي 1
  مركز تحقيقات زئونوز دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي،2
  

  مقدمه

علي رغم تلاش هاي زيادي كه  HIVو ) AIDS(امروزه در بسياري از كشور ها  سندرم نقص ايمني اكتسابي 
  HIV/AIDSوان مهمترين مشكل سلامتي در آمده است وهنوز جهت كنترل آن در جهان صورت گرفته به عن

اين مطالعه با هدف . يكي از مهترين بيماري هايي مي باشد كه زندگي انسان هاي زيادي را تهديد مي كند
تا نيمسال اول  1385مثبت شناسايي شده و برخي خصوصيات دموگرافيكي آنها از سال  HIV بررسي موارد 

 .راسان شمالي اجرا شده استدر استان خ 1391سال 

 مواد و روشها

اين مطالعه از نوع مقطعي بوده واطلاعات بيماران بر اساس داده هاي ثبت شده در معاونت بهداشتي دانشگاه 
  .علوم پزشكي خراسان شمالي جمع آوري شده است

  نتايج

در  1391تا نيمه اول سال  1385مورد بيماري و از سال  12در مجموع  1384از زمان شناسايي بيماري تا سال 
از اين تعداد . به بعد بوده است 1389در صد موارد از سال  58مثبت ثبت شده است كه  HIVمورد  33مجموع 

مورد  10، ) درصد9.3(مورد كودك  3از نظر توزيع سني . بودند)درصد  30(نفر زن  10و) درصد70(نفر مرد  23
 – 48درگروه سني ) درصد 40.6(مورد  14و ) درصد 18.8(ل سا 30-39مورد  6، ) درصد31.3(سال  20 -29
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اعتياد تزريقي ذكر شده و انتقال از مادر به جنين در سه  HIVبيشترين راه انتقال ويروس . سال قرار داشتند 40
  . مورد گزارش شده است

  نتيجه گيري

ي بين معتادان تزريقي ونيز سال هاي اخير افزايش يافته است وباتوجه به گستردگي بيمارموراد بيماري در 
افزايش موارد بيماري از طريق تماس جنسي ، اجراي سياست هاي كاهش بيماري از طريق ارتقاء آگاهي عموم 

 .مردم وتوجه ويژه به گروه هاي در معرض خطر ضروري مي باشد

  كلمات كليدي 

  ، خراسان شماليHIV، ايدز

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 1391آذر ماه  7-9چهارمين سمينار سراسري ايدز 
The Fourth National Congress of HIV/AIDS 

 

شهيد بهشتي لوم پزشكيدانشگاه ع ،مركز تحقيقات بيماريهاي عفوني و گرمسيري  | 
Infectious Diseases & Tropical Medicine Research Center, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences Page 198 
 

  
  

  1391تا مرداد  1388گناوه از فروردين  در شهرستان STIبررسي فراواني 

  2، عصمت حيدري1مژگان قاسمي
  دانشجوي كارشناسي ارشد آموزش پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي بوشهر، بوشهر، ايران1
  معاونت شبكه بهداشت و درمان شهرستان گناوه، دانشگاه علوم پزشكي بوشهر، بوشهر، ايران 2

  
  مقدمه 

ارتقاء سلامتي و بهداشت صورت گرفته است، بيماريهاي مقاربتي به عنوان يك علي رغم تلاشهايي كه در جهت 
هر روز حدود يك ميليون . بزرگ بهداشتي در كشورهاي توسعه يافته و در حال توسعه مطرح مي باشد معضل

در . ندنفر به يكي از بيماريهاي مقاربتي آلوده مي شوند، كه اين مبتلايان از عوارض متعدد بيماري در رنج هست
به در شهرستان گناوه  1391تا مرداد  1388از فروردين  STIهمين راستا مطالعه حاضر با هدف تعيين فراواني 

  .شدمنظور استفاده از نتايج آن در برنامه ريزي و كنترل، در شبكه بهداشت شهرستان گناوه انجام 

  مواد و روشها 

كليه زنان و مردان داراي عفونتهاي . انجام شد1391 دادمر تا 1388 مقطعي از فروردينصيفي ومطالعه به روش ت
منتقله از راه جنسي مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درماني شهرستان گناوه بر اساس فرم توزيع اطلاعات 

و آمار توصيفي مورد  SPSS V 19داده هاي جمع آوري شده با نرم افزار . مورد بررسي قرار گرفتندSTIكشوري  
  .يل قرار گرفتتجزيه و تحل

  نتايج 

زن و  962. (بودند زن%)64/61(مردو%)37/38(گرفتندكه   قرار بررسي مورد بيمارمبتلا1410 پژوهش، اين در
سفليس زن  2گنوره قطعي، ) مرد 2زن و 7(ترشح مجرا در مردان،   110اولسر غير وزيكولي ژنيتال ، ) مرد 279

بيشترين فرآواني به . زن كلاميديا قطعي بودند39انويه قطعي و زن سفليس اوليه و ث 2، اوليه و ثانويه مشكوك
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از نوع اولسر غير %) 80(بيشترين عفونت منتقله از راه جنسي . سالبود 30–34و  25 –29ترتيب در گروه سني
ميزان ابتلا از فروردين سال . سفليس اوليه و ثانويه مشكوك و قطعي بود%)0003/0( ويزيكولي ژنيتال و كمترين 

  .مختصري افزايش داشت1390تا اسفند  1388

  نتيجه گيري

پيشنهاد مي شود در برنامه ريزي بهداشتي جامعه، از طريق STI با توجه به فراواني و روند رو به افزايش نسبي 
تنظيم برنامه هاي آموزشي به خصوص براي نوجوانان و جوانان با استفاده از مدل ها و تاكيد بر اهميت پيشگيري 

ا، سعي در بهبود ادراكات و باورهاي افراد نموده و در نهايت با سطح عملكرد آنها از گسترش بيماريهاي از آنه
  .مقاربتي و عوارض ناشي از انها در جامعه پيشگيري به عمل آيد

 واژهاي كليدي

  ، شهرستان گناوهSTIفراواني،
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On the Estimation of lifetime of Iranian HIV+ (1985-2002) 

Nezhat Shakeri1, Gurprit Grover2 

1Department of Biostatistics, Faculty of Paramedical Sciences, Shahid Beheshti University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran. 
2Department of Statistics, Faculty of Mathematical Sciences, Delhi University, 110007, Delhi, 
India. 
Email: n.shakeri@sbmu.ac.ir 

 

Introduction 

 One of the epidemiological descriptor of a fatal infectious disease is the time it takes from 
infection to death or the survival period. The present study has focused on estimating the life 
time of Iranian HIV patients from 1985 to 2002, knowing that the exact time of infection was not 
clear (left censored observation). To our knowledge, this is the first study of the survival of 
patients after diagnosis of HIV infection to death in Iran. 

Material and Method 

We employed a census of eligible subjects in Iran and tried to illustrate the survival time of three 
different HIV+ groups, i.e. hemophilia, Injecting drug users and sexually transmitted group. 
Considering left censoring concept, 4 different statistical methods related to censored 
observations were employed. 

Results 

In the data set, for hemophilia HIV infectives, time is measured in intervals of one year starting 
from Mar 21, 1985 and ending October 20, 2002. Among 146 HIV infectives, 98 died due to 
AIDS. For IDUs,  time is measured in intervals of one year, starting from Mar 21, 1989. By the 
end of study, October 20, 2002, from among the 1100 HIV infectives, 169 died due to AIDS, and  
among145 sexually transmitted males, 63 died during 1988-2002. Comparison of estimated 
survival function of three HIV+ groups showed that IDUs' lifetime were the shortest, followed 
by hemophilia and sexually transmitted group. 

Conclusion 

Considering that after year 2002 gradually medication for HIV introduced, this study indicates 
the baseline situation for life time of HIV+ in absence of medication. For analysis of complicated 
HIV/AIDS data, advance statistical tools are required to produce more reliable researches.  
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يدميولوژيك مراجعين به پايگاه مشاوره بيماريهاي رفتاري و عفوني معاونت بررسي اپ
  1390تا  1388بهداشتي دانشكده علوم پزشكي نيشابور طي سالهاي 

  5، فروغ جمشيدي 4، محمد كاراژيان 3دكتر زهرا خيري،  2دكتر محمد آذيني، 1دكتر محمد جعفر صادقي
  معاون بهداشتي   1
  رزه با بيماريهامدير گروه پيشگيري و مبا2
  زشك اپيدميولوژيپ3
 كارشناس مبارزه با بيماريها  4
  كارشناس آمار  5

  
  مقدمه 

از آنجا كه در سالهاي اخير رجعت بيماريهاي بازپديد وظهور بيماريهاي نوپديد تصورات دنياي پزشكي ودستيابي 
تلاشي  ،مين سلامت جامعهرا با ترديد مواجه نموده است ، رسالت تأ 2000هدف بهداشت براي همه در سال  به

، همه جانبه از برنامه هاي آموزشي افزون تر را از سوي مجريان ومتصديان آن مي طلبد و بدون شك ضمانت
  .مراقبتي وحمايتي بايد در دستور كار همه مسئولين ووظيفه اول براي همه مجريان باشد

نسبت به سلامت و بيماري در بين آحاد يكي از اهداف مهم دست اندركاران سلامت ايجاد آگاهي ونگرش صحيح 
سوق  به بيماريها شده ونهايتاً ءجامعه و سوق دادن آنها به سمت رفتارهائي است كه موجب كاهش خطر ابتلا

  .دادن جامعه و مردم به اجراي رفتارهاي بهداشتي وكاهش خطر آلودگي با بيماري است

، هزينه مراقبتي ، بروز در سنين فعال جامعهميزان شيوعاز جمله بيماريهايي كه از لحاظ گرفتاريهاي اجتماعي،
واسطه عدم آگاهيهاي ه ب افراوان و ميزان كشندگي بالا مد نظر مي باشد بيماريهاي رفتاري بوده كه مستقيم

مصرف مواد مخدر تزريقي  ،HIV/AIDSبيماريهاي رفتاري شامل عفونت .(بهداشتي و رفتار غلط اجتماعي است
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ميباشد كه عوارض شخصي اجتماعي بالايي داشته و همراه بودن STI يا  از راه تماس جنسي وعفونتهاي منتقله
 ).به ايدز ميباشد ءاين بيماريها منجر به افزايش خطر ابتلا

 

در اين ميان نقش مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري وعفوني در كاهش بار اين بيماريها بيش از پيش نمايان مي 
  .شود 

، پيشگيري و درمان به منظور كاهش آسيب را به افراد در معرض خطر ، ارائه مشاوره ،ت آموزشياين مراكز خدما
  .دمي دهن

  روش كار 

آمار مربوط به مراجعين مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري . مطالعه حاضر مطالعه اي گذشته نگر تحليلي مي باشد
  .تجزيه و تحليل شد  spssمع آوري و توسط ج 1390تا  1388دانشكده علوم پزشكي نيشابور  ، طي سالهاي 

  يافته ها 

نفر به مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري دانشكده علوم پزشكي  502در اين مطالعه در طي سالهاي مورد بررسي 
بودند ميانگين سني %) 62(نفر مرد  311و %) 38(نفر زن  191نفر  502نيشابور مراجعه كردند كه از اين 

ميانگين سني مراجعين در . سال بود 79سال و حداكثر  16ل بود ، حداقل سن مراجعه سا 06/31مراجعين 
  .مردان و زنان تفاوتي نداشت

و %) 4/1(نفر بيوه  7، %) 5/12(نفر مطلقه   63، %) 7/34(نفر مجرد  174، %)  51(نفر از مراجعين متأهل  256
  .بودند%) 4/0(دو نفر نامشخص 

  :در مورد گروه هاي سني 

 30- 35نفر در گروه سني  117، %) 5/24(سال 25- 30نفر درگروه سني  123، %) 5/32(سال 25نفر زير  163
قرار %) 8/0(نفر در گروه سني نامشخص  4و %) 9/18(سال 35نفر در گروه سني بيشتر از  95، %) 3/23(سال

  .داشتند
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) نفر 3% (6/0ي گزارش شد و منف% 4/99انجام داده اند كه  ELISAنفر آزمايش  HIV 471در مورد تست 
  .اين سه نفر نيز منفي اعلام شد WESTERN BLOTتست . مثبت بوده است 

  .هيچ مورد مثبتي يافت نشد ) نفر  237(در بين كساني كه حاضر به آزمايش شدند  Bدر مورد هپاتيت 

  .د نفر كه آزمايش انجام داده اند هيچ مورد مثبتي مشاهده نش 27در بين   VDRLدر مورد 

  .گزارش شد%) 7/27(نفر مثبت  36و%) 3/72(نفر منفي  94نفر آزمايش دادند كه  C130در مورد هپاتيت

  . بودند%) 6/5(نفر زن  2و %) 4/94(نفر مرد  34مورد ،  36از اين  

  .افراد بيوه گزارش شدند% 3مطلقه و % 5/23مجرد ، % 50متأهل % 5/23: نفر  36از نظر وضعيت تأهل در اين 

اين بيماران ، هم سابقه تزريق % 50.مثبت ، سابقه مصرف تزريق مواد داشته اند   Cاز بيماران هپاتيت % 6/91
  . مواد و هم رفتار پرخطر جنسي داشته اند

  :مثبت   Cدر مورد گروه سني مراجعين هپاتيت 

 4/36سال و  30- 35سن % 2/21سال ،  25-30سن بين % 4/36. سال سن داشتند 25از اين گروه ،كمتر از % 6
  .سال داشتند 35سن بيشتر از % 

  :در مورد استفاده از مواد مخدر 

سال و حداكثر سن اولين  8سال ، حداقل سن اولين مصرف  6/18ميانگين سن اولين تجربه مصرف مواد مخدر ، 
  .سال داشتند  20از مراجعين سن اولين تجربه زير % 1/74. سال بوده است 76تجربه 

، روانگردان ها با % 11و هرويين با % 4/15در رتبه اول و حشيش با % 1/57ترياك با : ع ماده مصرفي در مورد نو
  .را به خود اختصاص داد %  4/15ساير موارد نيز  . در رتبه هاي بعدي قرار داشتند% 1/1

 .انواده نداشتندسابقه مصرف مواد مخدر در خ% 3/41سابقه استعمال مواد مخدر را در خانواده داشته و % 7/58

رتبه دوم  و سپس % 3/10رتبه اول و ترياك با % 9/80ساير موارد با : در مورد وضعيت كنوني مصرف مواد مخدر 
  .قرار داشتند% 4/1و حشيش با % 4/7به ترتيب هروئين با 

اكي با و خور% 3/14و استنشاقي با % 2/22رتبه اول و دود كردن با % 8/50تزريقي با : درمورد نحوه مصرف 
  .در رتبه هاي بعدي قرار داشتند% 8/4و ساير موارد با % 9/7
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در % 6/4مكان تزريق مشترك . سابقه تزريق مشترك نداشتند % 7/47سابقه تزريق مشترك داشته  و % 3/52
  .ساير موارد بود% 18.5در خارج از زندان و % 9/76زندان و 

  :در مورد تماس جنسي پر خطر 

  .تماس جنسي پر خطر داشتند نفر از مراجعين  202

  .سال بود 74سال و بيشترين آن10كمترين سن .سال گزارش شد 1/22ميانگين سن اولين تماس جنسي 

گروه % 32سال ،  20تا 17گروه سني % 5/21. سال ذكر كردند  17افراد سن اولين تماس جنسي را زير % 5/21
  .سن اولين تماس جنسي يادآور شدند سال را 26گروه سني بيشتر از % 25سال و  26تا  20سني 

سابقه % 3/0سابقه تماس منفي و % 3/85سابقه تماس مثبت داشته و % 4/14ها  sex workerدر سابقه تماس با 
  .تماس نامشخص داشتند

  .سابقه تماس نداشتند% 7/87سابقه تماس با همجنس داشتند و % 3/12

  .يك جنسي متعدد داشتندشر% 6/48سابقه تماس با فرد ثابت داشتند و % 4/51

  . هميشه از كاندوم استفاده مي كردند% 8/4گهگاه و % 2/44هرگز از كاندوم استفاده نكرده بودند و % 51

  نتيجه گيري

يافته هاي فوق ، لزوم آموزش خانواده ها و گروه سني نوجوان وجوان در مورد مواد مخدر با توجه به ميانگين 
ر و اينكه سابقه مصرف مواد در فرزند با سابقه مصرف مواد در خانواده ارتباط سني اولين تجربه مصرف مواد مخد

باز هم آمار ها نشان داد كه مواد مخدر با نوع ترياك شروع شده و به . داشته بيش از پيش نمايان مي شود
  .مي انجامد... ) مورفين ، كريستال و كراك و(مصرف ساير مواد 

يع ترين راه انتقال بيماري هايي مثل ايدز در ايران بوده ولي امروز زنگ خطر سالهاي متمادي اعتياد تزريقي شا
رفتارهاي جنسي پر خطر به صدا درآمده و با توجه به آمار بالاي مراجعين به مركز مشاوره با سابقه رفتار پر خطر 

متعدد و خطر  خطرات مربوط به شركاي جنسي. جنسي لازم است اين مسائل در جامعه بيشتر آموزش داده شود
  .عدم استفاده از كاندوم در اين تماس ها بايد آموزش داده شود
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  .در بين معتادان تزريقي شايع تر بود كه اين موضوع قابل انتظار است  Cيافته هاي فوق نشان داد كه هپاتيت

  كلمات كليدي
  ، بيماريهاي رفتاري و عفوني، نيشابور مركز مشاوره
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Abstract 

Introduction: The people who are living with HIV (PLHIV) face with physical and psychological 

problems that the quality of their life declines without allowing them to practice a healthy life. 

So, for challenging with such problems and increasing their hope for living, some kinds of social 

supports are needed. The present article aims to look into the effects of supports psychology on 

quail of life (Qol) of PLHIV in six provinces of Iran. 

Material & Method 

The present research was semi-experimental, pre-post test design with control group. The 

population of this research was 1200 PLHIV who referred to the health centers. The sampling 

was randomly and the final sample group was 141 out of 280 PLHIV who were residing in the 

six selected provinces of Iran. Experimental group received supportive psychotherapy for two 

and half months (totally 68 hours). 

WHO Qol-HIV BREF questionnaire validity was estimated by test-retest (with the one month 

interval) 70-80 percent and internal correlation coefficient by cronbach’s alpha 0.63-0.80 

percent. The collected data were examined by applying the one-way analysis of variance 

(ANCOVA) on each six domains of the questionnaire separately. 
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 Result 

The result of the survey indicates that supportive psychotherapy for the PLHIV positively affects 

their quality of life in physical, psychological, independence, social relations, environment and 

individual beliefs(p<0.001). 

Key words 

PLHIV, Supportive Psychology, quality of life 
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  متاآناليز :مثبت در نقاط مختلف جهان HIVشيوع باكتري هاي انتريك در افراد 

  1حسين گودرزي ،1،ندا باصري1،مريم نوري1،مهرداد غلامي1،حسين دبيري1شادي آقامحمد ،2و1فاطمه اشرفيان
  گروه ميكروب شناسي دانشكده علوم پزشكي شهيد بهشتي دانشگاه شهيد بهشتي1 
  كميته پژوهشي دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي2 

  

  مقدمه

ي روده اي مي باشند كه بطور وسيع در طبيعت پراكنده مي خانواده انتروباكترياسه گروه بزرگي از باكتري ها
مثبت و استعداد ابتلا به عفونت هاي باكتري هاي  HIVبا توجه به ضعف فزاينده سيستم ايمني در افراد . باشند

هدف از اين مطالعه مقايسه ميزان شيوع باكتري هاي .مذكور ، اهميت و پيشگيري از آن در الويت قرار دارد
  .مثبت در نقاط مختلف جهان مي باشد HIVر افراد انتريك د

  مواد و روش ها

 MESHبا استفاده از  AIDSوEnteric Bacteria، Entrobacteriaceace ، HIVدر اين مطالعه كليد واژه هاي 
 Web ofو Google Scholar,Pubmed,Embaseتعريف گرديد و سپس با استفاده از موتورهاي جستجو از قبيل 

Science مقاله وارد مطالعه گرديدو  50مقاله استخراج شده و با توجه به معيار هاي ورود و خروج، 100ش از بي
  .مورد آناليز  آماري قرار گرفت SPSSسپس با استفاده از نرم افزار 

  نتايج

كه بدون در نظر گرفتن منطقه جغرافيايي، شيوع باكتري .نمونه مورد بررسي قرار گرفت 105425در مجموع 
% 16،% 25،%36كمپيلوباكتر و يرسينيا بوده به ترتيب  ،اشرشياكلاي ،ريديوم، شيگلاكلست سالمونلا،هاي 

بر اساس داده ها تفاوت قابل توجهي در شيوع انواع عفونت هاي گوارشي بر حسب مناطق  .بود %5، و8%،10%،
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شيگلا و در آمريكا،سالمونلا تيفي  شايع ترين باكتري ها در آسيا،سالمونلا غير تيفي و .جغرافيايي مشاهده گرديد
  .موريوم و كلستريديوم و در آفريقا، شيگلا و سالمونلا غير تيفي و در اروپا ،سالمونلا گزارش شدند

  نتيجه گيري

،بالا بوده و الگوي ميكروبي HIVبر اساس نتايج بدست آمده،ميزان شيوع عفونت گوارشي در بيماران مبتلا به 
لف متفاوت بوده كه اين تفاوت ميتواند ناشي از عوامل ميكروبي،ميزبان و محيط آن شيوع آنها در مناطق مخت

همچنين با توجه به تاثير پذيري عفونت گوارشي از سيستم بهداشتي،لذا پالايش منظم عفونت هاي .باشد
 .گرددگوارشي جهت پيشگيري و كنترل اين عفونت ها پيشنهاد مي
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I am dead to them: HIV-related Stigma Experienced by People Living with 
HIV in Iran 
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Background 

Although over 25 years have passed of the epidemic onset, people living with HIV (PLHIV) in 
Iran likewise the rest of the world have been a victim of stigmatization and have experienced 
discrimination in their interactions with the society. The causes, types and consequences of this 
stigma in such Islamic countries are not fully understood yet. This qualitative study tries to 
explore perceptions and experiences of PLHIV regarding internal and external stigma in the 
Islamic Republic of Iran.  MethodsPotential eligible participants (those who were willing to take 
part in the study) were recruited from the triangular HIV center using convenience sampling 
method between September and November 2011. In-depth, semi-structured interviews were held 
with a group of 25 PLHIV (The number of individuals to recruit for the study was based on the 
saturation level). Data were analyzed using the thematic analysis approach. 
Results 

Nearly all participants reported experiencing internal and external stigma in a variety of contexts. 
Participants mentioned at least three major types of “Internal Stigma”: 1) Silence, 2) Shame and 
hiding oneself from others, and 3) Feeling Miserable and regretful. PLHIV reported experiencing 
“External Stigma” within their 1) Family [Avoidance, Rejection and anger, and Fear of 
contracting HIV], 2) Community [Being labelled as a social outcast, Shunning behaviour, and 
Stigma at workplace], and 3) Healthcare System [Refusal of care and service, Suboptimal care,  
Unnecessary Precautions and Physical distancing, and Degradation or verbal and non-verbal 
blaming].   

Conclusion 

While previous studies demonstrate that most Iranians report fairly positive attitudes towards 
PLHIV, our participants’ experiences tell a different story. Therefore, it is imperative to engage 
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people including healthcare providers in continuing educational programs to reduce the level of 
stigma faced by PLHIV. We also suggest that HIV clinics refer their patients to the healthcare 
providers through an official bureaucracy so that PLHIV would not easily face rejections when 
seeking help. Clearly, seeking help from clergy men in educational anti-stigma programs can be 
highly helpful due to the Islamic nature of Iranian society. Finally, further qualitative research is 
needed to shed more light on the concept of HIV-related stigma in Iran. 
Keywords 

HIV , AIDS , Stigma , Iran 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  


