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Abstract 
Background and Objectives 

For voluntary blood donation, having appropriate knowledge and a positive attitude is 

effective. This study aimed to compare knowledge and attitude and determine the challenges of 

blood donation among medical and non-medical students. 

 

Materials and Methods 

In this analytical cross-sectional study, 356 students (176 from the University of Medical 

Sciences and 180 from the University of Mohaghegh Ardabili) in Ardabil city participated. 

The sampling was random using a stratified method and the data were collected in June 2024 

using a researcher-made questionnaire whose validity and reliability had been established. The 

data were analyzed using statistical indicators (mean, standard deviation, correlation 

coefficient, one-way analysis of variance, and linear regression) in SPSS20. 

 

Results 

The average knowledge score of medical students was 16.61±7.03 and non-medical students 

was 13.49±7.03, and the average attitude score of medical students was 41.56±9.11 and non-

medical students was 40.07±7.36, and the statistical test (t) showed that the difference in these 

average scores was significant (p< 0.05). Only in medical students, there was a significant 

relationship between gender and year of entry to university with knowledge and attitude 

towards blood donation (p< 0.05). Students considered factors such as fear, lack of awareness, 

worry, and physical health problems as challenges to blood donation. 

 

Conclusions   

Students had moderate knowledge and good attitude towards blood donation. Students at the 

University of Medical Sciences had better knowledge and attitude than those at the University 

of Mohaghegh Ardabili. Students' knowledge towards blood donation is not desirable and there 

are challenges. Therefore, in order to improve the level of students' knowledge and attitude 

towards blood donation, it is necessary to removing identified challenges and design and 

implement educational programs by Iranian Blood Transfusion Organization, universities, and 

the mass media. 
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 (11-14) 1141بهار  1شماره  22 دوره

 

 

  پژوهشیمقاله 

 

  پزشکی دانشجویان بین در خون اهدای های چالش و نگرش آگاهی،

 مقطعی مطالعه یک: اردبیل شهر غیر پزشکی و
 

2یوسف حمیدزاده اربابی ،1هآیدا اصغرزاد، 1نگین اختیاری اقدم، 1نوران علیرضا غلامپور
 

 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

. دارد ثرؤداشتن آگاهی مناسب و نگرش مثبت و منیاز به ها،  انسان جان نجات به منظور داوطلبانه خون اهدای
 پزشکی غیر و پزشکی دانشجویان بین در خون اهدای های نگرش و تعیین چالش مقایسه آگاهی ومطالعه  هدف
 بود.

 ها مواد و روش
نفر از دانشگاه  184نفر از دانشگاه علوم پزشکی و  173دانشجویان ) از نفر 143 تحلیلی مقطعی، مطالعه در این

 استفاده با 1141ها در خرداد  و داده ای بود طبقه تصادفی گیری نمونه. شرکت کردند اردبیل شهر محقق اردبیلی(
 از استفاده با ها داده گردید. آوری دست آمده بود، جمعه که روایی و پایایی آن ب ساخته محقق پرسشنامه از

 .شد تحلیل 24SPSS در دو و کای tهای  میانگین، انحراف معیار، آزمون آماری های شاخص
 ها يافته

 میانگین نگرش و 14/11 ± 41/7 پزشکی غیر و 31/13 ± 41/7 پزشکی دانشجویان نمره آگاهی میانگین
 ،اختلافاین  داد نشان t آزمون و بود 47/14 ± 13/7 پزشکی و غیر 43/11 ± 11/4 پزشکی دانشجویان

 با ورود به دانشگاه سال و رشته جنسیت، بین علوم پزشکی، دانشجویان فقط در(. >p 44/4) دار استامعن
دانشجویان عواملی مانند (. >p 44/4) داشت وجود معناداری رابطه خون، یاهدا به نسبت نگرش و آگاهی
 دانستند.  خون میی اهدا های چالش را سلامت جسمی مشکلات و آگاهی، نگرانی کمبود ترس،

 ينتيجه گير
پزشکی  علوم دانشجویان دانشگاه. داشتند خون اهدای به نسبت خوبی نگرش و متوسط آگاهی دانشجویان،

 خون اهدای به نسبت و نگرش بهتری داشتند. در مجموع آگاهی دانشجویان اردبیلی آگاهی نسبت به محقق
 سطح های شناسایی شده و ارتقا رفع چالشجهت  لذا هایی وجود دارد مطلوب نیست و در این خصوص چالش

 توسط آموزشی های برنامه اجرای و طراحی خون، شرایط و مزایای اهدای به راجع دانشجویان نگرش و آگاهی
 .ضرورت دارد همگانی های رسانه و ها دانشگاه خون، انتقال سازمان

 پزشکی خون، دانشجویان یآگاهی، نگرش، اهدا :ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 60/11/1061: تاريخ دريافت
 60/11/1061:  تاريخ پذيرش

 ـ کمیته تحقیقات دانشجويی دانشکده پرستاری گرمی ـ دانشگاه علوم پزشکی اردبیل ـ اردبیل ـ ايراندانشجوی پرستاری  -1
 1011511105کدپستی: ـ   ـ ايران دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی اردبیلاستاديار ـ آموزش بهداشت  PhD مؤلف مسئول: -1
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 1060بهار ، 1شماره  ،11 هدور                                                         

 

 

 

  مقدمه 
هـای   تواند جان انسـان  بافتی ارزشمند است که می خون    

 ،یجراح ـ طيتصـاد،، شـرا   ديشدکه با صدمات زيادی را 
 طيشـرا  ريو سـا  یها، عـوار  مـرت ط بـا بـاردار     یمیبدخ
، 1)نجـات دهـد    کننـد  یمراجعه مبه مراکز درمانی  یپزشک
 یکـه اهـدا  اند  مختلفی نشان داده های هعلاوه، مطالعه ب .(1

 از جملـه  يیایمیوش ـیو ب یخـون  یر پارامترهـا ب منظم، خون
کـه خطـر بـالقوه     کلسـترول پلاسـما  و گلیسیريد  تری  سطح

 تی ـظرفگـذارد و   ثیر مـی أت ـ مزمن را دارنـد،  بیماری جاديا
خون توسط  یاهدا .(1، 0) دهد یم شيافزا را یدانیاکس یآنت

 یبـرا  مـن يخـون ا  یاجـزا  هیته یاهداکنندگان داوطلب برا
مشـت  شـده از    یداروها دیتول یبرا نیچن انتقال خون و هم
سـازمان جهـانی    ملاط ـ  اع ـ  .(1) اسـت  یپلاسما ضـرور 

هـای خـونی در    نیاز به خون و فـرآورده (، WHO) بهداشت
 ،اهــدای خــون  وضـعیت  و کـرده   بیماران افـزايش پیــدا  

 کم ـود دراز . (0) باشـد  نمـی ضـای بیمـاران   جوابگـوی تقا
 ری ـعوار  و مرگ و م شيون باعث افزامدت در عرضه خ

 ـ. (5) شود یقابل درمان م یها یماریاز ب یناش خـون   نیمأت
 ري ـو زهـا   استیاز س ريناپذ يیجدا یبخش ديبا یو کاف منيا

ط ـ    .(8) هر کشور باشد یمراق ت سلامت مل یها ساخت
؛ 1611( در سـال  WHOگزارش سازمان جهانی بهداشـت ) 
و در  11، در ايـران  16میانگین نرخ اهدای خون در جهـان  

نفـر بـوده    1666اهـدا در   16اروپا و ايالات متحده بیش از
 %8/8جمعیت جهان،  %9منطقه خاورمیانه با داشتن  و تاس

اهدای خون انجـام شـده را داراسـت و ايـن امـر، نیـاز بـه        
آمــوزش و ارتقــای نــرخ اهــدای خــون را در ايــران نشــان 

 ـ    . از جمله ع ـ(9) دهد می ثیر أواملی کـه بـر اهـدای خـون ت
توان به ترس از کم خونی، تـرس از خطـرات    گذارد می می

مختلــف ســلامتی و کم ــود آگــاهی و اطلاعــات در مــورد 
در مطالعه العسکر و همکاران  .(16)اهدای خون اشاره کرد 

مشخص شد کـه علـت اهـدای خـون پـايین دانشـجويان،       
خـون  ضعف دانش است و بین دانش و نگـرش و اهـدای   

در مطالعـه ديگـری کـه     (.11رابطه ای مستقیم وجود دارد )
از دانشـجويان   %11در ايران انجام گرفـت، مشـخص شـد    

گـاهی متوسـط دربـاره شـرايط و     آ %8/11آگاهی ضعیف و 
چنـین، نگـرش نسـ ت بـه      مزايای اهدای خون داشتند. هـم 

 %1/11فوايــد و ماــرات اهــدای داوطل انــه خــون در      
فقــدان . (11)متوســط بــود  %11 ضــعیف و دردانشــجويان 

 ینادرسـت در مـورد اهـدا    یباورهـا  ی وآگاه عدم ،دانش
انجـام   های هعمده است که در اکثر مطالع نگرانی کي ،خون

ــان  ــده در ســطح جه ــده اســت  یش ــزارش ش  .(11، 10) گ
مختلف بین دانشجويان گروه علوم  های هچنین، در مطالع هم

داری از نظر دانـش  اپزشکی و غیر علوم پزشکی تفاوت معن
 .  (11، 10)و عملکرد نس ت به اهدای خون وجود داشت 

 ،در سودان انجام شـد  1619ای که در سال  نتايج مطالعه    
در حالی کـه آگـاهی خـو  و    کند.  يید میأاين تفاوت را ت

نگرش مث ـت در افـزايش اهـدای خـون نقـش دارد و لـذا       
ضرورت دارد مسأله اهدای خون ناکافی مورد مطالعه قـرار  

 از مـردم  یبخش مهم ـ(. 1، 15، 18د )يابی شو گیرد و علت
 مهـم  من ـ  دهنـد کـه    تشکیل میجوان  تیجمعکشور ما را 

. دانشـجو بـه   (16) خون سـالم هسـتند   نیمأت ندهيو آ یفعل
تواند در خـانواده و جامعـه در    شر تحصیل کرده میعنوان ق

موارد مختلف از جمله اهدای خـون بـه عنـوان الگـو قـرار      
بگیرد و با داشتن اطلاعات کافی و نگرش مث ـت در زمینـه   

ــه گــردد   ــن زمین . (11) اهــدای خــون، منشــا تحــول در اي
چنین، دانشجويان حوزه علوم پزشکی در آينده، کارکنان  هم

تشـکیل خواهنـد داد، لـذا تعیـین آگـاهی،       نظام سلامت را
های اين قشـر از جامعـه دربـاره شـرايط و      نگرش و چالش

مزايای اهدای خون از اهمیت زيادی برخـوردار اسـت. بـر    
 و یآگـاه  وضـعیت مقايسه با هد،  اين اساس، اين مطالعه

دانشجويان دانشـگاه  و  یپزشکعلوم  انيدر دانشجو نگرش
هـای اهـدای خـون در بـین      محق  اردبیلی و تعیین چـالش 

هـای آن، گـام    تا بـر اسـاس يافتـه   دانشجويان انجام گرفت 
ثری در جهت ترويج مزايای اهـدای خـون داوطل انـه در    ؤم

 جامعه برداشته شود.  
 

  ها روشمواد و 
گـروه   بـود و  پژوهش تحلیلـی مقطعـی  اين مطالعه يک     

دانشـگاه محقـ    پزشـکی و  علـوم  دانشجويان گـروه   هد،
 در زمان تصويب طـر،، حـدود  بودند.  شهر اردبیلاردبیلی 

هزار دانشجو در مقطـ  کارشناسـی، ارشـد و دکتـرا در      16
های علوم پزشکی و محق  اردبیلی مشغول تحصیل  دانشگاه
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هـزار   16بـرای   ،مورگـان  و کريجسی بودند و ط   جدول
بـا  . (19) نیاز بودحجم نمونه عنوان ه ب نفر 151نفر، تعداد 

 نفـر  186ق لـی،   های هدر نظر گرفتن ريزش نمونه، و مطالع
هـا از دانشـجويان علـوم     که نیمـی از نمونـه   گرديد انتخا 

دانشـجويان تـاب  وزارت علـوم     پزشـکی و نیمـی ديگـر از   
 1 پرسشـنامه محقـ  سـاخته    ها، داده گردآوری ابزار. بودند
 11بـا   دموگرافیـک  اطلاعات شامل اول بخش: بود قسمتی

 خـون،  اهـدای  سـابقه  هل،أت وضعیت سن، جنسیت،) الؤس
 دوم بخش ؛...( و ورود به دانشگاه سال ی،ـــتحصیل هـرشت
 خون اهدای مزايای و شرايط درباره آگاهی الؤس 11 شامل
 ـ الاتؤس ـ بود و  و 6=نیسـتم  مطمـئن  ،1=بلـی ) صـورت ه ب
 کسـب  نمـرات  مجمـو   با آگاهی. شدند دهی نمره( 6=خیر
 تـا  6 بـین  نمرات محدوده. شد سنجیده هــگوي هر از شده
 سـوم  بخـش . بـود   بهتـر  آگاهی معنی به بالاتر نمره و  11

 خون اهدای مزايای و شرايط درباره نگرش الؤس 10 شامل
 دوم الؤس 18 و مث ت های نگرش جزو اول، الؤس 18. بود
 گزينـه  سه گويه، هر مقابل در. بودند منفی های نگرش جزو

 6 و 1 ،1 هـای  نمـره  ترتیـب  بـه  مخالفم و نظرم بی موافقم،
 تعلــ ( داشــتند معکــوس دهــی نمــره منفــی هــای نگــرش)

 .  گرفت می
 صـورت  به منفی و مث ت های نگرش برای ها نمره جم     

 51 تـا  6 بین نگرشی نمرات دامنه. شد می محاس ه جداگانه
بـرای  . بـود  نگـرش  بهتـر  وضعیت بیانگر بیشتر نمره و بود
ق لـی و   هـای  همین روايی پرسشنامه، ابتدا با بررسی مطالعأت

آيـتم در حیطـه آگـاهی و     86تعـداد   ،مقالات چـا  شـده  
خون، تـدوين و در   ینگرش راج  به شرايط و مزايای اهدا

نفر از اساتید آموزش بهداشت و ارتقاء سـلامت و   8اختیار 
پرسشنامه اصلا، شـده  گاه  گروه پرستاری قرار گرفت و آن

یس اداره کل انتقال خون استان گذاشـته شـد و   ئدر اختیار ر
محتـوايی  صـوری و  پس از اعمال نظرات نـام رده، روايـی   

 ــ  ـبــرامین گرديـد.  أپرسشـنامه ت ســنجش مین پايــايی و أی ت
اسـتفاده شـد.    همسانی درونی ابزار از روش آلفای کرون اخ

 دانشـجويان  از رنف ـ 16 بـین  پرسشنامه در برای اين منظور،
هفتـه توزيـ  و    دو اردبیـل بـه فاصـله    اسلامی آزاد دانشگاه
هم سـتگی   کرون اخ، محاس ه ضريب آلفای. آوری شد جم 
برابـر بـا    نگرشـی  الاتؤو س ـ 80/6 الات آگاهی برابر باؤس

مین گرديد. أپايايی پرسشنامه نیز ت آمد و لذا دسته ب 89/6
چـرا افـراد    صورت باز طـر، شـده بـود:   ه ال هم بؤيک س

روش انجام خون ندارند؟  یجامعه، تمايل زيادی برای اهدا
کار به اين صورت بود که پـس از اخـذ کــد اخــــلا  از     
 معاونــــت تحقیقــــات و فنــــاوری دانشــــگاه علــوم    

چگــونگی   و و کســب مجــوز، اهــدا،    اردبیـل پزشکی 
 تا ط   توضیح داده شـد ی دانشجويان مجریانجام کار برا

معرفـی و  کننـدگان   شـرکت دستور العمل، خودشـان را بـه   
پرسشـنامه طراحـی    د.کنن ـ دريافـتشفاهی آنان را رضايت 

مجريـان  . شده در بخـش ضـمیمه مقالـه ارائـه شـده اسـت      
تصـادفی   صـورت  بـه  1061را در خرداد مـاه   ها پرسشنامه

 های دانشکده دانشجويان بین در ای )کلاس به کلاس( ط قه
، هـای پزشـکی   )دانشـکده  اردبیل پزشکی علوم دانشگاه دو

پیراپزشکی، پرستاری و مامايی، داروسازی، دندانپزشـکی و  
هـای علـوم    اردبیلـی )دانشـکده   بهداشتی( و دانشگاه محق 

عنـوان غیـر علـوم    ه انسانی، کشاورزی، فنی و علوم پايه( ب ـ
 بـه  ورود واجـد معیارهـای   کـه  هـايی  آن و پزشکی پخـش 
تجزيـه و   هنگـام  .کردنـد  تکمیل را مهپرسشنا مطالعه بودند

 دانشگاه دانشجويان از نفر 16 تعداد که شد مشخص تحلیل
 علـوم  دانشگاه دانشجويان از نفر 10 تعداد و اردبیلی محق 
 لذا و اند نداشته را مطالعه به ورود طــشراي اردبیل، پزشکی

 شـامل  مطالعـه  بـه  ورود معیارهـای . شدند خارج مطالعه از
ــیل ــگاه در تحص ــای دانش ــ ه ــ ومـعل ــ یـپزشک  و لـاردبی

 در حاـور  هـا،  پرسشنامه تکمیل زمان در اردبیلی  ـــمحق
 (دانشجويی کارت ارائه) برداری نمونه هنگام تحصیل محل
 در رکتـش ـ جهـت  هـآگاهان ـ تـرضاي و لـتماي نـداشت و

ـــمطالع ــ هـ ــدم .دـبودن ـــتماي ع ــه لـ ــاری ب ــدم و همک  ع
 معیارهـای  پرسشـنامه،  الاتؤس ـ% 1 از بـیش  به گويی پاسخ
 ـ SPSS 16 افـزار  هـا بـا نـرم    . دادهبودند مطالعه، از خروج ا ب

هــای آمــاری ماننــد فراوانــی، درصــد،  شــاخصاســتفاده از 
دو تجزيـه و   و کای tهای  میانگین و انحرا، معیار با آزمون

آگـاهی و  الات مربـو  بـه   ؤمیانگین امتیاز س .تحلیل شدند
بـا نمـره مـلاق مقايسـه گرديـد. بـرای        نگرش دانشجويان
از فرمول زيـر اسـتفاده    آگاهی و نگرش محاس ه نمره ملاق

: حداکثر نمره اخذ شده منهای حداقل نمـره اخـذ شـده    شد
  .(16)تقسیم بر دو به اضافه حداقل نمره اخذ شده 
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  ها يافته
دهــی:  کننــده )میــزان پاســخ دانشــجوی شــرکت 110از     
 %0/16نفر( از گروه علوم پزشکی و  150) %0/09%(، 0/91
از گروه غیر علوم پزشکی بودند. نتايج نشان داد نفر(  186)

%( بودنـد.  89%( و مجـرد ) 9/01هـا دختـر )   که اکثر نمونـه 
سـال قـرار داشـته و     16تـا   18ها در محـدوده سـنی    نمونه

دست آمد. سـابقه  ه بسال  1/11 ± 89/1ها  میانگین سنی آن
% و در 0/11اهدای خون در بین دانشجويان علوم پزشـکی،  

% از 06% بــود. 1/11يان غیــر علــوم پزشــکی بــین دانشــجو
دانشجويان بیان کردند من   کسب اطلاعات دربـاره اهـدای   
خون فاای مجازی اسـت. سـاير منـاب  کسـب اطلاعـات      

%( 1/00نفـر )  100%( صـدا و سـیما،   1/00نفر ) 115 شامل
%( 1/11نفـر )  185( کادر درمان و 1/01نفر ) 116 دانشگاه،

ســاير مشخصــات مشخصــات  خــانواده و دوســتان بودنــد.
ها به تفکیک گروه پزشکی و غیر پزشکی  دموگرافیک نمونه

  (.1در جدول آمده است )جدول 
در بین دانشـجويان دانشـگاه علـوم     آگاهی نمره حداقل    

 حداکثر و 9 برابر آن شرايط و خون یاهدا به راج  پزشکی
 در آگـاهی  نمـره  حـداقل  که حالی در بود( نمره 11 از) 11

 یاهـدا  بـه  راجـ   محقـ  اردبیلـی  بین دانشجويان دانشگاه 
 .بـود ( نمـره  11 از) 18 حداکثر و 0 برابر آن شرايط و خون

در بـین دانشـجويان دانشـگاه علـوم       آگـاهی  نمـره  میانگین
 ± 61/5 آن برابر بـا  شرايط و خون یاهدا به پزشکی راج 

 برابـر بـا   محقـ  اردبیلـی  و در دانشجويان دانشـگاه   01/10
و میانگین آگـاهی در کـل دانشـجويان نیـز      09/11 ± 61/5

 نشـان داد  tآزمـون  دسـت آمـد.   ه ب 60/11 ± 15/5برابر با 
 یاهـدا  مـورد  در دانشـجويان  از گروه دو آگاهی در تفاوت
بـا توجـه بـه    (. >p 61/6) بود دارامعن آماری لحاظ به خون
از  آگـاهی  درباره معیار انحرا، و که ارائه نمره میانگین اين
 گیـری  تصـمیم  بـرای  خون به تنهايی نشانگر خـوبی  یاهدا
 بنـدی  ، سطح1ط   جدول  ادامه نمره آگاهی در لذا ،نیست
بندی آگاهی نیز مشخص شد که بـیش   در سطح .است شده

 1/10از يـک سـوم دانشـجويان دانشـگاه محقـ  اردبیلــی )     
 8/18درصد(، آگاهی ضـعیف داشـتند در حـالی کـه فقـط      

 علـوم پزشـکی آگـاهی ضـعیفی داشـتند     درصد دانشجويان 
(660/6 p=.) 

 و 9 برابر بـا  پزشکی دانشجويان در نگرش نمره حداقل    
 نمـره  حـداقل  کـه  حـالی  در بـود ( نمره 10 از) 10 حداکثر
 10 حـداکثر  و 0 برابر با پزشکی غیر دانشجويان در نگرش

دانشـگاه   دانشجويان نمره نگرش میانگین .بود( نمره 10 از)
 11/9 آن برابر شرايط و خون یاهدا به پزشکی راج علوم 

 10/5 برابر بادانشجويان دانشگاه محق  اردبیلی  و 10/01 ±
ــود و 65/06 ± ــن ب در دو گــروه از  نگــرش در تفــاوت اي

 آمـاری  لحـاظ  بـه  خـون  یداــ ـاه وردـم ـ در انـدانشجوي
میانگین نگرش در کل دانشجويان نیز برابر بـا  .  ودن دارامعن
نگرش کل دانشجويان راج  به اهـدای   بود. 81/06 ± 11/8

% دانشـجويان  90بندی شد و سـطح نگـرش در    خون سطح
% نگـرش  1/96علوم پزشکی متوسط بود. در حالی که فقط 
()جـدول  =p 61/6دانشجويان دانشگاه محق  متوسط بـود ) 

1 .) 
چنــین، میــانگین آگــاهی در بــین دانشــجويان پســر  هــم    

ــکی، )  ــوم پزشـ ــگاه علـ ــتر از 61/18 ± 11/0دانشـ ( بیشـ
( بـود و ايـن تفـاوت بـه     08/11 ± 11/5دانشجويان دختر )
هـای   در بـین رشـته  (. =p 619/6) دار بـود الحاظ آماری معن

 یدانشگاه علوم پزشکی، دانشجويان رشته علوم آزمايشـگاه 
( و رشــته 11/16 ± 08/1ه آگـاهی ) بـالاترين میـانگین نمـر   

( 00/11 ± 00/5ترين میانگین نمره آگـاهی )  پايین پرستاری
هـا، بـه    و اين تفاوت نمره بـین رشـته  کسب کرده بودند را 

ــاری معنـ ـ  ــاظ آم ــودالح ــین   =p 660/6) دارد ب ــم چن (. ه
 (1199-1066 هـای  سـال  های دانشجويان سال بالا )ورودی

میـانگین نمـره آگـاهی را     بـالاترين  دانشگاه علوم پزشـکی، 
(. نگــرش دانشــجويان در بــین   81/10 ± 10/5داشــتند )

 618/6) دار بـود اهای علوم پزشکی نیز متفاوت و معن ـ رشته
p= ) هــای پزشــکی  طـوری کــه دانشــجويان رشــته فوريــت

( و دانشــجويان 69/05 ± 59/5بهتــرين وضــعیت نگــرش )
 ± 18/5رشته بهداشت محـیط بـدترين وضـعیت نگـرش )    

و ايـن  د ـهای علوم پزشـکی داشتن ـ  ( را در بین رشته01/15
هـا، بـه لحـاظ آمـاری معنـادار بـود        تفاوت نمره بین رشـته 

(618/6 p= .) در دانشجويان دانشگاه محق  اردبیلی نیز فقط
دار داشت. اجنسیت دانشجويان با آگاهی آنان هم ستگی معن

 آگـاهی  از اردبیلی نیز محق  دانشجويان پسر دانشگاه يعنی،
 بودند. در بقیه متغیرها، هم ستگی معنادار  برخوردار بهتری
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 مورد مطالعه دانشگاه محقق اردبیلی: توزیع مشخصات فردی ـ اجتماعی دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی و 1جدول 

 

 فراوانی 

 متغیر

 گروه علوم پزشکی
گروه غیر علوم 

 p-value پزشکی

 تعداد )درصد( تعداد )درصد(

 جنسیت
 (00) 111 (0/01) 169 زن

81/6 
 (10) 01 (0/18) 01 مرد

 وضعیت تأهل
 (81) 111 (1/91) 100 مجرد 

00/6 
 (11) 15 (8/0) 11 متأهل

 محل اقامت
 (5/01) 111  (0/15) 161  خوابگاهی

89/6 
 (1/18) 09 (0/01) 51 غیر خوابگاهی

 ورودی

 (1/11) 18 (8/1) 1 و ق ل 99

10/6 
1066  06 (1/10)  15 (11) 

1061 18 (11)  19 (5/11) 

1061  11 (1/16) 10 (1/11) 

 ساعت استفاده از فاای مجازی

 (1/10) 05 (1/11) 19 ساعت 1-1

 (01) 81  (1/10) 91 ساعت 0-1 55/6

 (9/18) 11 (0/11) 01 ساعت < 1

 خون در بستگان و آشنايانسابقه دريافت 
 (0/9) 15 (1/10) 19 بلی

0/6 
 (0/96) 101 (1/81) 105 خیر

 سابقه اهدای خون توسط دانشجو

 (5/80) 110 (9/80) 111 خیر

15/6 
 (1/0) 11 (1/9) 10 نوبت 1

 (1/1) 0 (0) 5 نوبت 1

 (1) 9 6 نوبت و بیشتر 1

 سابقه دريافت خون 
 (5/1) 1 (1/1) 0 بلی

90/6 
 (1/98) 155 (5/95) 151 خیر

 نو  گروه خونی

A 16 (0/18) 16 (8/15) 

11/6 
B 11 (0/15) 19 (1/10) 

AB 18 (1/16) 15 (0/9) 

O 00 (0/10) 01 (1/11) 

  (1/11) 01 (0/5) 11 دانم نمی

 11/6 16/11 ± 95/1 01/11 ± 81/1 *سن

 10/6 56/10 ± 50/1 11/10 ± 18/1 *معدل
* Mean ± SD 
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: توزیع سطح آگاهی و نگرش درباره اهدای خون در بین 2جدول 
 دانشگاه محقق اردبیلیدانشجویان دانشگاه علوم پزشکی و 

 

 فراوانی
 بندی سطح

دانشگاه علوم 
 پزشکی 

 تعداد )درصد(

دانشگاه محقق 
 اردبیلی

 تعداد )درصد(

p-
value 

 آگاهی
 (1/10) 01 (8/18) 11 پايین

 (1/09) 88 (18) 161 متوسط 660/6
 (8/10) 16 (1/11) 01 بالا

 نگرش
 6 (0/6) 1 پايین

 (1/96) 101 (90) 109 متوسط 61/6
 (1/9) 15 (0/1) 0 خو 

بین متغیرهای دموگرافیـک و آگـاهی و نگـرش دو گـروه     
 دست نیامد.   ه دانشجويان ب

 زيـادی  تمايـل  افـراد جامعـه،   )چـرا  ال بازؤدر مورد س    
ال ؤندارند؟( اکثريت دانشـجويان بـه س ـ   خون یاهدا برای

( از %10نفــر )حــدود  19مــذکور جــوا  نــداده بودنــد و 
و متنـوعی را داده بودنـد کـه    های متغیر  دانشجويان جوا 
خـون   یهای اهدا ها را به عنوان چالش مجريان مطالعه، آن

 بنــدی نمودنــد گرهــا و موانــ  ط قــه در دو دســته تســهیل
 : (1)جدول 

 

 گرها و موانع اهدای خون در پاسخ به سؤال باز پرسشنامه : تسهیل1جدول 

 

 موانع گرها تسهیل

 خون ینداشتن مزايای اقتصادی اهدا -1 های مالی و معنوی دادن مشو  -1
خصوص در فاای ه ها و ب ها و ت لیغات در رسانه برگزاری کمپین -1

 خون سالانه یمجازی راج  به مزايای اهدا
 ارادی از سوزن و آمپول ترس غیر -1

 های عفونی و کم خونی بیماریترس از ابتلا به  -1 دوستی تقويت حس نو -1
 حالی و لاغر شدن دچار ضعف و بی -0 دوستی وطن -0
 آگاهی نداشتن يا کم ود -1 اهی راج  به فوايد اهدای خونداشتن آگ -1
 نداشتن يا ضعف نگرش -0 دريافت خون توسط خود و اطرافیان سابقه رضايت از اهدا يا -0
امت و فصد خون در خون نس ت به حج ینمايش مزايای اهدا -5

 ای ت لیغات رسانه
 خون ینداشتن انگیزه کافی برای اهدا -5

 احساسخصوص ه خون ب یبا اهدا برخورداری بیشتر از سلامت -8
 یآرامش روح

 های دريافت خون در دسترس ن ودن اکیپ -8

 اخون به جامعه و آشنا شدن مردم ب یآموزش مزايا و فوايد اهدا -9
 خون یفوايد اهدا

 ت لیغات طب سنتی برای فصد خون و حجامت -9

 نداشتن وقت -16 ی خونآگاهی از وضعیت سلامت خود با آزمايش خون در اهدا -16
ها و مراکز  حاور سالانه اکیپ سازمان انتقال خون در دانشگاه -11

 آموزش عالی
 خون ینداشتن شرايط لازم برای اهدا -11

 ی خونهای مذه ی به اهدا عدم توصیه آموزه -11 توانند خون اهدا کنند ها می خانمکه  تغییر نگرش زنان نس ت به اين -11
خون و  یهای مذه ی به انجام کار نیک از جمله اهدا توصیه آموزه -11

 توجه به اجر و ثوا  معنوی
خون به  یاز دست دادن سلامتی و يا ضرر داشتن اهدا -11

 سلامت فرد
منافات ندارد و هر کدام کاربرد اين که حجامت با اهدای خون  -10

 خاص دارند
 خون یاهدا هنگام زياد خون شدن گرفته از فرد نگرانی -10

 
 خون انتقال سازمان ضعیف رسانی خدمات -11
 عدم آشنايی با محل و شرايط اهدای خون -10
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 بحث
 داوطل انه اجتمـاعی فعالیـت نـوعی خـون انتقال فرآيند    
 مختلــف  اقشـار و اجتمـا  مشـارکت بـه وابسـته کـاملاً و

و انتقال  فرآينـد توانند در می متعددی عوامل. است جامعـه
 آگــاهی  میزان. تاثیرگذار باشند جامعه در يک خون اهدای
 احتمـالی  ماــرات  و فوايـد ،انتقال خون فرآينـد از افـراد
 میـزان  توانـد  مــی  خـون،  انتقال شرايط لــتسهی نیز و اهدا

 دهـد  قــرار  تأثیر تحت را خون سلامت نیز و خون اهدای
آگـاهی، نگـرش و    مقايسـه . اين مطالعه با هـد،  (11، 11)

دانشـگاه  های دانشجويان دانشـگاه علـوم پزشـکی و     چالش
شهر اردبیل در مورد اهدای خون و شرايط و محق  اردبیلی 

شـد. در ايـن مطالعـه مشـخص شـد کـه       مزايای آن انجـام  
دانشـگاه علـوم پزشـکی     دانشـجويان  آگـاهی  نمره میانگین

 01/10 ± 61/5 خون و شرايط و فوايـد آن  یراج  به اهدا
تفـاوت   بود و اين 09/11 ± 61/5 محق  اردبیلیدانشگاه  و

 آماری لحاظ خون به یدر آگاهی دانشجويان در مورد اهدا
هـای   کـه دانشـجويان رشـته    طوری( =p 61/6) بود دارامعن

دانشگاه علوم پزشـکی سـطح آگـاهی بـالاتری نسـ ت بـه       
بندی آگاهی نیز  داشتند. در سطح محق  اردبیلیدانشجويان 

دانشـجويان علـوم پزشـکی و     %19مشخص شد که حدود 
دانشجويان دانشگاه غیر پزشکی، سطح آگاهی ضعیفی  18%

نیـاز بـه   خون داشتند کـه ايـن امـر بیـانگر      یراج  به اهدا
 ــ خصــوص ه آمــوزش و ارتقــای آگــاهی در دانشــجويان ب

، 10) باشـد  مـی  تاب  وزارت علـوم های  دانشجويان دانشگاه
رحمـان، پـاتوری و    هـای  ه. اين يافتـه را نتـايج مطالع ـ  (11

. (11-15) کنـد  ی و همکـاران تائیـد مـی   التواس ـهمکاران و 
هـای مطالعـه    بندی آگاهی نیز يافته سطحنتايج چنین، در  هم

ــد و همکــاران و ســالم و    ــايج مطالعــه جاوي ــا نت حاضــر ب
 در(. 18-16) همکاران و خسروی و همکاران همسـو بـود  

در  دانشـجويان،  %51 آگـاهی  نیـز  همکاران و تسگا مطالعه
و همکـاران   چاوهـان اما با نتـايج مطالعـه    بود خو  سطح

. در مطالعـه آنـان، میـانگین نمـره     (11، 11)مغايرت داشت 
بود و اين آگـاهی بـالا    %51کنندگان حدود  آگاهی مشارکت
احتمالا ناشی از شرايط زمـانی و مکـانی و    ها در مطالعه آن

اوت در دو مکــان مــورد ـفرهنگــی متفــ -آموزشــی عوامــل
 زشکی،  ــوم پـان علـن دانشجويـت. در بیـوده اسـطالعه بم

 ر بیشتر از دانشجويانـان پسـی در دانشجويـآگاه نـمیانگی
همسو بود اما با  الفوزاندختر بود. اين يافته با نتايج مطالعه 

. در مطالعـه  (11) کنـد  مطابقـت نمـی   ج مطالعه جوائیـد نتاي
. (10)جوائید دانشـجويان دختـر، آگـاهی بیشـتری داشـتند      

مشارکت کـم دانشـجويان دختـر ايرانـی در     علت آن شايد 
اجتماعی مانند ورزش و اهدای خون  -موضوعات فرهنگی

چنین، در مطالعه حاضر بین سال ورودی و رشـته   هم باشد.
تحصیلی با میزان آگاهی دانشجويان علوم پزشـکی ارت ـا    

داری وجود داشت. در صورتی که در مطالعـه ملکـو و   امعن
ه تحصیلی و آگاهی دانشـجويان  همکاران، ارت اطی بین رشت

شايد به اين علت باشد کـه در دروس  . (11)وجود نداشت 
هـای علـوم پزشـکی     ها در دانشگاه دانشجويان بعای رشته

مانند علـوم آزمايشـگاهی، مزايـای اهـدای خـون تـدريس       
در اين مطالعه، بین آگـاهی و عوامـل دموگرافیـک     شود. می

 ـاپزشکی ارت ـا  معن ـ دانشجويان غیر علوم  دسـت  ه داری ب
نیامـد. میــانگین نمــره نگــرش دانشــجويان دانشــگاه علــوم  

داری ااخــتلا، معنــ دانشــگاه محقــ  ا ردبیلــیپزشــکی بــا 
هر چند در گروه علوم پزشـکی، میـانگین نمـرات     داشت.ن

بین رشته و نگـرش در دانشـجويان علـوم     نگرش بهتر بود.
ايـن يافتـه بـا مطالعـه     دار وجود داشت.  اپزشکی ارت ا  معن

( کـه در بـین دانشـجويان    1190اخوان تفتـی و همکـاران )  
های علوم پزشکی و غیر علوم پزشکی شهر يزد انجام  رشته

. بین میزان استفاده از فاای مجـازی  (11)شد همسو است 
 .داری وجود داشتاو نگرش درباره اهدای خون ارت ا  معن

سـاعت در فاـای    1تـا   1دانشجويان با گذرانـدن روزانـه   
ی، نگرش بهتری داشـتند و اسـتفاده بیشـتر از فاـای     مجاز

شد. شايد دلیل  مجازی باعث بدتر شدن وضعیت نگرش می
آن دريافت اطلاعات غلط بیشتر از فاای مجازی باشد کـه  

خــون  یباعــث بــدتر شــدن نگــرش دانشــجويان بــه اهــدا
ها نیـز بیشـتر دانشـجويان معتقـد      شود. در بخش چالش می

خـون   یکه اهدا برای سلامتی مانند اين مفیدبودند عواملی 
دوسـتی،   وطـن مفید است، نـو  دوسـتی،   ظ سلامت فدر ح

 عنـوان ه ب خون یاهداعوامل معنوی و مذه ی مثل توجه به 
 و خـون  یاهدانذر برای و يا  ثوا  دارای يک عمل خیر و

عوامل اهدای بیشتر خـون  جزو و ....  برآورده شدن حاجت
ــتند ــوری هس ــه مهرپ ــاران ) . در مطالع ــز 1061و همک ( نی
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ترين عوامل مشو  اهدای خـون شـامل دلايـل انسـان      مهم
دوستانه، احسـاس مسـئولیت، تعهـد وجـدانی و شخصـی،      

های اجتماعی و کمـک بـه بیمـاران بـود      شرکت در فعالیت
. در مقابل بیشتر دانشجويان معتقد بودند عواملی مثـل  (11)

، سوزن و آمپول، عـدم آگـاهی از   سوزنسر ترس از داشتن 
نگرانـی بـه    و خون، داشتن تجربیات بد ق لی یمزايای اهدا
 یزياد هنگام اهداخون  شدن هگرفت ازفرد  نگرانیخصوص 

، های اهدای خون مراکز و مکانآدرس  عدم اطلا  از، نخو
عوامل مذه ی مانند توصیه به حجامت، ت لیغ منفی در طب 

و... عوامـل اهـدای کمتـر خـون هسـتند. در مطالعـه        سنتی
، کــم ( نیــز دانشــجويان1185دی زاده و همکــاران )محمــو
خون،  یاهدا شرايطو ترس از سوزن، عدم اطلا  از  خونی

خون  یاهدا مراکزبه  دسترسیو عدم  والدينعدم موافقت 
. تحلیـل  (10) انـد  خـون دانسـته   یاهداعدم  دلايلرا جزو 

نسـ ت   پزشکیعلوم  نهايی اين است که آگاهی دانشجويان
خـون بهتـر    یپزشکی راج  به شرايط و مزايای اهدا غیر به
 اما دو گروه دانشجو، نگـرش متفـاوتی نداشـتند و کـلاً     بود

 نظـر  بـه  نگرش هر دو گروه دانشجو متوسط بـا بـالا بـود.   
 خـونی  هـای  فرآورده و خون با دانشجويان آشنايی رسد می
 در گـــرفتن قـــرار و دبیرســـتان در تحصـــیلی دوره در

 ماننـد بازديـد از مراکـز انتقـال خـون و      بالینی های موقعیت
آگاهی و  افزايش در های آموزشی و ت لیغی برگزاری کمپین

ثر ؤخون توسـط آنـان م ـ   یدر اهدا دانشجويان بهتر نگرش
 خـود گزارشـی   و پرسشگر با پائین همکاری فرهنگ .باشد
 های اين مطالعه بودنـد  از محدوديت تکمیل پرسشنامه بودن
 سـاير  دانشـجويان  بـه  تـوان  نمـی  را مطالعه اين نتايج لذا و
 مطالعـه،  های محدوديت ديگر از يکی .داد ها تعمیم نشگاهدا

 وسـیله  بـه  سـاختاری  روايـی  مینأت ـ روش از استفاده عدم
 .بود EFA تحلیل

 
 گيري نتيجه
در اين مطالعه مشـخص شـد کـه دانشـجويان، آگـاهی          

خون و شـرايط آن   یمتوسط و نگرش خوبی نس ت به اهدا
اين آگاهی و نگرش کافی نیست چون کـه میـزان   دارند اما 

% 10اهدای خون در هر دو گـروه از دانشـجويان، کمتـر از    
بود. آگاهی و نگرش زمانی مطلو  است که بـه رفتارهـای   

بهداشتی مانند اهدای خون منجر بشوند و در کنار آگاهی و 
نگرش، انگیره و دسترسی به مراکز اهدای خـون نیـز مهـم    

 عـدم  آمپول،سوزن و  ،سوزنسر  از ترس که داشتنباشد می
و  ق لـی  بـد  تجربیات داشتن خون، یاهدا مزايای از آگاهی
 و خـون  یاهدا هنگام زياد خون شدن گرفته از فرد نگرانی
 اهـدای  هـای  مکـان  و ، سـاعات مراکز آدرس از اطلا  عدم
 منفـی  ت لیـغ  حجامت، بهمانند توصیه  مذه یعوامل  خون،

ضـمن   شود می پیشنهاداند.  آن جملهسنتی از  در مراکز طب
هـای شناسـايی شـده در ايـن مطالعـه،       رف  موان  و چـالش 

هـای   بـه روش و ترويجـی  تخصصـی   های آموزشـی  برنامه
هـای ت لیغـی    کمپـین برگـزاری  حاوری و  حاوری و غیر

هـا، مراکـز بهداشـتی و     توسط سازمان انتقال خون، دانشگاه
 طراحی و اجرا شود.  های همگانی  رسانه

 
 حمایت مالی

اين مطالعه با حمايت مالی کمیته تحقیقـات دانشـجويی       
 دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی اردبیل انجام شد.

 
 ملاحظات اخلاقی

کمیتـه تحقیقـات    طـر، تحقیقـاتی  اجـرای   ه ازمقال اين    
  اخـلا  کـد  بـا  اردبیـل  پزشـکی  علـوم  دانشـگاه دانشجويی 

IR.ARUMS.REC.1400.268 .استخراج شده است 
 

 عدم تعارض منافع

گونـه   دارند کـه هـی    وسیله نويسندگان مقاله اعلام می بدين
 تااد منافعی در اين مطالعه نداشتند.

 
     نقش نویسندگان

ــور:  ــا غلامپ ــان،    علیرض ــامانه پژوه ــوزال در س ــت پروپ ث 
 آوری داده و نوشتن مقاله جم 

آوری داده و  کمـک در نوشـتن، جمـ     نگین اختیاری اقدم:
 نگارش مقاله
 آوری داده و نگارش مقاله کمک در جم  آيدا اصغرزاده:

طراحی مطالعه، تأمین روايی  دکتر يوسف حمیدزاده اربابی:
 و پايايی ابزار، تجزيه و تحلیل آماری و ويرايش مقاله

 
    تشكر و قدرداني

 کمیته   و یــژوهشـپ تـمعاوناری ـله از همکـوسی بدين    
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، حراست اردبیل پزشکی علوم دانشگاه تحقیقات دانشجويی
ــی  دانشــگاه ــ  اردبیل ــوم پزشــکی و محق  تمــام و هــای عل

 .  گردد و تشکر می تقدير صمیمانه ،کننده مشارکت دانشجويان
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 ضمائم:
و  یعلوم پزشک انيدانشجو نیخون در ب یاهدا ديو فوا طيو نگرش درباره شرا یآگاه یبررس"دانشجوی گرامی! اين پرسشنامه به منظور 

صادقانه  یها پرسشنامه، با جوا  لیتکم یبرا تيخواهشمند است در صورت رضاتهیه شده است.  "یلشهر اردب یعلوم پزشک ریغ

در پرسشنامه ن وده  یبه ذکر نام و نام خانوادگ یازیشود ن یم یادآوري. در ضمن ديینما یاريپروژه  نيپژوهشگران را در انجام ا ش،يخو

 نيا لیشما در تکم یدقت نظر و بردبار ت،يخواهند شد. از عنا لیتحل یاطلاعات ارائه شده محرمانه بوده و به صورت کل یو تمام

 .ميپرسشنامه کمال تشکر را دار

 با تشکر                

 شکی اردبیلت علمی دانشگاه علوم پزئدکتر حمیدزاده عاو هی

 الات دموگرافیکؤالف( س

     □خیر   □( وضعیت تاهل: بله 0   □روستا    □( محل سکونت: شهر 1   □مذکر  □( جنسیت: مونث 1( سن:            1

( رشته 5        □خیر     □( سکونت در خوابگاه :   بله0     □خیر   □( بومی استان اردبیل: بله1 

 ........................................         تحصیلی:................

 ( میانگین معدل ترم های ق لی:.......................................        9( ورودی سال:..........................          8

   □ساعت و بیشتر  1ج(     □ساعت  1-0 (    □ساعت  1–1الف( : مجازی در روز فاای و اجتماعی های ( میزان استفاده از ش که16

،  پرستار □خیر     □،  پزشک: بله□خیر     □( مناب  شما برای کسب اطلاعات در باره اهدای خون کدام است؟ خانواده و دوستان: بله11

،  □خیر    □،   صدا و سیما: بله□خیر   □نشگاه: بله،    مدرسه و دا□خیر      □،  کارکنان مراکز بهداشتی: بله □خیر    □و بهیار: بله

،   کمپین های رسانه □خیر□،   بروشورهای آموزشی سازمان انتقال خون: بله□خیر     □،    فاای مجازی: بله□خیر  □مط وعات: بله

 ............        لطفا نام ب ريد: ........................................  □،    ساير مناب □خیر    □ای: بله

     □بله ( سابقه اهدا خون توسط اعاای خانواده يا بستگان:11     □خیر   □بله ( سابقه دريافت خون توسط اعاای خانواده يا بستگان:11

 1   □نوبت 1اگر جوا  شما مث ت است، چند نوبت؟   □خیر   □(  آيا شما در طول عمرتان خون اهدا کرده ايد؟ بله10    □خیر

    □نوبت و بیشتر 1   □نوبت

( آيا شما تا بحال بستگان يا دوستان خودتان را برای اهدای 10      □خیر     □( آيا شما در طول عمرتان، خون دريافت کرده ايد؟  بله11

     □خیر     □خون تشوي  کرده ايد؟ بله

   □نظری  ندارم   □بد است    □است ( در باره  ضرورت گسترش اهدا خون در جامعه چه نظری داريد؟   خو 15

     □نظری ندارم      □بد است      □( در باره اهدا خون توسط دانشجويان، چه نظری داريد؟ خو  است 18

    □خیر   □( در صورت حاور اکیپ سیار اهدا خون در دانشگاه آيا آمادگی اهدا خون را داريد؟ بله19

مزايا و شرايط اهدای خون، به آموزش و افزايش آگاهی نیاز داريد؟  الف( کم     ( متوسط   ج( ( چقدر احساس میکنید که در زمینه 16

 زياد 

    □دانمیخود را  نم یگروه خونه( نو    O د(  AB ج(  A   )   Bالف( (: دیخود خط بکش ی)دور گروه خونشما  ینو  گروه خون( 11
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 اهدای خونالات آگاهی درباره شرايط و فوايد ؤس  (

 خیر
مطمئن 

 نیستم
 ردیف سوالات آگاهی درباره شرایط و فواید اهدای خون بلی

 1 براساس نتايج تحقیقات، اهدای خون، احتمال حمله قل ی را کاهش می دهد   

 1 .میشودن فرد عف و بیماریضاهدای خون موجب براساس نتايج تحقیقات،    

 1 باعث سوزاندن بخشی از کالری بدن می شود.براساس نتايج تحقیقات، اهدای خون    

 0 براساس نتايج تحقیقات، بیماريهای عفونی در اهدا کنندگان خون، کمتر از ديگران است.   

   
براساس نتايج تحقیقات، اهدا کنندگان خون، بعلت کـاهش غلظـت خـون، کمتـر از ديگـران در      

 برخی از سرطانها قرار دارند.  معر  ابتلا به
1 

 0 سال است. 01تا  18محدوده سنی اهدا کنندگان خون بین    

 5 کیلو گرم  باشد. 16حداقل وزن اهدا کنندگان خون، بايد    

 8 ط   استانداردها، از آخرين زمان اهدا خون فرد بايد دو تا سه ماه گذشته باشد.   

 9 میتوانند خون اهدا کنند.بار  1بار و خانمها  0ط   استانداردها، در يک سال، آقايان    

   
،  HIV، ويـروس  C، آنتـی بـادی هپاتیـت    HTLVخون اهدايی فرد از نظـر وجـود آنتـی بـادی     

 و نو  گروه خونی آزمايش میشود. سیفلیس
16 

 11 از خون اهدايی، فاکتورهای انعقادی مهم جدا میشود تا به مصر، نیازمندان برسد.   

 11 دقیقه طول می کشد. 16تا  16هر نوبت اهدا خون، تقري ا    

 11 .شودیماز فرد دريافت خون ی س یس 166در هر نوبت اهدا خون، کمتر از    

 10 دقیقه بر روی تخت خونگیری، استراحت کند. 16بعد از اهدای خون، فرد بايد    

 11 مهمترين اقدام در ضمن اهدای خون، نفس های آرام و عمی  کشیدن است.   

 10 نوشیدن مقداری مايعات مانند آ ، از مراق تهای ق ل از اهدا خون محسو  می شود.   

 15 با اهدا خون، بدن در مدت کوتاهی، مجددا خون سازی میکند.   

 18 بیماران تالاسمی و هموفیلی، از مصر، کنندگان فرآورده های خون اهدا شده هستند.   

 19 شديد، از مصر، کنندگان خون اهدا شده هستند.بیماران دارای سوختگی و خونريزی    

 16 خونريزی شديد در زمان زايمان، از موارد مصر، خون اهدا شده می اشد.   

 11 نوزادان نیازمند تعويض خون، از موارد مصر، فرآورده های خون اهدا شده می اشند.   

 11 کنندگان خون اهدا شده هستند.برخی م تلايان به سرطانها و بیماران ديالیزی، از مصر،    

 11 هر اهدا کننده خون میتواند خون کامل و يا ساير اجزای خون اهدا نمايد.   

   
معاينه پزشکی هنگام اهدا خون شامل مصاح ه و معاينات ساده از ق یل اندازه گیـری وزن بـدن،   

 کنترل علايم حیاتی و سنجش هموگلوبین خون می اشد.
10 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
05

-2
5 

] 

                            13 / 15

https://bloodjournal.ir/article-1-1569-en.html


 همکارانعلیرضا غلامپور و           آگاهی دانشجويان اردبیل و اهدای خون                                                                                           

 

33 

 

 

 الات نگرشیؤج( س

 مخالفم نظرم بی موافقم سوالات نگرشی )تسهیلگرهای اهدای خون( ردیف

    امروزه در درمان بخشی از بیماريها، تزري  خون و فرآورده های خونی، نقش مهمی دارد. 1

1 
با وجود پیشرفت های گسترده در علم پزشکی، هنوز جايگزين مناس ی بـرای خـون سـاخته    

 نشده است.
   

1 
بـوده و بـا اسـتانداردهای جهـانی بـه       یکشور ما دارای کیفیـت بـالاي   افراد دريی خون اهدا

 .و اين امر عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است های خونی ت ديل میشود فرآورده
   

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است ،یمل فهیانجام وظ حس وطن دوستی و 0

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است خون،ه خانواده يا دوستان باعااء نیاز  1

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون مجدد است ،، س کی و چابکیاحساس حس بهتر 0

    در تصمیم گیری برای اهدا خون تاثیر مث ت دارد. گران،يد یو همراه  يتشو 5

    .استداشتن تجربه ق لی اهدا خون در خانواده، عامل تمايل بیشتر به اهدا خون  8

    عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است.خون،  یدانستن اهدا دیو مف دياز فوا یآگاه 9

16 

در کشور ما اهدا کنندگان خون بصورت داوطل انه و بدون هیچگونه چشمداشت و براساس 

انگیزه های انسانی برای اهدا خون اقدام می نمايند و اين امر عامل تمايل بیشتر به اهدا خون 

 .است

   

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است ،یروان - یاحساس آرامش روح 11

    عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است. ثوا ، بايک عمل خیر و  بعنوان اهدا خونتوجه به  11

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است ید است،فظ سلامت مفخون در حباور اينکه اهدا  11

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است جنگ، بمب گذاری و ،زلزلههايی مانند  بحران بروز  10

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است ،هنگام اهدا خونخون  هیتصفباور به  11

 11 يابد. نجات می نیازمند فرد چندين جان آن، از مختلف های فرآورده تهیه و خوناهدا  با   

   
، از آنفلـوانزا  و ماننـد سـرماخوردگی   ی عفونیبه بعای از بیماريهافرد داوطلب اهدا خون ابتلا 

 موارد من  موقتی اهدا خون محسو  میشود.
10 

 15 من  موقتی اهدا خون هستند.از موارد  واکسن دريافتو  مصر، آنتی بیوتیک ها   

 18 .دریگورزش و فعالیتهای بدنی سنگین انجام  ، ن ايدساعت 10تا پس از اهدا خون،    

   
سنگین با دستی که از آن خـونگیری   یساعت از بلند کردن و حمل اشیا 0تا پس از اهدا خون، 

 .دشوشده خودداری 
19 

 16 .دشواز بازويی که خونگیری انجام شده استفاده نساعت برای حمل کیف و وسايل خود،  0تا    

 11 .دشواز مصر، دخانیات خودداری  ،ساعت پس از اتمام فرآيند خونگیری1حداقل تا    

   
نیـاز   مـورد  خـون  ذخیره امر در اين و هستند خون بانک دارای کشور سطح های همه بیمارستان

 است. کننده کمک
11 
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    .نگرش مث ت افراد جامعه به مزايای اهدای خون، عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است 10

15 
عامل تمايـل بیشـتر    ،(ش های احیا و عاشورا)بیشتر اهدای خون در ايام خاصارزش باور به 

 .به اهدا خون است
   

    .عامل تمايل بیشتر به اهدا خون است برآورده شدن حاجت، و خوناهدا نذر برای  18

 مخالفم نظرم بی موافقم سوالات نگرشی )موانع اهدای خون( 

    .به اهدا خون استافراد  اهدا خون، عامل تمايل کمبدن ال  خونی کم احتمال ابتلا به 1

    .، عامل تمايل کم به اهدا خون استمخالفت همسرو يا  نيوالداجازه ندادن  1

    .اکثر افراد جامعه، عامل تمايل کم به اهدا خون است فشار خونپائین بودن  1

    .اهدا خون است، سوزن و آمپول، عامل تمايل کم به سوزنسر ترس از داشتن  0

    خدمت رسانی ضعیف به اهدا کننده خون، عامل تمايل کم افراد به اهدا خون مجدد است. 1

0 
اطلا  رسانی ضعیف رسانه های جمعی بويژه صدا و سیما و ت لیغات ناکافی سازمان انتقـال  

 است.خون در مورد ضرورتها، شرايط و مزايای اهدای خون، عامل تمايل کم به اهدا خون 
   

    عدم باور به مزايای گفته شده برای اهدا خون، عامل تمايل کم افراد به اهدا خون است. 5

    .عامل تمايل کم به اهدا خون است، هنگام اهدا خون خون زياد ه شدنگرفت ازنگرانی فرد  8

9 
عامل تمايل کم به اهـدا   ،و...( HIV)مث ت شدن  شيآزما جينتاافشاء و دانسته شدن از  ترس

 .خون است
   

    .در مورد اهدا خون، عامل تمايل کم به اهدا خون است افراد یمنف اتیتجرب 16

    .عاملی برای تمايل کم به اهدا خون است خون، یاهدا یترس از عوار  جان  11

    .خانواده، عامل تمايل کم به اهدا خون استشرايط بد اقتصادی  11

    .عامل تمايل کم به اهدا خون است، آزاد و درگیر شدن مستمر به کار نداشتن وقت 11

    .عامل تمايل کم به اهدا خون است پايگاههای اهدای خون،مراکز و  دسترس ن ودن 10

    .عامل تمايل کم به اهدا خون است خون، یحجامت نس ت به اهدا شتریب ديفوااعتقاد به  11

    .عمل اهدا خون، عامل تمايل کم به اهدا خون استحرام دانستن  10

    مراکز و مکانهای اهدای خون، عامل تمايل کم به اهدا خون می باشد.آدرس  عدم اطلا  از 15

    اهدای خون، عامل تمايل کم به اهدا خون می باشد.ساعات  عدم اطلا  از  18
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