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 مقاله پژوهشي 

 
 ترس از خطر ابتلا، تمايل و تبعيض در مراقبت و درمان بيماران 

مبتلا به ايدز در پرستاران

 4عليرضا نيكبخت نصرآبادي، 3اله اسماعيلي ، حبيب2، اسماعيل زينعلي1شراره ضيغمي محمدي
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

ش يدز را در پرستاران افزايخطر ابتلا به ا ،دزيماران مبتلا به ايبا خون و ترشحات آلوده بدن ب يشغل تماس
از مطالعه  هدف. دز اثر گذارديمار مبتلا به ايل پرستاران به مراقبت از بين موضوع ممکن است بر تمايا. دهد يم

ض در مراقبت و درمان يل به مراقبت و تبعيتما ،يق تماس شغليدز از طرين ترس از خطر ابتلا به اييتع ،حاضر
 .ان پرستاران بوديدز درميماران مبتلا به ايب

 ها روش مواد و
دانشگاه علوم  منتخب مارستانيچهار ب از يو عفون يپرستار بخش داخل 161 ،يمقطع يفيتوص در يك مطالعه

ن پژوهش شامل فرم يابزار مورد استفاده در ا .مورد بررسي قرار گرفتند يبهشت ديشه و تهران يپزشک
دز و پرسشنامه يمار مبتلا به ايل به مراقبت از بيپرسشنامه تما اس درک خطر،يمق ک،يمشخصات دموگراف

 14افزار  ، ضريب همبستگي پيرسون و نرم tهاي  ها توسط آزمون يافته .دز بوديماران مبتلا به ايض در برابر بيتبع
SPSS تجزيه و تحليل شدند. 

 ها يافته
تمايل خنثي به مراقبت از بيماران مبتلا به ايدز % 8/81 ترس شديد از خطر ابتلا به ايدز و ،پرستاران% 4/36

متوسطي در برابر بيماران مبتلا به ايدز  دآميز تا ح پرستاران موافق با انجام اقدامات تبعيض %1/14 .داشتند
ارتباط ، و تمايل به مراقبت ترس از خطر ابتلا به ايدز با تبعيض در مراقبت و درمان بيماران مبتلا به ايدز. بودند

 .(=p 993/9و  =p 992/9به ترتيب )آماري معناداري داشت
 ينتيجه گير 

اي به منظور كاهش ترس از  افزايش آگاهي پرستاران از اصول احتياط همه جانبه، حقوق بيماران و اخلاق حرفه
 . خطر ابتلا و تبعيض در مراقبت از بيماران مبتلا به ايدز ضرورت دارد

 ، تبعيضترسايدز، پرستاران،  :ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 81/1/18  :تاريخ دريافت 
 98/3/89: تاريخ پذيرش 

 
 38413-383 :صندوق پستيايران ـ مربي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه آزاد اسلامي واحد كرج ـ كارشناس ارشد پرستاري ـ : مؤلف مسؤولـ 8
 ـ ايران بيمارستان تامين اجتماعي كرج ـ هاي عفوني و گرمسيري متخصص بيماريـ 9
 ـ ايران دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي مشهددكتراي تخصصي آمار زيستي ـ دانشيار  -3
ـ ايراندانشيار گروه پرستاري داخلي جراحي ـ دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران دكتراي پرستاري ـ ـ 4
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  مقدمه 
تمـــاس ،  HIVانتقـــال ويـــروس  يهـــا راهاز جملـــه     

فرو رفتن سرسـوزن يـا بريـدگي بـا اجسـام تيـز و       )جلدي
درماتيـت،  )هـا و پوسـت ريـر سـال      ، تمـاس مخـا   (برنده

با خون، ترشحات آلوده به خـون و يـا   ( خراشيدگي پوستي
، پلور، پريتوئن، پريكـارد و  مايع مغزي نخاعي مانندمايعاتي 

 قات،يو تزر يريگ ل رگيه دلپرستاران ب .(8)سينوويال است
هسـتند  آلوده وکت يماران، سوزن و آنژيدر تماس با ب شتريب

مطالعـه  (. 8، 9)شـود  يده م ـي ـن مواجهه در آنـان د يشتريو ب
بـا   ينشـان داد کـه مواجهـه شـغل     8318محمدنژاد در سال 

از پرستاران در طول % 6/63بوده و% 93/44 ،زينوک ت ياياش
( تمـاس بـا سـوزن   )کياسـت دل ي ـندچار ت خود يمدت فعال

ک کارمنـد  ي ـدز بـه  ي ـن مورد انتقال اياولخبر  .(3)شوند مي
ــمنتشــر گرد 8814در ســال  ،يبهداشــت ــر .(4)دي اســاس  ب

انه يبـا  سـال  يتقر ،هـا  يماريب يريشگيگزارش مرکز کنترل و پ
الات متحـده در تمـاس بـا    ي ـدر ا يکارمند بهداشت 699999
  .(3)رنديگ يمار قرار ميخون ب
از خطر ابتلا به ايدز، پرستاران را دچـار هـراس و    ترس    

شـود کـه پرسـتاران از     ين امر باعث م ـيا وكند  وحشت مي
اجتنـا    مبـتلا  هاي مسـتقي  از بيمـار   ه مراقبتيتماس و ارا

نشان داد کـه از   9991ان در سال يريج مطالعه دبينتا. نمايند 
شده به ه يديدگاه بيماران مبتلا به ايدز، خدمات پرستاري ارا

هـا و انتاـارات    مين كننـده خواسـته  اآنان نتوانسته اسـت ت ـ 
بيمـاران مبـتلا بـه     %8/94کـه   يطور هب. بيماران مبتلا باشد

 ،%3/84هـاي پرسـتاري را متوسـ  و     كيفيت مراقبـت  ،ايدز
از  يکي .(6)کرده بودند يابيارز فيرا ضع ها كيفيت مراقبت

  ياز مح ـ يتيل کاهش تعداد پرستاران در کنـار نارضـا  يدلا
دز ياز احتمال ابتلا به ا يترس و نگران ،يکار و پرسنل ناکاف

 ـانتشار آن در خـانواده از طر  و مـار  يبـا ب  يق تمـاس شـغل  ي
ــا .(4)اســت ــيج تحقينت ــدر تانزان يق ــه ي  %49ا نشــان داد ک

 ـبه ا يخود را در معرض خطر آلودگ ،يکارکنان بهداشت دز ي
بـه مراقبـت از    يليآنـان  تمـا   %13و  بينند مي  کار يدر مح

ــه ا يب ــتلا ب ــاران مب ــم ــددز ي ــه چــن در در  .(1)ندارن مطالع
دز ي ـپرستاران درباره احتمال خطر ابتلا به ا% 39 ،9994سال

از تماس بـا   %48   کار مضطر  و نگران  بودند ويدر مح
ج مطالعـه کرمـود در   ينتـا  .(8)کردند يماران اجتنا  مين بيا

خـود را در   يهداشتکارکنان ب%  88 نشان داد که 9993 سال
در مطالعـه   .(89)بينند ميدز يبه ا يشغل يمعرض خطر ابتلا

 ـا از ييو مامـا  يان پرسـتار يدانشـوو % 46 ،دواريام کـه   ني
ا ي ـرنـد و  يدز را به عهده بگيمار آلوده به ايک بيمراقبت از 

 يخـوددار  ،مثبت باشـند  HIVک فرد يمان يکه عامل زا نيا
 .(88)کردند يم

انسـان، حفـح حرمـت و عـزت او در      از جمله حقـوق     
ست به دور از تبعيض سـني و  يبا يمواقع بيماري است که م

جنسي و دارا بودن قدرت مالي، از جس ، جـان و سـلامت   
او در محيطي سرشار از احترام، مراقبت كافي و بـا كيفيـت   

ت رازداري، عـدالت  ياما عدم رعا .(89)به عمل آيدمطلو  
 ،هاي اخلاقي در مراقبت ارزش در مراقبت از بيماران، حفح

تشـخيص معضـلات اخلاقـي مراقبـت و نحـوه       در يتواناي
اصلي اخلاقي در حوزه  يها از نگراني  مواجهه صحيح با آن

مـاران  يض در مراقبت و درمان  بيتبع. (83)باشد يمراقبت م
طـه اخـلاق   يز در حي ـبرانگ ل چـالش ياز مسـا  دز،يمبتلا به ا

دز يماران مبتلا به ايرش بياجتنا  از پذ .(84)است يا حرفه
، يا تخت خالينداشتن پزشک  يها با بهانه يدر مراکز درمان
مختلـف   يها برگه يسر و رو يبالا  +HIV ينسب تابلوها

ت يدر ارتبا  بـا وضـع   يپراکن عهيشا مار،يو پرونده ب يدرمان
ت ي ـجداگانـه کنتـرل عفونـت، رعا    يهـا  نـه يمار، ثبت هزيب
تـر از   نييپـا  يه خدمات درمانيارا ون،يزولاسيان حد يشتريب

 اب ـ يز کـادر بهداشـت  ي ـرآميتحق يرفتارهـا  حد اسـتاندارد و 
 ـا هـاي  شيانوـام آزمـا  ، دزي ـماران مبـتلا بـه ا  يب دز بـدون  ي

ــا ب  ــورت ب ــوددار يمش ــار، خ ــر يم ــاس و   از ه ــه تم گون
 ،يارتباط مار، استفاده از دستکش در هريون کامل بيزولاسيا

وجود ندارد، آگـاه کـردن    يکيزيکه تماس ف يدر زمان يحت
بدون مشـورت و   يو يماريدز از بيمار مبتلا به ايخانواده ب

مراقبـت   رض در اميتنها چند مورد از موارد تبع ،ا اجازه اوي
مراکـز  . (83-88)باشـند  يدز م ـي ـماران مبتلا بـه ا يو درمان ب

 مراكـزي ن يشـتر يب ،يو درمـان  يکننده خدمات بهداشـت   هيارا
مکـرر در معـرض   به طـور   ،دزيماران مبتلا به ايند که بهست

ر منصــفانه و يــر نز و درمــايــآم ضيتبعــ يتوربــه رفتارهــا
ان يک سوم مبتلايش از يب .(83، 99)رنديگ ي، قرار مهناعادلان

 يبـا رفتارهـا   يدرمـان  ـ  يبهداشـت  يهـا   يدز، در مح ـيبه ا
کارکنـان  % 44 .(98)انـد  رو شـده  روبـه  يديز شديآم ضيتبع
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 يکارکنان مراکز بهداشـت % 8/18و  ايتانزان در يمراکز بهداشت
دز را ي ـماران مبـتلا بـه ا  يض در برابر بيوجود تبع در رواندا،

  .(1، 99)اند د کردهييتا

مـاران  يبـه ب  يو مراقبت ـ يه خدمات درمانيض در ارايتبع    
، درمان و مراقبت از يريشگيبر پ ياثر نامطلوب ،دزيمبتلا به ا

شـتر  يکـه ب  يبـه طـور   .(93)گذارد يدز ميمبتلا به اماران يب
خود  يمارينامناسب، ب يل ترس از برخوردهايماران به دليب

از ابـتلا بـه آن     يصحبت يدر مراکز بهداشت کرده و يرا مخف
ز در ي ـآم ضيتبع ـ يرفتارهـا . (94، 93)آورنـد  يان نم ـي ـبه م
مـاران مبـتلا بـه    ينسـبت بـه ب   يدرمان ـ  يبهداشت يها  يمح
از انتقـال   يريشگيپ يها آنان در برنامه تمانع از شرک ،دزيا
 ـا انتقال ايبه بچه و  ردز از ماديا  گـران، مشـاوره،  يدز بـه د ي

، 94)گـردد  يم ـ ت، درمان و مراقب ـيريگيپ ،ها شيانوام آزما
منور به کـاهش    دز،يماران مبتلا به ايدر برابر ب ضيتبع. (96

 ـ  ياعتماد به نفـ  ب  و  ياجتمـاع  - يمـاران، مشـکلات روان
، کنترل ياز زندگ يشده و بر خشنود يت زندگيفيکاهش ک

و درک فـرد از سـلامت خـود     ي، ارتباطات اجتمـاع يدرون
 (.91-39)گذارد يم ير منفيتاث
از اهـ  اهـدا     ،يپرسـتار  يهـا  ت مراقبـت يفيک يارتقا    

لذا مطالعـه حاضـر    دز است،يماران مبتلا به ايها از ب مراقبت
ل به مراقبت يتما دز،يترس از خطر ابتلا به ان ييبا هد  تع

دز در ي ـمـاران مبـتلا بـه ا   يض در مراقبت و درمـان ب يو تبع
 .ديو اجرا گرد يپرستاران طراح

 
  ها روشمواد و 

جامعـه   .بـود  يمقطع ـ -يفيتوص ـ مطالعه حاضر از نـو      
 يهـا  پرسـتار شـارل در بخـش    863ن مطالعـه را  ي ـا يآمار
 يهـا  مارستانيمارستان منتخب از بيچهار ب يو داخل يعفون

د يشـه  يتهران و دانشگاه علوم پزشک يدانشگاه علوم پزشک
 مارسـتان لقمـان،  يب تهـران، ي ن ـيخم مارستان اماميب)ي بهشت
ــاف ــ يلب ــژاد و مس ــال ( يح دانشــورين ل يتشــک 8311در س
سـال   کيشر  ورود به مطالعه دارا بودن حداقل . دادند مي

پـ  از اخـذ   . در پژوهش بود ل به شرکتيسابقه کار و تما
 يبـرا  هـا  از مسـؤولين دانشـگاه و بيمارسـتان    كتبي موافقت

ک کمـک پژوهشـگر   ي ـاطلاعـات توسـ     ،انوام پـژوهش 
 ـ بـه مـدت   يده و به روش خود گزارشيآموزش د مـاه   کي

 بـود ن صورت يپژوهش بد ينحوه اجرا. ديگرد يآور جمع
 يهـا  مارسـتان يطور روزانه با مراجعه بـه ب ه که پژوهشگر ب

مورد نار  يها ابتدا در بخش، فت مختلفيدر سه ش مذکور
 کي ـحـداقل  )ار شموليافته و سپ  با توجه به معيحضور 

 ،(ل به شرکت در مطالعهيسال کار در بخش مورد نار و تما
ابـزار پـژوهش را بـه     پـژوهش،  يح هد  کل ـيضمن توض

داد تا  يها قرار م ار آنيدر اخت يفت کاريش يب در ابتدايترت
به آن پاسـخ داده شـود    يدر محل کار به روش خود گزارش

ل شـده را  ي ـتکم يهـا  فت پرسشـنامه يش يسپ  در انتها و
 يتمام ياطلاعات برا يآور وه جمعيش .نمود يم يآور جمع

 ،هـا  داده يورآگـرد  ابـزار . کسـان بـود  يپژوهش  يواحدها
 .پنج بخش بود نام متشکل از يب يا پرسشنامه

 جـن  ،  سـن، )کيمشخصات دموگرافشامل  :بخش اول    
نوبـت   سـمت،  بخـش،  تاهـل،  تيوضع درآمد، لات،يتحص
 .بود( يسابقه کار در بخش فعل ، سابقه کار،يکار

احتمال  يابيدرک خطر بود که به ارز سايمق: بخش دوم    
مـار، ماننـد تمـاس بـا     يبا ب يتماس تصادف يدز طيابتلا به ا

 اقـداماتي ق انوـام  ي ـاز طر اي ...مار ويپوست بدن و عطسه ب
نـد  آي، فريدي ـور يقـرار دادن کـانولا   مانند پانسمان زخـ ، 

ن ابـزار  يا. ختپردا يک شدن ميدل استيو ن يمان، جراحيزا
ي ا نقطه اس چهاريه توس  مقيکه هر گو بوده يگو 99شامل

 4 تـا  (خطر متوس ) 3 ،(خطر ک )9 ،(خطر يب)8 کرت ازيل
 يه بـه بررس ـ ي ـگو 3 .ده استيگرد يگذار نمره( اديخطر ز)

 يه به بررس ـيگو 83 و ين تماس تصادفياحتمال ابتلا در ح
ازات ي ـدامنـه امت . پردازد يم اقداماتن انوام ياحتمال ابتلا ح

شتر از خطر ابتلا يترس ببه بود و نمره بالاتر،  19 تا 99ن يب
ن ي ـدر ا .گرفـت  تعلـق مـي   يق تمـاس شـغل  يدز از طريبه ا

 يف از خطـر ابـتلا  ي ـتـرس خف  49 تا 99ن ياز بيمطالعه امت
تـرس متوسـ  از خطـر     69 تا 49ن ياز بيامت دز،يبه ا يشغل
د از يترس شـد  19 تا 69ن ياز بيدز و امتيبه ا يشغل يابتلا

 .دز بوديبه ا يشغل يخطر ابتلا
مار مبتلا به يل به مراقبت از بيپرسشنامه تما: بخش سوم    
بـا هـد     8888بود که توس  جـردن در سـال   يدز ابزاريا

 يدز طراح ـيمار مبتلا به ايل به مراقبت از بيتما يريگ اندازه
عبـارت   89باشد کـه   يعبارت م 84ن ابزار شامل يا .ديگرد

توسـ     هي ـهـر گو  عبـارت بـار مثبـت دارد و    4و  يبار منف
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مـوافق    يل ـيتا خ مخالف  يليکرت از خيل يا نقطه 3اس يمق
ن ي ـنمره کل ا .ده استيگرد يگذار نشانه 4از نمره صفر تا 

ل کمتـر  ي ـدهنده تما نمره بالاتر نشانو  36ن صفر تا يابزار ب
ن پرسشـنامه   ي ـدر ا .دز بـود ي ـمار مبتلا بـه ا يبه مراقبت از ب
 ينگرش خنث ـ 34 تا 88 ل به مراقبت،يتما 81نمره کمتر از 

ف يل به مراقبت تعريتماعدم ،  36 تا 31به مراقبت و نمره 
 . ديگرد
ض در مراقبـت و درمـان   يپرسشـنامه تبع ـ  :بخش چهارم    
با اسـتفاده از   ه ويگو 99 بود که توس  دزيماران مبتلا به ايب
 يگـاه  شـتر اوقـات،  يشـه، ب يهم)کـرت يل يقسـمت  3 اسيمق

و  99حداقل نمـره  . ديگرد يبررس( اوقات، به ندرت، هرگز
ن ابـزار نشـانه   ي ـنمـره بـالاتر در ا   .بـود  899 حداکثر نمـره 

دز ي ـمـاران مبـتلا بـه ا   يشتر در مراقبت و درمـان ب يض بيتبع
مـاران مبـتلا بـه    يض در مراقبت و درمان بيزان تبعيم. است

ض يبه صورت تبع ،از  کسب شده از ابزاريدز براساس امتيا
و  ( 66 تـا  33ن يب ـ)ض در حد متوس يتبع( 33کمتر از )ک 
 .ديگرد يبند طبقه( 66 شتر ازيب)اديض زيتبع
پرسشنامه  ييايب پاين ضرييبه مناور تع يدر مطالعه فعل    

ن مناـور  ي ـد که به ايمودد استفاده گرد يياز روش بازآزما
 89ار ي ـروز در اخت 89دو مرحله به فاصـله   ها در پرسشنامه

کرونباخ حاصل از دو ي آلفا پرستاران قرارداده شد و از نفر
کرونبـاخ در مطالعـه    يب آلفـا يضـر  .ديگرد وردآآزمون بر

ل بــه يــ، تما(r=14/9)پرسشــنامه درک خطــر يحاضــر بــرا
ــه ايمراقبــت از ب ــتلا ب ــمــار مب ــ( r=18/9)دزي در  ضيو تبع

 ـ( r=18/9)دزي ـماران مبتلا به ايمراقبت و درمان ب دسـت  ه ب
 .آمد
 يهـا  ه نمونـه ي ـبـه کل  ،يت اصول اخلاق ـيبه مناور رعا    

 ـ نـان داده شـد کـه    يپژوهش اطم دسـت آمـده   ه اطلاعـات ب
ن بـه  يچن ـ هـ   سـت، ياز بـه ککـر نـام ن   ي ـمحرمانه بوده و ن

نـان داده شـد کـه در    يهـا اطم  مارستانيب ين پرستاريولؤمس
ارشان قـرار داده  يج پژوهش در اختينتا ها، ل آنيصورت تما
 هـا،  اطلاعات مربو  بـه داده  يآور پ  از جمع .خواهد شد

نان يپ  از حصول اطم انه شدند ويو وارد را يها کدبند آن
 SPSS يافزار آمـار  با استفاده از نرم ها داده ،از صحت ورود

ن ي ـدر ا. نـد ل قـرار گرفت ي ـه و تحلي ـمورد توز 84 رايشيو
آمـار   يهـا  هـا از روش  ل دادهيه و تحليپژوهش جهت توز

ف مشخصـات  يتوص يبرا .استفاده شد يو استنباط يفيتوص
ــژوهش ــاز جــداول توز ،واحــد پ ــي ــم ،يع فراوان ن و يانگي

ان ي ـارتبـا  م  يجهـت بررس ـ . ديار استفاده گرديانحرا  مع
از آزمـون   ،مطالعه ياصل يرهايک با متغيدموگراف يرهايمتغ

t طرفـه و  کي ـان  ي ـز واريآنـال  مسـتقل،  يهـا  گـروه  يبرا 
 ـ  يبررس ـ يبرا رسون،يپ يب همبستگيضر ن نمـره  يرابطـه ب

ل بـه  ي ـتمانمره  ، ق تماسيدز از طريترس از خطر ابتلا به ا
ض در مراقبت و درمان يدز و تبعيمار مبتلا به ايمراقبت از ب

ن ي ـدار در ااسـطح معن ـ . دز اسـتفاده شـد  يماران مبتلا به ايب
 .در نار گرفته شد 93/9پژوهش 

 

 ها يافته
زان ي ـم)863ت ي ـدر نها ،ع شـده ي ـپرسشنامه توز 819از     

ل و ي ـپرسشـنامه تکم  %(6/88 هـا  بـه پرسشـنامه   ييپاسخگو
 افـراد  ين سـن يانگي ـم. ل قـرار گرفـت  ي ـه و تحليمورد توز
 46 تـا  98 يبا دامنـه سـن  سال  94/39 ± 63/4 كننده شركت

 يدارا %6/13و  %(9/43)نــثؤاکثــر آنــان م  .ســال بــود 
 %69، ت تاهـل ياز ناـر وضـع   .سـان  بودنـد  يلات ليتحص

هــزار  469 ± 833انــه ين درآمـد ماه يانگيــم. متاهـل بودنــد 
در بخــش % 1/48 و ير بخــش داخلــد% 9/31 .بــودتومــان 
 اري ـبه يپرسـتار و مـابق  % 13 .کار بودنـد ه مشغول ب يعفون

 19/1 ± 44/6 پرسـنل  ين سـابقه کـار  يانگيم. بودند (84%)
 43/3 ± 18/3 ين سـابقه کـار در بخـش فعل ـ   يانگيم سال و
ن يدز ح ـي ـن نمره ترس از خطر ابـتلا بـه ا  يانگيم. بودسال 

 86 تـا  4بـا دامنـه    33/8 ± 64/9 ،مـار يبـا ب  يتماس تصادف
ن انوـام  يدز ح ـين نمره ترس از خطر ابتلا به ايانگياز، ميامت

 ـامت 64 تـا  94با دامنه  41/46 ± 99/1 اقدامات درماني از و ي
ق ي ـدز از طري ـتـرس از خطـر ابـتلا بـه ا     ين نمره کليانگيم

ــا دامنــه  43/34 ± 84/1ي تمــاس شــغل ــامت 19 تــا 33ب از ي
 %69 ف،ي ـتـرس خف % 6/3 حاضردر مطالعه  .(8جدول )بود

دز ي ـاز خطر ابتلا به ا يديترس شد %4/36ترس متوس  و 
 .داشتند يق تماس شغلياز طر
 دز يمار مبتلا به ايه مراقبت از بـل بـيره تماـن نمـيانگيم    
 ـامت يبنـد  طبقه .بود 43 تا 86با دامنه  39/39 ± 99/6 ازات ي
بـه مراقبـت از   ل ياز پرستاران تما %6/9 از آن بود که يحاک
به مراقبت از  يل خنثيتما% 1/18 دز داشتند،يمار مبتلا به ايب
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به مراقبـت از   يليتما %6/84دز داشتند و يماران مبتلا به ايب
 .ندتدز نداشيماران مبتلا به ايب

 يو مراقبت يه خدمات درمانيض در اراين نمره تبعيانگيم    
 19 تـا  99با دامنه  84/34 ± 33/89دز يماران مبتلا به ايبه ب

ــود و از د ــب ــتاران% 3/34 دي ــ ،از پرس ــدويتبع  دض در ح
دز يــمــاران مبــتلا بــه ايب از در درمــان و مراقبــت يمتوســط

 .رديگ يصورت م
ض در درمان و مراقبـت مربـو  بـه    ين موارد تبعيشتريب    

..( نک ويعـ   ماسکـ   دستکش) يل محافاتياستفاده از وسا
 ـي ـمبـتلا بـه ا  مـار  يتماس با ب در صـورت عـدم    در يدز حت

، انوــام (3 ± 39/8)احتمــال تمــاس بــا خــون و ترشــحات
 ± 43/8)مـار يدز بـدون اجـازه ب  ي ـمربو  بـه ا  هاي شيآزما
 مـار ي، استفاده از دو دستکش در زمان تماس با بدن ب(83/9

 زولـه يا يهـا  مـار در اتـاق  يب ي، نگهدار(48/9 ±98/8)مبتلا
 ± 83/8)مـار يبه حفح اسـرار ب  يتوجه يب و (91/9 ± 39/8)

ــود (83/9 ــا  يپ يب همبســتگيآزمــون ضــر .ب رســون ارتب
ق يدز از طريترس از خطر ابتلا به ا ين نمره کليب يمعنادار

مـاران مبـتلا بـه    يل به مراقبت از بيبا نمره تما يتماس شغل
ــا ــ(  p 989/9=r=994/9)دزي ــره تبع ــان و يو نم ض در درم

ــت ب ــه ا  يمراقب ــان داددز يــمــاران مبــتلا ب   p=993/9)نش
939/9=r). ض در مراقبــت و ين نمــره تبعــيبــ يامــا ارتبــاط

ل بـه مراقبـت مشـاهده    ي ـدز با تمايماران مبتلا به ايدرمان ب
 .نشد
ــ      ــه م يدر بررس ــرابط ــايان متغي ــدموگراف يره ــا ي ک ب
 يب همبسـتگ يج آزمـون ضـر  ينتـا  ،مطالعه ياصل يرهايمتغ
 ترس از خطر ابتلا بهن نمره يـب يادارـا  معنـون ارتبـرسيپ
 

بررسي متغيرهاي دموگرافيك، ميانگين نمره ترس از خطر ابتلا به ايدز از طريق تماس شغلي و تمايل به مراقبت و تبعيض در مراقبت و : 1جدول 
 (1388 تهران،)درمان بيماران مبتلا به ايدز از ديدگاه پرستاران

 
 انحراف معيار ± ميانگين تعداد درصد 

 94/39 ± 63/4 (سال)سن

 894   9/43 زن  48 1/94 مرد  جن 

 تحصيلات

 99 8/89 ديپل 

 9 9/8 فوق ديپل  
 831    6/13 ليسان 

 3 3   فوق ليسان 

 تاهل
 63   9/31 مورد

 88   69    متاهل 
 3 1/8 جدا شده

 94/469 ± 989/833 (تومانهزار )درآمد

 86   9/31 داخلي  68   1/48 عفوني بخش

 91    84    بهيار  834     13    پرستار سمت
 19/1 ± 44/6 (سال)سابقه كاري

 43/3 ± 18/3 (سال)سابقه كار در بخش فعلي
 43/34 ± 84/1 نمره كلي ترس از خطر ابتلا به ايدز از طريق تماس شغلي

 39/39 ± 99/6 نمره تمايل به مراقبت از بيمار مبتلا به ايدز
 84/34 ± 33/89 بيماران مبتلا به ايدز ازنمره تبعيض در درمان و مراقبت 
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 ارتباط ترس از خطر ابتلا به ايدز از طريق تماس شغل با برخي متغيرهاي مورد بررسي: 2جدول 
 

 آزمون آماري انحراف معيار ± ميانگين 
 =p= 891/9 – r 866/9 سن

 46/34 ± 99/8 زن =p= 918/9 - T 833/9 33/34 ± 13/1 مرد جن 

 تحصيلات

 43/34 ± 96/1 ديپل 

986/9 p= 944/8 F= 
 38 ± 63/3 فوق ديپل 
 84/34 ± 98/8 ليسان 

 69/34 ± 44/89 فوق ليسان 

 تاهل
 96/31 ± 14/1 مورد

898/9 p= 398/9 F= 68/36 ± 86/1 متاهل 
 66/66 ± 49/4 جدا شده

 =p= 994/9 r 863/9 درآمد

 63/31 ± 89/8 داخلي =p= 984/9 T 931/9 49/33 ± 48/1 عفوني بخش

 98/36 ± 43/8 بهيار =p= 411/9 - T 439/9 64/34 ± 48/1 پرستار سمت
 =p= 998/9 - r 498/9 (سال)سابقه كاري

 =p= 983/9 r 144/9 (سال)فعليسابقه كار در بخش 
 

 تمايل به مراقبت از بيماران مبتلا به ايدز با برخي متغيرهاي مورد بررسيارتباط : 3جدول 
 

 آزمون آماري انحراف معيار ± ميانگين 
 =p= 986/9 - r 149/9 سن

 83/98 ± 99/6 زن =p= 396/8 T 883/9 31/38 ± 98/6 مرد جن 

 تحصيلات

 39/38 ± 41/3 ديپل 

138/9 p= 934/9 F=  39 ± 48/8 فوق ديپل 
 98/39 ± 33/6 ليسان 

 98 ± 38/4 فوق ليسان 

 تاهل
 88/38 ± 39/6 مورد

989/9 p= 363/8 F= 64/98 ± 86/3 متاهل 
 33/33 ± 44/3 جدا شده

 =p= 919/9 r 394/9 درآمد

 89/39 ± 94/6 داخلي =p= 414/9 T 698/9 34/39 ± 88/6 عفوني بخش

 33/39 ± 41/3 بهيار =p= 939/9 - T 869/9 98/39 ± 38/6 پرستار سمت
 =p= 894/9 - r 893/9 (سال)سابقه كاري

 =p= 913/9 - r 91/9 (سال)سابقه كار در بخش فعلي
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 متغيرهاي مورد بررسينمره تبعيض در مراقبت و درمان بيماران مبتلا به ايدز با برخي ارتباط : 4جدول 
 

 آزمون آماري انحراف معيار ± ميانگين 
 =p= 949/9 r 688/9 سن

 89/36 ± 33/89 زن =p= 843/9 T 933/9 89/49 ± 43/89 مرد جن 

 تحصيلات

 33/31 ± 89/89 ديپل 

941/9 p= 683/9 F=  94 ± 48/8 فوق ديپل 
 68/34 ± 43/89 ليسان 

 48 ± 4 فوق ليسان 

 تاهل
 89/38 ± 33/89 مورد

866/9 p= 186/8 F= 68/36 ± 99/8 متاهل 
 66/34 ± 63/6 جدا شده

 =p= 948/9- r 364/9 (هزار تومان)درآمد

 49/38 ± 63/89 داخلي =p= 899/9 - T 936/9 88/33 ± 86/89 عفوني بخش

 34/49 ± 88/84 بهيار =p= 439/8 - T 848/9 49/34 ± 34/8 پرستار سمت
 =p= 931/9 - r 691/9 (سال)سابقه كاري

 =p= 949/9 - r 689/9 (سال)سابقه كار در بخش فعلي
 
 و يدرآمـد، سـابقه کـار    با سن، يق تماس شغليدز از طريا

 ــ    يتفـاوت آمــار  .، نشـان نـداد  يسـابقه کـار در بخـش فعل
بـه   يشـغل  ين نمره ترس از خطر ابـتلا يانگيدر م يمعنادار

 ـامـا م  (p=931/9)دز بر حسب بخش وجود داشتيا ن يانگي
 دز بر حسـب جـن ،  يبه ا يشغل ينمره ترس از خطر ابتلا

 يمعنادار يتفاوت آمار ،سمت لات ويتحص ت تاهل،يوضع
    .(9جدول )نداشت

ن يب ـ يرسون ارتبا  معنـادار يپ يب همبستگيآزمون ضر    
دز بـا  ي ـماران مبتلا بـه ا يل به مراقبت از بينمره تمان يانگيم

نشـان   ي، سابقه کار در بخش فعل ـيدرآمد، سابقه کار سن،
ل بـه  ي ـن نمـره تما يانگي ـدر م يمعنادار يتفاوت آمار. نداد

ت يوضـع  دز بر حسب جـن ، يماران مبتلا به ايمراقبت از ب
   .(3جدول )نداشت وجودبخش و سمت  لات،يتحص تاهل،
ن نمـره  يب ـ يرسـون ارتبـاط  يپ يب همبسـتگ ين ضرآزمو    
 دز بـا سـن،  ي ـماران مبتلا به ايو مراقبت ب نض در درمايتبع

 .نـداد  ننشا يسابقه کار در بخش فعل و يدرآمد، سابقه کار

در ي دارامعن يتفاوت آمار ،مستقل يها گروه يبرا tآزمون 
ماران مبـتلا بـه   يض در درمان و مراقبت بين نمره تبعيانگيم
، (=p 933/9و  p=936/9)نشـان داد  با جن  و بخـش  دزيا

ج يبـر اسـاس نتـا   . حسب سـمت نشـان نـداد    بر ياما تفاوت
 يدارامعن ـ ياختلا  آمـار  ،طرفه کيان  يز واريآزمون آنال

مـاران مبـتلا   يض در درمان و مراقبت بين نمره تبعيانگيدر م
اما با ، (p=941/9)ديمشاهده گرد لاتيدز با سطح تحصيبه ا
 .(4جدول )مشاهده نشد يتاهل ارتباطت يوضع

 
 بحث
 ــ      از پرسـتاران در حــد   يم ـيش از نيدر مطالعـه حاضـر ب

 يق تماس شـغل يدز از طريترس از خطر ابتلا به ا يمتوسط
همسـو   9994ج مطالعه چن در سال يافته با نتاين يا. داشتند

پرستاران درباره احتمال عفونت بـه  % 39 است که نشان داد
 ـ    يدز در محيا . (8)هسـتند  يکار دچـار اضـطرا  و نگران

 %88نشــان داد کــه  9993ج مطالعــه کرمــود در ســال ينتــا
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بـه   يشغل يخود را در معرض خطر ابتلا ،يکارکنان بهداشت
دز ي ـمار مبتلا بـه ا يک بي در يك تحقيق، .(89)بينند ميدز يا

اعتـراض نمـوده    ياز پرسـنل درمـان   يدر مورد رفتـار برخ ـ 
 (.38)است
ش يب ـ يمطالعه حاضر پرستاران شارل در بخش داخلدر     
 يتـرس از خطـر ابـتلا    يپرستاران شارل در بخش عفون از

 9991در سـال   يحداد يج بررسينتا. دز داشتنديبه ا يشغل
در بخـش  بـا ترشـحات    ين تماس شغليشترينشان داد که ب

شــتر بــا يد تمــاس بيشــا .(39%()93)رخ داده بــودجراحــي 
از عوامل  ،ن بخشيدر ا ن آلودهسر سوزترشحات و  ،خون

 ـبـه ا  يشـغل  يشـتر ازخطـر ابـتلا   يمرتب  با تـرس ب  دز در ي
 .باشد ينسبت به عفون يپرستاران بخش داخل

 ـياز پرستاران تما %19ش از يدر مطالعه حاضر ب      يل خنث
در مطالعـه  . دز داشـتند يمار مبتلا به اينسبت به مراقبت از ب

کــه  نيــاز ا ييو مامــا يان پرســتاريدانشــوو% 46دوار يــام
 ـا اي ـرند و يمار آلوده را به عهده بگيک بيمراقبت از  کـه   ني
ــل زا ــمــان يعام ــرد ي ــت باشــند HIVک ف  يخــوددار ،مثب

از % 83 ،9993در مطالعـه کرمـود در سـال     .(88)کردنـد  يم
ــت از ب يپرســنل بهداشــت ــه ا ياز مراقب ــتلا ب ــاران مب ــم دز ي

نشـان داد کـه   ز ي ـمطالعه چن ن .(89)نموده بودند يخوددار
مـاران  ياز تمـاس و مراقبـت از ب   يکارکنان بهداشـت  از 48%

اسـاس کـار    ،مراقبـت  .(8) کردنـد  يدز اجتنا  ميمبتلا به ا
 يکـه از مراقبت ـ  باشـد  ميماران يپرستاران است و حق همه ب

 ـي ـفيبا ک کسان،ي . ض برخـوردار شـوند  يدور از تبع ـه ت و ب
کـه   يبهداشـت نشان داد کارکنـان   9993ز در سال يمطالعه ر

ت اخـلاق  ي ـمراقبت و رعا يها در مورد روش يکم يآگاه
شـتر از انوـام   يداشـتند، ب  يدزي ـمـاران ا يدر برابر ب يا حرفه

ــان  ــدامات درم ــرا ياق ــا  ورز يب يب ــتلا امتن ــاران مب ــم ده ي
از  يپرسـنل پرسـتار   يسـاز  رسد آگاه يبه نار م .(33)بودند

ل ي ـتماش يدر افـزا  يا ماران و اصول اخلاق حرفهيحقوق ب
کـاهش   و دزي ـاران مبـتلا بـه ا  م ـيپرستاران به مراقبـت از ب 

 .ماران نقش داشته باشدين بيض در مراقبت از ايتبع
  ،ارانــاز پرست يميش از نيدگاه بيدر مطالعه حاضر از د    
مـاران مبـتلا بـه    يب ازدر درمان و مراقبـت   يض متوسطيتبع
  يمطالعه جان بـابت ج يافته با نتاين يا .گردد  يدز اعمال ميا

ــه  .مشــابهت داشــت 9991در ســال  ــن مطالع % 8/18در اي

ه ي ـدر ارا يمعتقد بودند که مراکز بهداشـت  يکارکنان بهداشت
 .(99)شوند يل ميض قايدز تبعيماران مبتلا به ايخدمات به ب
ان ي ـک سوم مبتلايش از ي، ب9998 سال ل دريدر مطالعه سا

ز را توربـه  ي ـآم ضيتبع ياز رفتارها ييدز، درجات بالايبه ا
نشـان   9994ا در سـال  يتانزان در يا مطالعه .(99)کرده بودند

مـاران  يدر امر مراقبت از ب يبهداشت اناز کارمند% 44داد که 
  (.1)شوند ميل يض قايتبعبه ايدز، مبتلا 
طـه  يدر ح ياز موضـوعات اخلاق ـ  ياحتمالا  کمبود آگاه    

 يل بـروز رفتارهـا  از عل ـ ،مـار يدرمان و مراقبت و حقوق ب
مـاران  يبـه ب  يو مراقبت يه خدمات درمانيز در ارايآم ضيتبع

ز در سـال  ي ـن رابطـه مطالعـه ر  يدر ا. باشد يدز ميمبتلا به ا
در مـورد   يکم يکه آگاه يبهداشت ننشان داد کارکنا 9993

 يشـتر از انوـام اقـدامات درمـان    يداشتند، ب يا اخلاق حرفه
 ـامتنـا  ورز  دزيماران مبتلا به ايب يبرا  يده و نگـرش منف ـ ي
 ـبـه ا  يشتريب رسـد   يبـه ناـر م ـ   (.33)مـاران داشـتند  ين بي

بـا حقـوق    ييو آشـنا  يا اخلاق حرفـه  يها کلاس يبرگزار
پرسـتاران از موضـوعات    يدر بالا بردن سطح آگاه ،مارانيب

مـاران مبـتلا بـه    يض در برابـر ب يو کاهش موارد تبع ياخلاق
 .ثر خواهد بودؤاز آن م يناش يدز و رفع عواقب منفيا

 ـ       ش از پرسـتاران زن  يدر مطالعه حاضر پرسـتاران مـرد ب
دز را گزارش يماران مبتلا به ايض در درمان و مراقبت بيتبع

 9991  در سـال  يج مطالعه جان بابتيافته با نتاي نيا. کردند
ز يآم ضيتبع يرفتارها ،همسو بود که نشان داد پرستاران مرد

دز يماران مبتلا به ايبا درمان و مراقبت از بدر رابطه  يشتريب
د تـرس از خطـر ابـتلا و انتشـار     يشـا  .(99)گزارش نمودند

شـتر بـوده   يان پرستاران زن بيدر م دز در خانواده،يا يماريب
ض و گـزارش  يدانسـتن وجـود تبع ـ   ين موجب منطقيکه ا

ده ي ـدز گردي ـماران مبتلا به ايض نسبت به بيموارد کمتر تبع
 .است
زان ي ـم ،لات بـالاتر يمطالعه حاضر پرستاران بـا تحص ـ در    
 دزيماران مبتلا به ايض در درمان و مراقبت بياز تبع يشتريب

  در يج مطالعه جان بابتيافته با نتاي نيا. را گزارش نمودند
ن ي ـن ايب يا رابطه در مطالعه او .ندارد يخوان ه  9991سال 
ســطح د پرســتاران بــا يشــا .(99)ر مشــاهده نشــديــدو متغ
نـه  يدر زم يشـتر بـا موضـوعات اخلاق ـ   يب ،لات بالاتريتحص
 ض در مراقبت از يود تبعـوج رـشتيوده و بـا بـت آشنـمراقب
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 .اند دز را درک کردهيماران مبتلا به ايب
خطـر   از يشـتر يکه تـرس ب  يدر مطالعه حاضر پرستاران    

کمتر به مراقبـت   ،داشتند يق تماس شغليدز از طريابتلا به ا
 ـا. ل داشتنديدز تمايماران مبتلا به اياز ب ج يافتـه بـا نتـا   ين ي

ندارد که نشان داد تـرس از خطـر    يخوان مطالعه کرمود ه 
 ـامـا ا  .(89)ل به مراقبت رابطه نـدارد يدز با تمايابتلا به ا ن ي

دارد کـه نشـان داد در    يخـوان  ج مطالعه چن ه يافته با نتاي
دز يبه ا يشغل يشتر از خطر ابتلايترس ب ،يکارکنان بهداشت

دز ي ـمـار مبـتلا بـه ا   يل بـه مراقبـت از ب  يموجب کاهش تما
نشـان داد    9991  در سال يج مطالعه بابتينتا .(8)گردد يم

 ـبـه ا  يشـغل  ين ترس از خطر ابتلايکه ب  ض دريدز وتبع ـي
  ،دزي ـمـاران مبـتلا بـه ا   يبه ب يو درمان يه خدمات مراقبتيارا

 يدرصد کارکنان بهداشت 49که  يطوره ب. رابطه وجود دارد
 ـبـه ا  يخود را در معرض خطر آلـودگ    کـار  يدز در مح ـي

مـاران مبـتلا   يبه مراقبت از ب يليازآنان تما% 13دند و يد يم
 يزي ـر رسـد برنامـه   ين به نار ميبنابرا .(99)دز نداشتنديبه ا

 ـ مـورد ش دانـش پرسـتاران در   ينه افـزا يدر زم  يريکـارگ ه ب
 ،يا ماران و اخلاق حرفـه يحقوق ب ا  همه جانبهياصول احت

بهبـود مراقبـت از    ،رات مثبت در رفتـار ييواد تغيدر ا بتواند
 يشـغل  يکاهش ترس از خطر ابـتلا  و دزيماران مبتلا به ايب

 .ثر باشدؤدز ميبه ا
خطـر   از يشـتر يکه تـرس ب  يدر مطالعه حاضر پرستاران    

در  نيـز  يشـتر يز بيآم ضيتبع يدز داشتند، رفتارهايابتلا به ا
ن يا. اجرا نموده بودنددز يماران مبتلا به ايدرمان و مراقبت ب

دارد کـه   يخوان ه  9991  در سال يجان بابت جيافته با نتاي
ن مراقبـت از  يدز در ح ـي ـنشان داد ترس از خطر ابتلا بـه ا 

ان ي ـه مبتلايز عليآم ضيتبع يبا رفتارها ،دزيماران مبتلا به ايب
 ـابـتلا بـه ا   رترس از خط ـ .(99)دز مرتب  استيبه ا دز بـا  ي

دز ي ـمـاران مبـتلا بـه ا   يبه ب يداورانه و منف شيپ يها نگرش
نشـان   9993ج مطالعه کرمود در سـال  ينتا .(83)ارتبا  دارد

 يادي ـخود را معرض خطـر ز  يکارکنان بهداشت% 88داد که 
ترس از خطر ابتلا  .(89)دانند ميدز يبه ا يشغل يابتلا يبرا

 يهـا  توانـد سـبب بـروز نگـرش     يم يشغل قيطر ازدز يبه ا
مار مبـتلا  يض در برابر بياز مراقبت و تبع يو خوددار يمنف
در معرض خطر بودن كاركنان بهداشتي،  .(34)ددز گرديبه ا

هاي منتقله از راه خون و برخـي   درماني براي كسب عفونت
شـغلي، امـري    هـاي  هماران به دنبـال مواجه ـ يعات بدن بيما

 هـ   يهـاي همگـان   اما احتيـا   .بديهي و شناخته شده است
 هـا  هن مواجه ـي ـچنان به عنوان سـتون پيشـگيري اوليـه از ا   

پرسـتاران در   يش سطح آگاهين افزايبنابرا .باشند مطرح مي
احتيا   يها انتقال آن و روش يها راه دز،يا يماريرابطه با ب

بـه مقـدار    يمحـافات ل يار قرار دادن وسايهمگاني و در اخت
به  يشغل يممکن است به کاهش ترس از خطر ابتلا ،يکاف
 .دينما کز کميآم ضيتبع يدز و کاهش بروز رفتارهايا

     
 گيري نتيجه
جهت  يزير برنامهدهد  نشان مين مطالعه يج اياساس نتا    
 ا  همـه جانبـه،  ي ـپرسـتاران از اصـول احت   يآگـاه  شيافزا

ار قـراردادن  ي ـز در اختين و يا حرفهماران و اخلاق يحقوق ب
ممکـن اسـت بـه کـاهش      يبه مقدار کـاف  يل محافاتيوسا

رات مثبت در ييواد تغيا ،دزيبه ا يشغل يترس از خطر ابتلا
ــار ــزا ،رفت ــه مراقبــت و کــاهش رفتارهــا يــش تماياف  يل ب

مـاران  يت مراقبـت از ب يفيک يت ارتقايز و در نهايآم ضيتبع
 .دينما کدز کميمبتلا به ا

تمـام   ي  بـرا ين پـژوهش قابـل تعم ـ  يا يها افتهيگرچه     
ن پـژوهش  يج حاصل از ايد است نتايست اما اميپرستاران ن

و حـل    ييحرکت به سمت شناسـا  يبرا يا به عنوان مقدمه
نـه  يپرسـتاران در زم  يآموزش ـ يازهـا ين و ينيمشکلات بـال 

  .دز باشديماران مبتلا به ايدر ب يو مراقبت يل اخلاقيمسا
 

 تشكر و قدرداني
وسيله از همكاري معـاون پژوهشـي دانشـگاه آزاد     بدين    

اسلامي واحد كرج جهت تصويب و تامين هزينه اين طـرح  
 .گردد پژوهشي تشكر و قدرداني مي
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Abstract 
Background and Objectives 

Exposure to infectious blood and body fluids increase risk of occupationally acquired HIV 

among nurses. Discrimination in care and treatment of AIDS patient is one of the challenging 

ethical issues in nursing. The aim of this study was to determine fear of being at risk of 

acquiring HIV, willingness to care, and discrimination in care and treatment of AIDS patients 

among nurses.

 

Materials and Methods 

In this descriptive cross sectional study, 165 nurses of internal and infectious wards from four 

selected hospitals of Tehran and Shahid Beheshti University of Medical Sciences participated. 

Data were collected by self-administered questionnaires. The instruments used included 

"demographic data form", "risk perception scale", "willingness to care for people living with 

HIV/AIDS"questionnaire, and "discrimination against AIDS" questionnaire. Data were 

analyzed by using SPSS 14, t-test, and pearson correlation.  

 

Results 

Out of 165 nurses, 36.4% had sever fear of being at risk of acquiring HIV, 81.8% were 

evaluated to be neutral in willingness to care of AIDS patients, and 54.5% agreed with 

moderately discrimination practice against AIDS patients. There was a significant correlation 

between fear of being at risk of acquiring HIV with discrimination in care and treatment of 

AIDS patients (p=0. 003) and willingness to care (p= 0.007). 

 

Conclusions 

It seems that education efforts about universal precautions, ethical issues, and patient rights 

should be made in order to reduce fear of being at risk of acquiring HIV, decrease 

discrimination in care and treatment of AIDS patients and increase willingness to care. 
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