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 (171-151) 58تابستان  2 شماره 3 دوره

 ه شده در زمينه يبررسي ميزان آگاهي اهداكنندگاني كه مطالب آموزشي ارا 
 اند مطالعه نموده 4831اهداي خون سالم را در تبريز در سال 

 
 ،4هوشنگ سروي ،3، دكتر رحيم دهخدا3، دكتر عبدالناصر مقدم2باغيان ، دكتر احمد قره1شراره ايل بيگي

 3پور ، دكتر اكرم حسين8فرهاد ذوقي 

 
 هچكيد

 سابقه و هدف 
انددادد لد ا    هاي اهدايي را به خطر مي ورود اهداكنندگان ناآگاه و پرخطر به چرخه اهداي خون، سلامت خون

تواند اد اهداف اساسي سدادمان انتقداخ خدون     اهميت آمودش اهداكنندگان به عنوان منابع تامين خون سالم مي
، 4831ارايه شده براي اهداكنندگان خون شهر تبريز در ساخ  محتواي آمودشيبر در اين مطالعه با تمركز . باشد

   . ها در دمينه اهداي خون سالم پرداخته شد به بررسي ميزان آگاهي آن
 ها مواد وروش
اهدا كننده خون با سواد در شهر تبريز كه بروشورهاي آمودشدي در   1211به صورت مقطعي روي اين بررسي 

انتخاب شده و بده   تصادفياهداكنندگان به صورت . ، انجام گرفتبودند كرده دمينه اهداي خون سالم را مطالعه
و بدا آدمدون    SPSSهدا در ندرم افدزار     آنداليز داده .سؤاخ در سه بخش پاسد  دادندد   21يك پرسشنامه حاوي 

 .جداوخ توافقي صورت گرفتدر قالب  (Chi-square)دو كاي
 ها يافته

مربوط به نحوه ارايه مطالب آمودشي پاسد  دادندد كده در اك در      هاي اد اهداكنندگان به سؤاخ% 77در حدود 
داري بدا   سطح تحصيلات اهداكنندگان ارتباط معندي . بودند ها اد ميزان متوسط به بالا ارديابي شده موارد، پاس 

ها و كسب اطلاعات جديد در دمينه  ارديابي ميزان استفاده اد جزوات آمودشي، ميزان سادگي مطالب، حجم آن
هاي منتقلده اد   اد اهداكنندگان اد مرحله غير قابل تشخيص بيماري% 5/85(. >18/1p)اي خون سالم داشت اهد

اد مفهوم خود ح في محرمانه % 5/88و همچنين ( دوره پنجره)هاي غربالگري روتين  طريق خون توسط آدمايش
علاوه بدر   (. >18/1p)د داشت داري با دفعات اهداي خون وجو آگاهي داشتند كه در هر دو مورد ارتباط معني

تدرين عامدل    هاي آدمايشگاهي موجود را در مقايسه با مشاوره دقيق با پزشك مهدم  افراد نيز روش% 7/81اين 
  .يابي به خون سالم تلقي نمودند دست

 نتيجه گيری 
باشد ل ا  به عنوان عامل مهمي در ارديابي نحوه ارايه مطالب آمودشي مطرح مي ،سطح تحصيلات اهداكنندگان

هاي نادرست  با توجه به نتايج به دست آمده اد موارد پاس . در طراحي مطالب آمودشي بايد مد نظر قرار گيرد
هاي منتقله اد طريق خون و مرحله خود ح في محرمانده،   و بدون پاس  در مورد آگاهي اد دوره پنجره بيماري
علاوه بدر ايدن در مطالدب    . ي در جزوات آمودشي دارندبايد مت كر گرديد كه اين مفاهيم نياد به بادبيني بيشتر

آمودشي تهيه شده بايد درخصوص تفهيم نقش مؤثر پزشك مشاور سادمان در هنگام مصاحبه با اهداكننددگان،  
يابي به خون سالم تاكيدد بيشدتري    ترين عامل دست هاي آدمايشگاهي موجود، به عنوان مهم در مقايسه با روش

 . گردد
 خون سالم كنندگان، مطالب آمودشي، اهدخون اهداكنندگان :ات كليديكلم

 61/66/48  :تاريخ دريافت 
 48/  16/3  :تاريخ پذيرش 

 
 6444اي آموزشي تبريز ـ صندوق پستي  كارشناس مترجمي زبان انگليسي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران و پايگاه منطقه: ولؤمؤلف مس -6
1- PhD باليني ـ استاديار مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران ايمونوهماتولوژي 
 اي آموزشي تبريز  پزشك عمومي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران و پايگاه منطقه -3
 اي آموزشي تبريز  ريزي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران و پايگاه منطقه كارشناس مديريت و برنامه -8
 شرقي ريزي استان آذربايجان رشد آمار كاربردي ـ معاونت آمار و اطلاعات سازمان مديريت و برنامهكارشناس ا -8
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  مقدمه 
ــي       ــه نگران ــه ب ــا توج ــو  ورود   ب ــه درخو ــايي ك ه

آگاه و پر خطر به چرخه اهداي خون وجـود   اهداكنندگان نا
هـاي سـازمان انتقـال خـون در  ـال       يكي از دغدغـه  ،دارد

معطــوب بــه ايــ  نكتــه باشــد كــه آيــا  توانــد   اضــر مــي
اهداكنندگان خون از محتـواي آموزشـي مطالـر در زمينـه     
اهداي خون سالم آگاهي دارند يا خير؟ در واقع اهميت بـر  

اهداكننـدگان و  آموزش صحيح و مبتنـي بـر اصـول علمـي     
اطمينان از درك صحيح مطالر آموزشي ارايه شـده توسـ    

كارهـا در   تـري  راه  سـازمان انتقـال خـون، يكـي از اصـولي     
هـاي   عليـرغم آزمـاي   . باشـد  يابي به خون سالم مـي  دست

هنـوز   ،آمـده  روتي  غربالگري و اقدامات ا تياطي به عمـل 
هاي عفوني از راه تزريق خون وجـود   ا تمال انتقال بيماري

بيمـاري در فـاز پنجـره     م منفيدارد كه مربوط به موارد سر
 ـ. باشد مي  HBVت در مـورد  براي مثال خطر تخميني عفون
هاي سرولوژيك  ـدود   با آزماي ( روز 85با دوره پنجره )
( روز 41بــا دوره پنجــره ) HCV، در مــورد هــزار 13در  6

 61با دوره پنجـره  ) HIVو در مورد  هزار 603در  6 دود 
در بخشـي از مطالعـه   (. 6)باشـد   مي هزار 171در  6 ،(روز

 ـ    6346انجام شده در سال  ه سـؤاتت  در ايـران بـا توجـه ب
از % 1/68محرمانه مطرح شده در زمينه رفتارهـاي پرخطـر،   

اهداكنندگان در جمعيت تحت مطالعه  داقل يك مـورد از  
رفتارهاي پرخطر را در سابقه خود داشـتند كـه در صـورت    

هاي قابل انتقال توس  خـون و قـرار    آلوده بودن به عفونت
ــي  ــره م ــت  در دوره پنج ــودگي   داش ــر آل ــتند موج توانس

اقــداماتي در زمينــه لــذا بايـد  (. 1)رنـدگان خــون گردنـد  گي
مـورد  بررسي عوامل مؤثر بر ميزان آگاهي اهداكننـدگان در  

هاي اهدايي  اهداي خون سالم صورت گيرد تا سلامت خون
 . در معرض خطر قرار نگيرد

در ايـاتت متحـده انجـام     6553در تحقيقي كه در سال     
طالعـه مطالـر آموزشـي    گرفته، با بررسي در مورد ميـزان م 

براي غربالگري اهداكنندگان، مناسر بـودن  جـم مطالـر    
ارايه شده، قابـل فمـم بـودن آن و همننـي  ميـزان كسـر       

بـه اهميـت امـر آمـوزش      ،اطلاعات جديد در زمينـه ايـدز  
اي  همنني  در مطالعـه (. 3)است  اهداكنندگان اشاره گرديده

به بررسـي   ،هدر اياتت متحده انجام گرفت 6554كه در سال 
و  HIVاطلاعــات اهداكننــدگان خــون درخوــو  انتقــال 

تحقيقاتي كـه  (. 8)است هاي غربالگري پرداخته شده آزماي 
تا به  ال در كشور ما در اي  زمينـه انجـام گرفتـه محـدود     

در كشـور   6346اي در سال  براي مثال در مطالعه. است بوده
ي نگرش ساكني  ش  اسـتان كشـور نسـبت بـه سـلامت      ،ما

اي كـه در سـال    همننـي  در مطالعـه  (. 1)شدخون بررسي 
انجام گرفت به تعيـي  فراوانـي ريسـك فاكتورهـاي      6341

اقـدام بـه اهـداي خـون      HIVافرادي كه به منظور آزماي  
اما تاكنون در زمينه بررسي آگـاهي  (. 8)شد كنند، پرداخته مي

دگان نسبت به محتواي آموزشـي ارايـه شـده بـراي     ناهداكن
 . است تحقيقي صورت نگرفتهآنان 
بدي  منظور با توجه به نق   ياتي دان  اهداكننـدگان      

 بـر به عنوان منابع تامي  خون سالم بر آن شديم تا با تمركز 
محتواي آموزشي ارايه شـده بـراي اهداكننـدگان در زمينـه     

، كوش  براي تعيي  48اهداي خون سالم در تبريز در سال 
. ان و عوامل مؤثر بر آن انجام پذيردميزان آگاهي اهداكنندگ

تواند گام مؤثري در جمت بـازبيني محتـواي    اي  بررسي مي
هاي آموزشي  آموزشي فعلي براي اهداكنندگان و ارايه روش

ها نسبت به اهميـت   تر در جمت افزاي  آگاهي آن كاربردي
 . اهداي خون سالم باشد

 
 ها مواد و روش

ــ     ــ دهـام شـــجـــان  ـپژوه ـــطـك مـي ــالعه ـ قطعي ـم
(Cross-sectional) در سازمان انتقال  6348كه در سال  بود

جامعه مورد مطالعه، اهداكننـدگان  . تخون تبريز انجام گرف
خون مراجعه كننده به ساختمان مركزي انتقال خـون تبريـز   

% 58و با اطمينـان   03/0 جم نمونه بر اساس دقت . بودند
جمـت  وـول    نفر محاسبه شـد و در عمـل   6031 دود 

نفر در نظر گرفته  6100اطمينان كافي از نتايج،  جم نمونه 
هــا و جــزوات  در ايــ  مطالعــه بروشــورها، پمفلــت . شــد

آموزشي مربوط به اهداكنندگان مورد بررسي قرار گرفـت و  
بروشور آموزشي اهداي خون سالم كه در برگيرنـده هـدب   

زوه انتخاب شد و بـا اسـتفاده از ج ـ   بودمورد نظر در طرح 
 16اوي ـاي تميه گرديـد كـه   ـ   مذكور، پرسشنامه آموزشي

 مورد پيشنماد بخ  مجزا و يك سؤال باز در  سؤال در سه
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 . هاي آموزشي بود اهداكننده در زمينه روش
از معيارهاي ورود بـه طـرح، داشـت  سـواد خوانـدن و          

نوشت  و مطالعه بروشور آموزشـي در زمينـه اهـداي خـون     
دقيقه قبل از اهـداي خـون    60-68زماني سالم در محدوده 

نظر را مطالعـه  اهداكنندگاني كه بروشور آموزشي مورد . بود
انتخـاب   توادفيگيري  بودند، با استفاده از شيوه نمونه كرده

ــه مــورد نظــر جمــع  ــا تعــداد نمون . آوري گرديــد شــدند ت
گيري در فاصله سه ماهه از خرداد مـاه لاايـت مـرداد     نمونه
 . گرفتانجام  48ماه 
ســؤاتت بـر اسـاس آگــاهي    ،در پرسشـنامه تميـه شـده       

اهداكنندگان از اهداي خون سالم طرا ي گرديد و از سـاير  
شراي  اهداي خون كـه بـا تشـخي  و معاينـات پزشـكي      

بخـ  اول پرسشـنامه   . نظـر شـد   گردد، صرب مشخ  مي
 اوي اطلاعات فردي در زمينه سـ ، ميـزان تحوـيلات و    

امه در ني خـون بـود، بخـ  دوم پرسش ـ   تعداد دفعات اهدا
مورد نحوه ارايه مطالر آموزشي و بخ  سوم نيـز  ـاوي   
سؤاتتي در مـورد ارزيـابي ميـزان آگـاهي اهداكننـدگان در      

پرسشـنامه   (Validity)روايـي  . زمينه اهداي خون سالم بود
. نظران مورد بررسي قـرار گرفـت   توس  تعدادي از صا ر

اهداكنندگان از مفـاهيم ارايـه    به منظور ارزيابي ميزان درك
 (Pilot Study)شده، پرسشنامه مذكور در مطالعه آزمايشـي  

در مر لـه اول بـه   . اهداكننـده قـرار گرفـت    600در اختيار 
ها، ضـراير   گيري سؤال هاي اندازه دليل متفاوت بودن طيف

محاسبه نگرديد اما در مر له بعـد بـا    (Reliability)ي يپايا
هـا،   اي سؤالوان و بدون تايير در محتنظر راهنمايي صا ر
هاي مربوطه اصلا اتي انجام شـد   ها و پاسخ در طرا ي آن
. اهداكننده مطالعه آزمايشي به عمل آمـد  18و مجدداً روي 

بخ  دوم پرسشنامه بر اسـاس معيـار ليكـرت و شـاخ      
كرونباخ محاسـبه گرديـد كـه     ي آن به وسيله ضرير يپايا

اي    سـوم بـه دليـل دو گزينـه    در بخ ـ. بـود  4188/0برابر 
ــا ــودن، شــاخ  پاي ــه وســيله ضــرير كــودر ـ    يب ي آن ب

 . بود 4048/0ريناردسون محاسبه شد كه برابر 
پرسشــنامه، دو  هــاي لبررســي جــزوات، طرا ــي ســؤا    

 3مر له مطالعه آزمايشي و اصلاح نمايي پرسشنامه  ـدود  
زم سپس پرسشنامه نمـايي بـه تعـداد ت   . ماه به طول انجاميد

آمـده   با توجه به تجربه به دست. تكثير و كد گذاري گرديد

از مطالعه آزمايشي به دليل اشتباه در برداشت اهداكننـدگان  
ه مستمر و با سابقه، پرسشنامه تميـه شـده   داز مفموم اهداكنن

ســؤال بخــ  اول توســ  پزشــك     3پــس از تكميــل  
تـا  شـد   اهداكنندگان، در اختيار خود اهداكنندگان قرار داده 

در فواصل زماني قبل از اهدا يـا  ـي  اسـترا ت بـه بقيـه      
با توجه به معيارهاي ورود بـه طـرح،   . سؤاتت پاسخ دهند

داشت  فرصت كافي براي اهداكننده جمت مشاركت با طرح 
جايي كه آمـار اهـداي خـون در     از آن. نيز  ايز اهميت بود

 در ، عمـلاً %(8كمتـر از  )باشد  زنان در تبريز بسيار پايي  مي
دست آمده در مورد جنس   هاي به گيري رندوم، نمونه نمونه

 . است  مذكر بوده
ماه به طور كامل تكميل گرديد و بـه   3ها طي  پرسشنامه    

صورت كد بندي شده و پس از كنترل مجـدد جمـت ثبـت    
افـزار   از نـرم . ها در اختيار مسؤول مربوطه قرار گرفـت  داده

SPSS  نـك اطلاعـاتي و تجزيـه و    به عنوان با 8/66نگارش
ها استفاده شـد و در قالـر جـداول تـوافقي بـا       تحليل داده

 . آناليز آماري انجام گرفت دو كاي آزمون
    

 يافته ها
داكنندگان ـي اهـــنـــ  سـيـــگـيانـه مـطالعـــدر ايــ  م    
بندي  گروه سني تقسيم 8افراد در . سال بود ±51/15  34/4

، گـروه دوم  %(3/31)ال س ـ 18شدند، گـروه اول كمتـر از   
و %( 3/16)سال  38-88، گروه سوم %(1/80)سال  38-18

از نظـر ميـزان   . بودنـد %( 1/1)سال  88گروه چمارم باتي 
ــيلات  ــپلم،  % 7/64تحو ــر دي ــپلم و % 7/83زي % 1/37دي

از نظر دفعات اهـداي خـون   . تحويلات دانشگاهي داشتند
ــار اول،  % 5/11 ــده ب  ــ% 4/35اهداكنن ــده مس تمر و اهداكنن
 . اهداكننده با سابقه بودند% 3/37
بر اساس ارزيابي انجام شده مشخ  گرديد كـه ميـزان       

پاسخگويي بـه سـؤاتت مربـوط بـه ارزيـابي نحـوه ارايـه        
% 57ز امطالــر آموزشــي در مجمــوي داراي رقمــي بــي  

هاي اهداكنندگان تحت مطالعه نسـبت بـه    پاسخ. است بوده
خلاصـه   6موزشـي در جـدول   ارزيابي نحوه ارايه مطالر آ

از اهداكنندگان % 4/78 ،آمده طبق بررسي به عمل. است شده
به ميزان متوس  به بات از جزوات آموزشي موجود استفاده 

ــدود  ــرده و  ـ ــا و % 3/14كـ ــدگان از تابلوهـ از اهداكننـ
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ان متوس  به بات اسـتفاده  زپوسترهاي آموزشي موجود به مي
داري بـي  سـطح    اط معنـي در ايـ  مطالعـه ارتب ـ  . اند نموده

تحويلات و ميـزان اسـتفاده از جـزوات آموزشـي وجـود      
اما ارتباطي بي  ميزان اسـتفاده از تابلوهـا   ( p=08/0) داشت

. اشـت و پوسترهاي آموزشي و سطح تحويلات وجـود ند 
ــالقوه     ــايي ب ــزان توان ــابي مي ــه ارزي ــخ ب ــي  در پاس همنن

ز ا% 7/51رساني مناسر جـزوات آموزشـي،  ـدود     اطلاي
رساني مناسر جزوات آموزشـي   اهداكنندگان توانايي اطلاي

مشابه در پاسـخ  به طور . اند را متوس  به بات ارزيابي نموده
رساني مناسر تابلوهـا   به ارزيابي ميزان توانايي بالقوه اطلاي

ــي،  ــترهاي آموزش ــايي % 1/58و پوس ــدگان توان از اهداكنن
زشـي را   اطلاي رسـاني مناسـر تابلوهـا و پوسـترهاي آمو    

در اي  رابطـه بـي  سـطح    . اند متوس  به بات ارزيابي نموده
ها نسبت بـه توانـايي    تحويلات اهداكنندگان و ارزيابي آن

ــاط   اطـــلاي ــي ارتبـ ــزوات آموزشـ ــر جـ ــاني مناسـ رسـ

داري  اما ارتبـاط معنـي  (. p=03/0) داشتداري وجود  معني
ها نسبت به  بي  سطح تحويلات اهداكنندگان و ارزيابي آن

رساني مناسر تابلوها و پوسترهاي آموزشـي   توانايي اطلاي
 .داشتوجود ن
از اهداكننـدگان ميـزان سـادگي و    % 56در اي  مطالعـه      
ي مطالر آموزشي ارايه شده را متوس  به بات برآورد ايگوي
بي  سطح تحويلات و بـرآورد سـادگي و گويـايي    . ند كرد

 (.p=006/0)شتداري وجوددا ارتباط معني، مطالر جزوات
درخوـو  ميـزان فرصـت مطالعـه مطالـر آموزشــي          

از اهداكنندگان فرصت مطالعه را متوس  بـه  % 6/76 دود 
 . بات ارزيابي نمودند

 ،ه شده در جـزوات يدر مورد  جم مطالر آموزشي ارا    
از اهداكنندگان  جم مطالـر آموزشـي را متوسـ     % 6/88

تحوـيلات و   در ايـ  رابطـه بـي  سـطح    . ارزيابي نمودند
دار وجـود   برآورد  جـم مطالـر آموزشـي ارتبـاط معنـي     

 (. p=006/0)شتدا
 

 
 هاي اهداكنندگان تحت مطالعه نسبت به ارديابي نحوه ارايه مطالب آمودشي پاس  -1جدوخ 

 

تعداد كل  سؤالات مطرح شده درمورد نحوه ارايه مطالب آمودشي
 اهداكننده

تعداد 
 دهنده پاس 

 ها بندي پاس  ن بر اساس رتبهتوديع اهداكنندگا
خيلي 
خيلي  كم متوسط  دياد دياد

 كم
بدون 
 پاس 

هاي آموزشي تميه شده براي اهداكننـدگان   تا چه  د از جزوه
 ايد؟ استفاده نموده

6100 
(600) 

6643 
(1/54) 

603 
(1/4)  

147 
(1/13) 

861 
(83) 

671 
(3/68) 

668 
(8/5) 

67 
(8/6) 

وسترهاي آموزشي تميـه شـده بـراي    تا چه  د از تابلوها و پ
 ايد؟ اهداكنندگان استفاده نموده

6100 
(600) 

6675 
(3/54) 

71 
(3/1) 

180 
(4/10) 

858 
(1/86) 

180 
(4/10) 

605 
(6/5) 

16 
(7/6) 

رسـاني   تواند اطلاي به نظر شما جزوه آموزشي تا چه اندازه مي
 مناسر داشته باشد؟

6100 
(600) 

6675 
(3/54) 

871 
(7/35) 

886 
(6/88) 

683 
(5/66) 

67 
(8/6) 

1 
(1/0) 

16 
(7/6) 

توانـد   به نظر شما تابلو يا پوستر آموزشي تـا چـه انـدازه مـي    
 باشد؟ رساني مناسر داشته اطلاي

6100 
(600) 

6678 
(4/57) 

888 
(37) 

806 
(4/86) 

657 
(8/61) 

14 
(3/1) 

8 
(3/0) 

11 
(1/1) 

بـراي  ميزان سادگي و گويـايي مطالـر آموزشـي تميـه شـده      
 است؟ مراجعان تا چه  د بوده

6100 
(600) 

6684 
(8/51) 

133 
(8/65) 

870 
(8/87) 

145 
(6/18) 

88 
(8/8) 

61 
(6) 

81 
(8/3) 

فرصـت شــما بــراي مطالعــه مطالـر آموزشــي تــا چــه  ــد   
 است؟ بوده

6100 
(600) 

6671 
(7/57) 

47 
(3/7) 

300 
(18) 

811 
(4/34) 

111 
(1/11) 

83 
(8/8) 

14 
(3/1) 

اكيد مسؤولي  مركز اهداي خـون نسـبت بـه مطالـر     ميزان ت
 آموزشي تا چه  د بوده است؟

6100 
(600) 

6670 
(8/57) 

361 
(11) 

857 
(8/86) 

135 
(5/65) 

50 
(8/7) 

31 
(7/1) 

30 
(8/1) 

 6100 به نظر شما  جم مطالر آموزشي ارايه شده چگونه است؟
(600) 

6617 
(3/57) 

45 
(8/7) 

381 
(3/15) 

185 
(6/88) 

88 
(1/8) 

11 
(4/6) 

33 
(4/1) 

به نظر شما در مطالر آموزشي ارايه شده تـا چـه انـدازه بـه     
 ت اهداي خون سالم تاكيد شده است؟ياهم

6100 
(600) 

6671 
(7/57) 

106 
(6/80) 

860 
(1/38) 

613 
(3/60) 

31 
(7/1) 

1 
(8/0) 

14 
(3/1) 

در مطالر آموزشي ارايه شده تـا چـه انـدازه بـه      شما به نظر
بودن امر اهداي خـون   دوستي افراد و خداپسندانه انسانوظيفه 

 است؟ تاكيد شده
6100 

(600) 
6613 

(5/51) 
801 

(4/86) 
346 

(4/36) 
654 

(8/61) 
73 
(6/1) 

5 
(4/0) 

37 
(6/3) 

پس از مطالعه جزوات آموزشي به چه ميزان اطلاعات جديـد  
 ايد؟ در زمينه اهداي خون سالم كسر كرده

6100 
(600) 

6684 
(7/58) 

181 
(16) 

878 
(1/35) 

333 
(4/17) 

11 
(1/8) 

11 
(1/1) 

81 
(3/8) 
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ــر اهميــت  % 1/58 در  ــدود      ــد ب از اهداكننــدگان تاكي
اهداي خون سالم در جزوات آموزشي را به ميزان متوسـ   

بــي  ســطح تحوــيلات و نظــر . بــه بــات ارزيــابي نمودنــد
لم نسبت به تاكيد بر اهميت اهـداي خـون سـا   اهداكنندگان 
 (.p=008/0)داري وجود داشت ارتباط معني

از اهداكننـدگان در زمينـه اهـداي خـون     % 8/44 دود     
سالم بـه ميـزان متوسـ  بـه بـات اطلاعـات جديـد كسـر         

در اي  خوو  نيز بي  سطح تحويلات و ميزان . نمودند
كسر اطلاعات جديد در زمينه اهداي خون سـالم ارتبـاط   

 (. >006/0p)داري وجود داشت  معني
هاي اهداكنندگان تحت مطالعه درخوو  ارزيابي  پاسخ   

ها از مفموم اهداي خون سـالم بـر اسـاس     ميزان آگاهي آن
هـاي موجـود،    بر اساس يافتـه . است خلاصه شده  1جدول 

ــام    % 1/41 ــت انج ــون جم ــداي خ ــه اه ــدام ب ــراد اق از اف
هاي مربوط به ايدز و هپاتيت را اقدامي نادرست و  آزماي 
در ايـ   . انـد  تهس ـافراد اي  اقدام را درسـت دان % 3/60تنما 

داري بي  ارزيـابي اقـدام بـه اهـداي      خوو  ارتباط معني
هاي مربوط به ايدز و هپاتيت بـا   خون جمت انجام آزماي 

 (. p=087/0)س  و دفعات اهداي خون وجود داشت 

هــاي  افــراد از خطــر انتقــال بيمــاري% 1/47در  ــدود     
طريق خون فرد آلوده به ظاهر سالم بـه   ويروسي عفوني از

بـه ايـ  مـورد پاسـخ     % 5/4افراد سـالم آگـاهي داشـتند و    
داري بـي    در ايـ  رابطـه اخـتلاب معنـي    . نادرست دادنـد 

هاي ويروسي از طريـق خـون    آگاهي از خطر انتقال بيماري
 (.>006/0p)با سطح تحويلات به دست آمد 

از مر له غير قابـل   از اهداكنندگان% 4/14علاوه بر آن،     
هـاي غربـالگري روتـي      تشخي  بيماري توس  آزمـاي  

نسـبت بـه ايـ  امـر     % 1/10آگاهي داشـتند و  (دوره پنجره)
كردند كـه امكانـات آزمايشـگاهي     آگاهي نداشته و فكر مي

روتي  قادر به شناسايي كليه موارد عفوني  تي در مرا ـل  
ايـ  سـؤال   افـراد بـه   % 66در ضم  . باشد اوليه آلودگي مي

داري بي   در اي  مطالعه اختلاب معني. پاسخي نداده بودند
آگاهي از مر لـه غيـر قابـل تشـخي  بيمـاري بـا سـطح        

ــت    ــود داش ــدا وج ــات اه ــيلات و دفع (. p>007/0)تحو
افراد اقدام به اهداي خون در صورت عدم % 4/45همنني  

افـراد  % 6/7اطمينان از سلامت خون را اقدامي نادرسـت و  
 . اند ام را درست دانستهاي  اقد

 
 

 ها اد مفهوم اهداي خون سالم هاي اهداكنندگان تحت مطالعه نسبت به ارديابي ميزان آگاهي آن پاس  -2جدوخ 
 

سؤالات مطرح شده در مورد ارديابي ميزان آگاهي اهداكنندگان نسبت به اهداي 
 خون سالم

 تعداد كل 
 اهداكننده

تعداد 
 دهنده پاس 

 ها دگان بر حسب پاس توديع اهداكنن

پاس  
 درست

پاس  
 بدون پاس  نادرست

 (HCV,HBV)، هپاتيت (HIV)هاي مربوط به ايدز  اگر قود شما انجام آزماي 
باشد، آيـا اقـدام بـه اهـداي خـون       ها به دليل ا ساس بيماري مي و يا ساير آزماي 

 درست است؟
6100 

(600) 
6684 

(8/51) 
6038 

(1/41) 
618 

(3/60) 
81 
(8/3) 

 (HCV,HBV)و هپاتيـت   (HIV)هاي ويروسي عفوني مانند بيماري  آيا بيماري
 توانند از طريق خون فرد آلوده به ظاهر سالم به فرد سالم منتقل شوند؟ مي

6100 
(600) 

6683 
(6/51) 

6081 
(1/47) 

607 
(5/4) 

87 
(5/3) 

لـوده شـده   آ( هپاتيـت ) HCVيـا  ( ايدز)HIVآيا امكان دارد كه فردي به ويروس 
= مر له غير قابل تشـخي  بيمـاري   )هاي وي منفي باشد  باشد ولي نتيجه آزماي 

 (دوره پنجره
6100 

(600) 
6014 

(6/45) 
411 

(4/14) 
181 

(1/10) 
631 
(66) 

كه از سلامت خون خود مطمئ  نباشيد آيا اقدام به اهداي خـون صـحيح    در صورتي
 است؟

6100 
(600) 

6611 
(4/51) 

6077 
(4/45) 

48 
(6/7) 

34 
(6/3) 

آيا خود  ذفي محرمانه به اي  مفموم است كه اهداكننده پس از معاينه و مشاوره بـا  
پزشك و آگاهي از شراي  اهداي خون سالم در صورت واجد شراي  نبودن بعـد از  
اهداي خون به صورت كاملًا محرمانه درخواسـت عـدم اسـتفاده از خـون خـود را      

 بنمايد؟
6100 

(600) 
6014 

(7/48) 
401 

(4/11) 
111 

(4/64) 
671 

(8/68) 

 تري  عامل در دستيابي به خون سالم كدام است؟ به نظر شما ممم
6100 

(600) 
6605 

(8/51) 
845 

(4/80) 
110 

(7/86) 
56 
(1/7) 
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از اهداكنندگان از مفموم خود % 4/11در اي  مطالعه  دود 
ر نسبت به ايـ  ام ـ % 4/64 ذفي محرمانه آگاهي داشتند و 

. به اي  سؤال پاسخي ارايه نداده بودند% 8/68ناآگاه بوده و 
داري بي  ارزيابي آگاهي از مفموم خود  ذفي  ارتباط معني

محرمانه با سطح تحويلات و دفعات اهداي خـون وجـود   
 (.>08/0p)داشت 
يـابي   تري  عامل دسـت  در مورد نظر افراد نسبت به ممم    

اند و معتقـد   نادرست دادهافراد پاسخ % 7/86به خون سالم، 
هاي اهدايي  هاي تزم بر روي خون بودند كه انجام آزماي 

يابي به خون سالم باشد ولـي   تري  عامل دست تواند ممم مي
انــد و معتقــد بودنــد كــه  هــا پاســخ درســت داده آن% 4/80

همكاري صادقانه با پزشـك در پاسـخگويي بـه سـؤاتت،     
 . باشد لم مييابي به خون سا تري  عامل دست ممم
مـورد   7در ارتباط با آگاهي از موارد منع اهداي خـون،      

 :باشد ذكر شده در پرسشنامه شامل موارد ذيل مي
اسـتفاده از فاكتورهـاي انعقـادي     -1تزريق مواد مخدر  -6

ــي خــون  -3طــي يــك ســال گذشــته   جامــت،  -8چرب
ال گذشـته  ـك س ــي ي ــز طـروليـو الكت( وـتات)ي ـخالكوب

در  -7موــرب ســيگار  -1ليــت جنســي مشــكوك فعا -8
 .بازداشتگاه زنداني بودن

مـورد   8مورد ذكر شده، فق   7تزم به ذكر است كه از     
چنـي  پاسـخ بـه     باشد و هـم  مورد نادرست مي 1درست و 

مورد درست يا پاسـخ درسـت بـه همـراه      8تعداد كمتر از 
هداي تواند دليل بر عدم آگاهي از موارد منع ا نادرست نمي
از %( 8/64)نفر  111آمده،   طبق بررسي به عمل. خون باشد

هـاي كـاملًا    دهندگان به موارد منع اهداي خون، پاسخ پاسخ
ارايه دادنـد،  ( پاسخ درست بدون پاسخ نادرست 8)درست 
بـدون پاسـخ   )پاسـخ درسـت    8كمتر از %( 1/88)نفر  180

پاسـخ درسـت را بـه همـراه     %( 6/10)نفـر   186، (نادرست
بدون )پاسخ كاملًا نادرست %( 3/6)نفر  61درست و تنما نا

به اي  سـؤال پاسـخ   %( 5/8)نفر  76دادند و ( پاسخ درست
داري بـي  آگـاهي از    در اي  بررسـي ارتبـاط معنـي   . ندادند

 داشـت  موارد منع اهداي خون با سطح تحوـيلات وجـود  
(006/0p<.) 
 

 بحث
 با توجـه بـه اهمـيت آموزش اهداكنندگان و نق  آگاهي   

ها در تامي  خون سالم، بـا تكيـه بـر محتـواي آموزشـي       آن
ارايه شده و نحوه ارايه ايـ  اطلاعـات، بـه بررسـي ميـزان      
آگاهي اهداكننـدگان در زمينـه اهـداي خـون سـالم اقـدام       

 هاي موجود، ارزيابي نحوه ارايـه مطالـر   برابر يافته. گرديد
در  ـد مطلـوب و قابـل    ( بخ  دوم پرسشـنامه )آموزشي 

هـا در محـدوده    قبولي قرار داشت و بيشتري  درصد پاسـخ 
البته تزم به ذكـر اسـت كـه بـر     . متوس  به بات ارزيابي شد

اساس ارزيابي به عمل آمده از اهداكنندگان، توانايي بـالقوه  
رساني مناسر جزوات آموزشي در محدوده متوسـ    اطلاي
ــ ــه ب ــر ب ــا و پوســترهاي  % 7/51ات، براب ــورد تابلوه و در م

كه ميزان استفاده از  برآورد گرديد، در  الي% 1/58آموزشي 
جزوات آموزشي موجود در محدوده متوس  به بـات برابـر   

و در مورد تابلوها و پوسـترهاي آموزشـي موجـود    % 4/78
بخشــي  دو رقــم اخيــر، نتــايج رضــايت. بــود% 3/14برابــر 
ا در كل مقايسه آن با دو رقم قبلـي بيـانگر ايـ     باشند ام مي

است كـه جـزوات و تابلوهـاي آموزشـي موجـود، از  ـد       
باشـند و نيـاز بـه اقـدامات      تـر مـي   انتظار اهداكننـده پـايي   
داري  كه ارتبـاط معنـي   با توجه به اي . اصلا ي وجود دارد

بي  استفاده از جزوات آموزشي، ميـزان سـادگي و گويـايي    
ده،  جم مطالر ارايه شده، تاكيد به اهميت مطالر تميه ش

اهداي خون سالم و كسر اطلاعات جديد در زمينه اهداي 
خون سالم با سطح تحويلات وجود دارد لذا متاير سـطح  

تـري  عوامـل دخيـل در ارزيـابي نحـوه       تحويلات از ممم
 (.>p 08/0)باشد  عرضه مطالر آموزشي مي

مطالعـه مطالـر   علاوه بر اي  درخوو  ميزان فرصت     
از اهداكننـدگان فرصـت مطالعـه را    % 6/76آموزشي، دود 

لذا مطالعه جزوات آموزشي . متوس  به بات ارزيابي نمودند
در فاصله زماني درنظر گرفته شده در پروسه اهداي خـون،  

 . كند خللي به اهداي خون وارد نمي
در اي  مطالعه در ارزيـابي ميـزان آگـاهي اهداكننـدگان         

از افراد اقدام به % 1/41به اهميت اهداي خون سالم،  نسبت
هـاي مربـوط بـه ايـدز و      اهداي خون جمت انجام آزماي 

هپاتيت را اقدامي نادرست دانستند كه در اي  مورد ارتبـاط  
ــي ــود دا    معن ــون وج ــداي خ ــات اه ــا دفع ــتداري ب  ش

(087/0=p .)  ــدام را ــ  اق ــرادي كــه اي بيشــتري  درصــد اف
 جمعـيت اهداكننـدگان مسـتمر قـرار   در  نستندت داـنادرس
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از اهداكننـدگان  % 4/14كـه   با توجه به اي  چني  هم. شتنددا
هـاي   از مر له غير قابـل تشـخي  بيمـاري توسـ  روش    

آگاهي دارنـد،  ( دوره پنجره)آزمايشگاهي غربالگري روتي  
داري بـا سـطح تحوـيلات و     در اي  زمينـه ارتبـاط معنـي   

ي  درصـد افـراد آگـاه،    و بيشـتر  شـت دفعات اهدا وجود دا
داراي تحويلات دانشگاهي و در بي  اهداكنندگان مسـتمر  

لـذا جلـر و فراخـوان اهداكننـدگان مسـتمر      . قرار داشـتند 
 . هاي اهدايي باشد تواند عاملي در تضمي  سلامت خون مي
و مقايسه ارزيـابي ميـزان آگـاهي     1با مراجعه به جدول     

هاي  ماري توس  روشافراد از مر له غير قابل تشخي  بي
ــا % 1/10، (دوره پنجــره)آزمايشــگاهي  افــراد در مقايســه ب

نيـز پاسـخي   % 66پاسخ نادرسـت ارايـه نمودنـد و    % 4/14
با توجه به  ساسيت موضوي غربالگري اهداكننـده  . ندادند
پاسخ نادرسـت و بـدون پاسـخ در    % 1/36كه مجموي  و اي 

ل تعـداد  توانـد شـام   تر اهداكنندگان مـي  هاي بزرگ جمعيت
كثيري از اهداكنندگان باشد كه ا تماتً به دليل عدم آگاهي 

اي در افزاي  ريسك خطـر   يا دان  پايي ، از قابليت بالقوه
انتقال عوامل ويروسي برخوردار هسـتند لـذا بـا توجـه بـه      
وجود ارتباط ايـ  سـؤال بـا سـطح تحوـيلات و دفعـات       

ره و اهداي خون، تجديد نظـر در ارايـه مفمـوم دوره پنج ـ   
تفكيك مطالر عرضه شده بر  سر دفعات اهـداي خـون   

. رسـد  مراجعي  و سطح تحويلات بـه نظـر ضـروري مـي    
چني  در مورد آگاهي از مر له خـود  ـذفي محرمانـه،     هم
پاسـخ نادرسـت داده و   % 4/11از افراد در مقايسه با % 4/64
ــد % 8/68 ــخي ندادن ــز پاس ــوي  . ني ــه مجم ــه ب % 1/33توج

تواند نشانگر اي  باشد  بدون پاسخ ميهاي نادرست و  پاسخ
كه در تميه مطالر آموزشي مفمـوم خـود  ـذفي محرمانـه     

ضـمناً در نتـايج  اصـل از    . نياز بـه بـازبيني بيشـتري دارد   
يابي به خون سالم از نقطه نظر  تري  عامل دست بررسي ممم

از افراد به سؤال فـوق پاسـخ   % 7/86اهداكنندگان، متاسفانه 
ر واقع بي  از نيمي از جمعيت كل مـورد  نادرست داده و د
هاي آزمايشـگاهي موجـود را در مقايسـه بـا      مطالعه، روش

يـابي بـه    مشاوره دقيق با پزشك به عنوان عامل اصلي دست
تواند بيانگر يكي  خون سالم تلقي نمودند كه اي  مطلر مي

نقـاط ضـعف ا تمـالي جـزوات      -6: از  اتت ذيل باشـد 
كافي نبودن  -1ت توجيه اي  امر آموزشي ارايه شده در جم

زمان معاينه و مشاوره با اهداكنندگان قبل از اهـداي خـون   
كافي نبودن تعداد پزشكان متخو  جمت مشـاوره بـا    -3

ــدگان  ــارت -8اهداكنن ــت  مم ــكان   نداش ــافي پزش ــاي ك ه
 . اهداكننده در اي  زمينه

در ايـاتت متحـده بـر     6553اي كه در سـال   در مطالعه    
داكننــدگان انجــام گرفــت و درخوــو  مطالــر  روي اه

از اهداكننــدگان % 3/58آموزشـي پرسشـنامه تميــه گرديـد،    
مطالر را از نظر قابل فمم بودن، در  د ساده و بسيار ساده 

داري نيـز   ارزيابي نمودند كه در اي  خوو  ارتباط معنـي 
با سطح تحويلات وجود داشت و نتـايج  اصـله، مشـابه    

از اهداكنندگان تبريـز نيـز ميـزان    % 56و يافته كنوني ما بود 
سادگي و گويايي مطالر آموزشي موجود و در نتيجه قابـل  

به علاوه در . فمم بودن آن را متوس  به بات ارزيابي نمودند
ــذكور،   ــه م ــر  % 7/70مطالع ــم مطال ــدگان  ج از اهداكنن

% 6/88آموزشي را مناسر دانسته كه اي  رقم در تحقيق ما 
به ذكر اسـت كـه مطالعـه انجـام شـده در       البته تزم. است

اياتت متحده به صورت چند مركزي انجام گرفته و از نظر 
هاي مطرح شده با تحقيق ما كه   جم نمونه و تعداد پرس 

 (.3)در يك مركز انجام شده تفاوت دارد
 6346اي كه در كشور مـا در سـال    در بخشي از مطالعه    

ــت  ــام گرف ــنج  م   ،انج ــا س ــاط ب ــاهي  در ارتب ــزان آگ ي
 67كنندگان در زمينـه شـراي  اهـداي خـون سـالم،       شركت

از جمعيـت  % 5/7سؤال مطرح گرديد و مشخ  شـد كـه   
هـا نمـره    از آن% 1/15اهداكنندگان نمـره آگـاهي ضـعيف،    

تزم به . ها نمره خوب كسر كردند از آن% 7/18متوس  و 
ذكر است كه اي  مطالعه در ش  استان كشور انجام گرفت 

نظر تعداد سـؤاتت مطـرح شـده و امتيازبنـدي نمـره      و از 
آگاهي با تحقيق فعلـي مـا اختلافـاتي دارد ولـي بـه دليـل       

بـه آن   ،تناسر موضوي و اهميت شراي  اهداي خون سالم
 (.1)اشاره گرديد

در ايـاتت متحـده    6554در مطالعه ديگري كه در سال     
بر روي اهداكنندگان انجام گرفت، مشخ  شـد كـه تنمـا    
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ــي % 5/85 ــدگان م ــاي   از اهداكنن ــه آزم ــتند ك ــاي  دانس ه
غربالگري روتي  قادر به شناسـايي آلـودگي اخيـر بيمـاري     

. باشـد  مـي % 4/14باشند كه ايـ  مـورد در تحقيـق مـا      نمي
افراد % 7/11چني  در مطالعه مذكور مشخ  گرديد كه  هم

را نادرست  HIVاقدام به اهداي خون جمت انجام آزماي  
ــه د ــته ك ــه   دانس ــم ب ــ  رق ــا اي ــق م ــورد تحقي % 1/41ر م

 (.8)رسد مي
صـورت   6341در تحقيقي كـه در كشـور مـا در سـال         

افراد جمت انجام آزمـاي   % 4/68مشخ  شد كه  ،گرفت
HIV    انـد كـه ايـ  اقـدام در      اقدام به اهـداي خـون نمـوده

اهداكننــدگان بــار اول بيشــتر بــود ولــي ارتبــاطي بــا ســ  
از افراد اقدام به % 3/60ق ما نيز در تحقي. اهداكننده نداشت

اهداي خون جمت انجام آزماي  ايدز و هپاتيت را اقـدامي  
درست دانسته كه اي  امر بـا سـ  و دفعـات اهـدا ارتبـاط      

% 8/36در مطالعه ديگر انجام شده در ايران نيـز  (. 8)داشت
افراد شركت كننـده در پـژوه  معتقـد بودنـد فـردي كـه       

رايت از طريـق خـون مبتلاسـت    ا تماتً به عفونت قابل س ـ
تواند جمت رفع ترديد خـود بـه سـازمان انتقـال خـون       مي

مراجعه كند و اي  موضوي عـدم آگـاهي طيـف وسـيعي از     
افراد جامعه را نسبت بـه خطـرات ناشـي از اهـداي خـون      

اي كـه در   به طور مشابه در مطالعه(. 1)دهد ناسالم نشان مي
ز اهداكنندگان بـه  ا% 4/1در نروژ انجام گرفت،  6557سال 

اقـدام بـه اهـداي     HIVمنظور دسترسي به نتيجه آزمـاي   
كنـگ در   در مطالعه ديگر انجام شده در هنگ. خون نمودند

و در بررسي انجام شـده در  % 5/8اي  رقم برابر 1001سال 
از % 4/4نيــز ايــ  رقــم برابــر     1008برزيــل در ســال  
 (. 1-4)اهداكنندگان بود 

ــد        ــذكر گردي ــد مت ــا داراي    باي ــي م ــه فعل ــه مطالع ك
كه بـا توجـه بـه آمـار      باشد اوتً اي  هايي نيز مي محدوديت

و بـا شـيوه   %( 8كمتـر از  )پايي  اهداي خون زنان در تبريز 
، جمعيت زنـان عمـلًا در تحقيـق وارد    توادفيگيري  نمونه
ثانيـاً  . باشد اند لذا تعميم نتايج به كل كشور مشكل مي نشده
باشـد و اكثـر    تحقيق نيز بسيار انـدك مـي  كه پيشينه اي   اي 

هاي به عمل آمـده عمومـاً درخوـو      مطالعات و بررسي

ــزه ــابي انگي هــاي جلــر  هــاي اهــداي خــون و روش ارزي
اهداكنندگان صورت گرفته است لذا مقايسه نتـايج  اصـله   

 . باشد در تمام موارد با نتايج قبلي مقدور نمي
رزيابي اهداكننـدگان از  هاي تحقيق ما نشان داد كه ا يافته    

نحوه ارايه مطالر آموزشي در  ـد قابـل قبـول و مناسـبي     
با توجه به نتايج به دست آمده در بررسي نحـوه ارايـه   . بود

مطالر آموزشي بـراي اهداكننـدگان، سـطح تحوـيلات از     
. باشـد  ارايـه شـده مـي   هـاي   عوامل مؤثر و ممـم در پاسـخ  

گان از اهميـت  چني  در بررسي ميزان آگـاهي اهداكننـد   هم
اهداي خون سالم، دفعات اهـداي خـون بـه عنـوان عامـل      
مؤثر و ممم مطـرح گرديـد و افـرادي كـه داراي بـاتتري       
ــروه    ــد در گ ــورد بحــ  بودن ــه م درصــد آگــاهي در زمين

گـردد كـه    لذا پيشنماد مـي . اهداكنندگان مستمر قرار داشتند
آموزش اهداكنندگان در زمينه اهداي خون سالم بـر مبنـاي   

 :دو عامل ممم الگوبندي گردد
جـــزوات آموزشـــي بـــر مبنـــاي ســـطح تحوـــيلي  -6

 . اهداكنندگان تدوي  گردد
مطالر آموزشي ارايه شده براي اهداكنندگان بـار اول   -1

 . از اهداكنندگان مستمر تفكيك شود

هـا و   با وجود اصـلا اتي كـه در زمينـه تميـه دسـتورالعمل     
ا و يـا سـاير   بروشورهاي آموزشي در مراكز انتقال خون دني

مراكز بمداشتي انجام گرفتـه هنـوز نقايوـي در ايـ  زمينـه      
در مطالعــه انجــام گرفتــه در آمريكــا در ســال . وجــود دارد

، بــا ارزيــابي HIVهــاي آموزشــي در مـورد   ، ويژگـي 1000
كيفيت آموزش از جانر آموزش گيرندگان مقايسـه گرديـد   

به  آمده، مشخ  گرديد كه و با استفاده از تجارب به دست
ــه  ــر و ب ــد از   منظــور درك بمت ــ  تجــارب باي ــارگيري اي ك

منـد   هاي هدفمنـد بمتـري در طرا ـي آموزشـي بمـره      شيوه
در مطالعــه ديگــري كــه در آمريكــا درخوــو   (. 5)دشــ

انجام گرفت، مشخ   HIVبروشورهاي آموزشي در مورد 
گرديــد كــه بروشــورهاي آموزشــي فراتــر از ســطح تــوان  

اننـدگان خـا  خـود تميـه     مطالعاتي توصيه شده براي خو
اند و به لزوم نگارش بروشورها بـه روشـي كـه بـراي      شده

ــد   ــدن و فمــم باشــند، تاكي خواننــدگان خــا  قابــل خوان
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و  6551هـاي   اي كه بـي  سـال   در مطالعه(. 60)است گرديده
در انگلستان صـورت گرفـت، مشـخ  گرديـد كـه       6553

 ـ راي بروشورهاي تازه تميه شده جمت مطالعه قبل از اهدا ب
اهداكنندگان، قادر نبودند موجر خود  ـذفي افـراد داراي   
سابقه رفتارهاي پرخطر از اهداي خـون گردنـد و نيـاز بـه     

اي  در مطالعه(. 66)بررسي بيشتري در اي  زمينه وجود دارد
انجام گرفـت مشـخ  گرديـد     6556كه در تايلند در سال 

كه خود  ـذفي محرمانـه عامـل مممـي در كـاه  تزريـق       
باشد ولي ا تماتً  ي خوني آلوده در دوره پنجره ميوا دها

به دليل اختواصي نبـودن، نيـاز بـه آمـوزش بيشـتر بـراي       
در مطالعه مـا نيـز بـاتتري  درصـد     (. 61)اهداكنندگان دارد

سؤاتت بدون پاسخ يا داراي پاسـخ نادرسـت، مربـوط بـه     
توانـد   مفموم دوره پنجره و خود ذفي محرمانه بود كه مـي 

ي  باشد كـه اهداكننـدگان اطلاعـات كـافي در ايـ       بيانگر ا
اند، لذا در تميه جزوات آموزشي اي  دو مقوله  زمينه نداشته

 . بيشتر بايد مورد تاكيد قرار گيرد
كـه از اقـدامات    تزم به ذكر است كه بـا توجـه بـه ايـ         

هـاي   اصولي براي اهداي خون، مطالعه بروشورها و پمفلت
مطالعه، بر اساس اي  تحقيق نق   باشد و زمان آموزشي مي
اســت لــذا پيشــنماد  اي در اهــداي خــون نداشــته بازدارنــده

هاي خا  براي الـزام اهداكننـده جمـت     گردد كه روش مي
چنـي  بـا    هم. مطالعه جزوات مورد بررسي بيشتر قرار گيرد

يابي به خـون   تري  عامل دست كه در مورد ممم توجه به اي 
اكنندگان به همكاري صادقانه بـا  سالم، درصد كمتري از اهد
اند لذا بايد به اي  نكتـه بـي  از    پزشك مشاور اشاره نموده

 :تواند مدنظر قرار گيرد پي  توجه گردد و موارد ذيل مي
نقاط ضعف ا تمالي جزوات آموزشـي ارايـه شـده در      -6

 جمت توجيه اي  امر 
گان قبـل  دافزاي  زمان معاينـه و مشـاوره بـا اهداكنن ـ     -1

 ز اهداي خون ا

هاي تخووي كافي و  استفاده از پزشكاني كه آموزش -3
 تزم را در اي  زمينه ديده باشند 

كـارگيري   كاه  زمان انتظـار مـراجعي  از طريـق بـه     -8
 تعداد بيشتر پزشكان در اي  زمينه 

بايد متذكر گرديـد كـه در اجـراي ايـ  تحقيـق اگـر از           
العـه نكـرده   افرادي كه بروشور آموزشـي مـورد نظـر را مط   

شد و با گروه فعلـي   بودند به عنوان گروه شاهد استفاده مي
 . رسيديم تري مي گرديد مسلماً به نتايج ارزنده ما مقايسه مي

 
 گيري نتيجه
با استفاده از نتايج مطالعـه كنـوني، اعمـال تاييراتـي در         

نحوه ارايـه مطالـر آموزشـي بـر اسـاس سـطوح مختلـف        
چني  در مورد بعضي از  هم. گيرد تحويلي بايد مدنظر قرار

هـا   مفاهيم كـه درصـد آگـاهي اهداكننـدگان نسـبت بـه آن      
. تر است نياز به تاكيد و بـازبيني بيشـتري وجـود دارد    پايي 

علاوه بر اي  در مطالر آموزشي تميه شده بايد درخوو  
تفميم نق  مؤثر پزشك مشاور سازمان در هنگـام موـا به   

ــا اهداكننــدگان، در مقايســ ــا روشب هــاي آزمايشــگاهي  ه ب
يابي به خـون سـالم    تري  عامل دست موجود، به عنوان ممم
     . تاكيد بيشتري گردد

 
 تشكر و قدرداني

هاي اي  تحقيق توسـ  مركـز تحقيقـات سـازمان      هزينه    
شايسـته اسـت از   . اسـت  انتقال خون ايـران تـامي  گرديـده   

كتـر  هاي خانم د ز مات پرسنل بخ  پژوه  و راهنمايي
ضمناً از كليه . مقوودلو در تميه پرسشنامه طرح تشكر گردد

پزشكان محتـرم بخـ  اهداكننـدگان پايگـاه تبريـز كـه در       
چني   اند و هم آوري نمونه با اي  طرح همكاري داشته جمع
هـاي ارزنـده    آقاي سيد اسماعيل ترابي به دليل راهنمـايي از 

 . گردد ايشان قدرداني مي
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

6-
02

-1
7 

] 

                             9 / 11

https://bloodjournal.ir/article-1-79-en.html


 بيگي و همكاران شراره ايل                                                                                                      اهداي خون سالماكنندگان از آگاهي اهد

 

 111 

     References :     
سـلامتي خـون و   " گروه مترجمي  سازمان انتقال انتقال خون ايران  -1

انتشارات مركز تحقيقات سـازمان  انتقـال خـون ايـران،     ". پاي  آن
 .687صفحه  :6348

بررسي نگـرش  ..." باغيان ا مد، مقوودلو ممتاب، آرمان تدن و  قره -1
 مجله عفـوني و ". ساكني  ش  استان كشور نسبت به سلامتي خون

 .33-11صفحات  :22، شماره 01، دوره 1111گرمسيري ايران، 
3- Rugege-Hakiza SE, Glynn SA, Hutching ST, Bethel J, 

Nass CC, Mcentire RL, et al. Do blood donors read and 

understand screening educational materials. 

Transfusion 2003; 43: 1075-1083. 

4- Sharma UK, Schreiber GB, Glynn SA, Nass CC, 

Higgins MJ, Tu Y, et al. Knowledge of HIV/AIDS 

transmission and screening in United States blood 

donors. Transfusion 2001; 41: 1341-1350. 

تعيي  فراوانـي ريسـك   . " كسرائيان ليلا، تراب جمرمي سيد اردشير -1
اقـدام بـه اهـداي خـون      HIVفاكتور افرادي كه به منظور آزمـاي   

 . 38-81 :6، شماره 6343فولنامه پژوهشي خون، پاييز ". كنند مي

6- Stigum H, Bosnes V, Magnus P, Orjasaeter H. Risk 

behaviour among blood donors who give blood in order 

to be tested for the human immunodeficiency virus. 

Vox Sang 2001; 80: 24-27. 

7- Lau JT, Thomas J, Lin CK. HIV- related behaviours 

among voluntary blood donors in Hong Kong. AIDS 

Care 2002; 14: 481-492. 

8- Goncalez TT, Sabino EC, Murphy EL, Chen S, 

Chamone DAF, Mcfarland W. Human 

immunodeficiency virus test-seeking motivation in 

blood donors, Sao Paluo, Brazil. Vox Sang 2006; 

90:170-176. 

9- Huba GJ, Panter AT, Melchior LA, Zalumas J, Uldall 

KK, Henderson R, et al. Do characteristics of 

HIV/AIDS education and training affect perceived 

training quality? Lessons from the evaluation of seven 

projects. AIDS Educ Prev 2000; 12(5): 455-476. 

10- Singh J. The readability of HIV/AIDS education 

materials. AIDS Educ Prev 2000; 12(3): 214-224. 

11- Neal KR, Jones DA, James V. Failure of the revised 

pre-donation guidelines to prevent people with a 

history of high-risk behaviour from donating blood. 

Transfusion Med 1994; 4(3): 227-9. 

12- Cheiwslip P, Kitkornpan S, Stabunswadigan S, 

Lamslip W, Suebsaeng C.  Evaluation of donor self 

exclusion program. Southeast Asian J Trop Med Public 

Health 1993; 24 (Suppl) 1: 130-132. 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

6-
02

-1
7 

] 

                            10 / 11

https://bloodjournal.ir/article-1-79-en.html


 48تابستان ، 2 شماره ،3 هدور                                                  

                                                                                                             111 

 

Evaluation of awareness of blood donors exposed to 

educational materials about safe blood donation in Tabriz in 1384 
 

Ilbeigi Sh.
1,2

(BA), Gharehbaghian A.
2
(PhD) , Moghadam A.

1,2
(MD), 

Dehkhoda R.
1,2

(MD), Sarvi H.
1,2

(BA) , Zoghi F.
3
(MS) , Hossein Pour A.

1,2
(MD) 

 
1Tabriz Regional Educational Blood Center 
2Iranian Blood Transfusion Organization-Research Center 
3Management and Planning Organization of East-Azarbaijan 

 

Abstract 
 

Background and Objectives 
High risk and unaware donors embarking on blood donation endanger blood safety. Thus the 
importance of donors training for providing safe blood is one of the main objectives of IBTO. 
In this study, we evaluated the awareness of blood donors about safe blood donation among 
Tabriz blood donors in 1384.  

 

Materials and Methods 
This cross-sectional study was conducted on 1200 literate blood donors who had studied the 
screening educational materials designed to raise their awareness about safe blood donation in 
Tabriz . The blood donors were selected using random sampling and a 3-part questionnaire was 
distributed among them. Part one contained questions about demographic characteristics, part 
two aimed to evaluate the method the materials were presented, and part three intended to 
evaluate awareness of donors about safe blood donation. Statistical analysis was performed 
using SPSS  (version 11.5) and chi-square test.  

 

Results  
97% of blood donors answered the questions designed to evaluate the method the educational 
materials were presented; the answers showed their satisfaction. There was a correlation 
between educational level of donors and the degree of using educational pamphlets, the degree 
of their evaluation about the simplicity of materials and their length, and the degree of learning 
new information about blood safety (p<0.05). 68.8% of blood donors knew that routine 
screening tests cannot detect a recent infection (window period) and 66.8% were aware of 
confidential self-exclusion. There was a correlation between the number of donations and 
awareness of window period and confidential self-exclusion (p<0.05). The most frequent 
questions receiving incorrect answers  and being left unanswered were about window period of 
transfusion - transmitted diseases and confidential self-exclusion that  came out to form 31.2% 
and 33.2% of the total number of questions respectively. In addition, 51.7% of blood donors 
thought that the most important factor to ensure safe blood is the laboratory testing rather than 
consultation with physician.  
 

 

Conclusion 
Since the educational level of blood donors is an important variable in evaluation of the 
method the  educational materials are presented, it should be considered in providing screening 
educational materials. The results of the study about respondents' awareness of window period 
and confidential self-exclusion show that these concepts need to be revised in educational 
pamphlets. Moreover, the sincere collaboration with consulting physician as an important 
factor to ensure safe blood should be  further emphasized . 
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