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  چکیده

آرایشـگران  . باشد تنها ابزار کنترل بیماري ایدز میآموزش  ثر،ؤعدم وجود درمان قطعی و واکسن مدلیل ه ب :زمینه و هدف

به منظور بررسـی سـطح آگـاهی و نگـرش آرایشـگران شـهر        ،این مطالعه. دارندو کنترل بیماري  ثري در پیشگیريؤنقش م

  .انجام شددر زمینه ایدز  بیرجند

مـورد   1386-1387هاي  در طی سال) نفر123( بیرجند کلیه آرایشگران شهر ،مطالعه نیمه تجربیاین  در :ها مواد و روش

نامـه   پرسـش . نفره در مراکز بهداشـتی درمـانی ارائـه گردیـد     15تا  10هاي  جلسات آموزشی در کلاس .بررسی قرار گرفتند

بـا  ها  داده. دشتوسط آرایشگران تکمیل ماه پس از آن   یک قبل از جلسه آموزشی و ،بر اساس اهداف طرح ساخته پژوهشگر

  .ندار گرفتمورد تجزیه و تحلیل قر طرفه یک و آنالیز واریانس یزوج t ،مستقل tهاي  آزمون استفاده از

میـانگین نمـرات   . بـود سـال   4/31±5/8 آنها میانگین سنی .بودند زن نفر 100مرد و  نفر 23مورد بررسی  از افراد :ها یافته

از)p=001/0(1/38±2/6به  2/28±8/7آگاهی، نگرش بعد از آموزش به ترتیب از  )p=001/0(6/57±7/6 به 7/53±8/7و

و % 2/73 نگرش خوب داشتند که بعد از مداخله بـه ترتیـب بـه   % 7/22 آگاهی خوب و% 3/20قبل از مداخله . افزایش یافت

.)p=001/0(افزایش پیدا کرد % 39

هـاي آموزشـی    انجام برنامـه . سزایی داشت هثیر بأنگرش آرایشگران شهر بیرجند ت و افزایش آگاهی آموزش بر :گیري نتیجه

  .شود دار به ویژه ایدز توصیه می هاي واگیر مداوم براي آرایشگران در مورد بیماري

  ، آرایشگرانآموزش، ایدز، آگاهی، نگرش :کلیدي هاي واژه

  ایران، بیرجند ،دانشگاه علوم پزشکی بیرجند ،پزشکی اجتماعیآموزشی گروه  استادیار) نویسنده مسئول( 1-
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  ... ثیر آموزش بر آگاهی و نگرش آرایشگرانأت٤٩٠

1391، سال 5، شماره 11دوره   مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

مقدمه

ویژه در کشورهاي در ه عفونت ایدز در سراسر دنیا ب

از ابتداي شناسایی  .استحال توسعه رو به گسترش 

ها نفر در اثر این بیماري جانشان را  لیونیبیماري تاکنون م

اگرچه میزان موارد عفونت در بسیاري از  .اند از دست داده

در سایر  ولی ،است یافته جهان تثبیت شده مناطق توسعه

ویژه آفریقا، آسیاي جنوب شرقی و شرق اروپا ه نقاط دنیا ب

 اي در حال افزایش کننده طور نگرانه تعداد افراد آلوده ب

  ].1[ باشد می

 ـ   ه در ایران نیز تعداد موارد شناخته شـده بیمـاري رو ب

هاي  آوري شده از دانشگاه بر اساس آمار جمع .استافزایش 

نفـر افـراد    21435مجموعـاً   1389علوم پزشکی، تا سـال  

ــه  ــتلا ب HIV/AIDSمب (Human immunodeficiency

virus/Acquired immunodeficiency syndrome)در

در بـین کـل    HIVبـه   ءعلل ابـتلا  .اند ناسایی شدهکشور ش

تــاکنون در کشــور بــه ثبــت  1365کــه از ســال  مــواردي

، )%8/69(ل مشـترك  یتزریـق بـا وسـا    به ترتیب ،اند رسیده

هـاي خـونی    وردهآ، دریافت خون و فر)%5/8(رابطه جنسی 

راه  و بوده اسـت ) %6/0(و انتقال از مادر به کودك ) 1/1%(

  ].2[ از این گروه نامشخص مانده است %9/19انتقال در 

هـاي مختلـف از جملـه     فعالیـت  ،شـده  مطالعات انجـام 

هـا را   خالکوبی، تاتو و استفاده از تیغ مشترك در آرایشـگاه 

انتقـال  پتانسـیلی بـراي   ثر دانسـته و  ؤدر انتقال عفونت م ـ

  ].3[ ندا بیماري عنوان کرده

یـا   با توجه به عدم وجود درمان قطعی براي بیمـاري و 

در برنامه مبارزه با ایدز  ثر براي پیشگیري،ؤوجود واکسن م

آموزش  ،به بیماري ءترین روش براي پیشگیري از ابتلا مهم

  .باشد می

آگاهی و  آموزش بر ثیرأمورد ت مطالعات زیادي در

آموزان،  مانند دانش هاي در معرض خطر نگرش گروه

دهنده  انکه نشانجام شده است  ... دانشجویان، زندانیان و

ها پس از آموزش در زمینه ایدز  افزایش آگاهی این گروه

بر أثیر آموزش مورد ت اما مطالعاتی که در .]4-5[ باشد می

. هستند محدود ،دنآگاهی نگرش و عملکرد آرایشگران باش

دهنده پایین بودن سطح آگاهی  مطالعات انجام شده نشان

 .]6-9[ تاسهاي مرتبط با شغلشان  آرایشگران از بیماري

آرایشگري از جمله مشاغلی است که تحت پوشش برنامه 

با  آموزش بهداشت در زمینه بیماري ایدز قرار نداشته و

هاي  توجه به اهمیت نقش آرایشگران در انتقال بیماري

این مطالعه به  ،هپاتیت و ایدز هاي ویژه بیماريه ب ،واگیر

نگرش آرایشگران شهر  منظور تعیین میزان آگاهی و

تعیین میزان  انجام شده است تابیرجند در زمینه ایدز 

اي براي طراحی برنامه اصولی  آگاهی در مورد ایدز مقدمه

  .هاي بهداشتی باشد جهت ارائه آموزش

  ها مواد و روش

 123این مطالعه نیمه تجربی از نوع قبل و بعد بر روي 

 ،آرایشگر مرد و زن شاغل به کار در شهر بیرجند انجام شد

معیار ورود به . گیري به صورت سرشماري بود نمونه روش

کار در آرایشگاه زنانه یا سلمانی مردانه و فعالیت  ،مطالعه

افرادي که . بودبودن کارت معاینه بهداشتی  و دارارسمی 

.تمایل به همکاري نداشتند از مطالعه خارج شدند

طراحی  بر اساس اهداف طرح پژوهشگرساختهنامه  پرسش

الات ؤس ،)الؤس 5( اطلاعات دموگرافیک لشام شد که

 16( نگرش الات مربوط بهؤس و) الؤس 47( بررسی آگاهی

نامه توسط تعدادي از  روایی محتوایی پرسش .بود) الؤس

نامه اولیه  پرسش .یید شدأت علمی صاحب نظر تئاعضاء هی
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491و همکاران بیتا بیجاري

1391، سال 5، شماره 11دوره   زشکی رفسنجانمجله دانشگاه علوم پ

در جلسات آموزشی که توسط کارشناسان بهداشت و 

قبل از آموزش توزیع و پس از  ،اپیدمیولوژي برگزار گردید

هاي  جلسات آموزشی در کلاس.  آوري گردید تکمیل جمع

مه نا نفره در مراکز بهداشتی درمانی و با دعوت 15تا  10

رانی در غالب نها به شکل سخ آموزش .شدقبلی برگزار 

. ینت همراه با پرسش و پاسخ ارائه گردیدهاي پاورپو فایل

به با مراجعه  ،آموزشیبرگزاري جلسات ماه پس از  یک

و ها در بین آرایشگران توزیع  نامه پرسش ها مجدداً آرایشگاه

نامه اولیه از  در پرسش. ندآوري شد پس از تکمیل جمع

نامه ثبت  افراد خواسته شد که یک کد دلخواه روي پرسش

و در زمانی کنند نموده و این کد را در حافظه خود حفظ 

، مجدداَ این  گردد کمیل مینامه بعد از مداخله ت که پرسش

براي تعیین پایایی  .نامه وارد نمایند کد را بر روي پرسش

 87/0نامه از ضریب آلفاي کرونباخ استفاده شد که  پرسش

   .محاسبه شد

دلیل مراجعه حضوري و پیگیري همکاران طرح ه ب

طور کامل تکمیل شد و هیچ کدام از ه ها ب نامه تمام پرسش

   .العه حذف نشدندکنندگان از مط شرکت

و  هشد SPSSافزار  آوري وارد نرم ها پس از جمع داده

  هاي آماري  به وسیله آزمون ،ضمن ارائه آمار توصیفی

t در سطح  طرفه یک و آنالیز واریانس یمستقل و زوج

05/0=α این مطالعه در. ندمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت، 

از مداخله از  براي مقایسه میزان آگاهی و نگرش قبل و بعد

الات آگاهی و نگرش استفاده شد و ؤنمره کمی حاصله از س

سطح آگاهی نیز بر حسب نمره کسب شده در سه سطح 

نمره % 50کسب نمره کمتر از (آگاهی و نگرش ضعیف 

 %75تا  50کسب نمره بین (آگاهی و نگرش متوسط ) کل

 %75کسب نمره بالاي (و آگاهی و نگرش خوب  )نمره کل

  .بندي شد طبقه) نمره کل

  نتایج

آرایشگر  123نتایج پژوهش حاضر نشان داد که از 

% 7/18 ،سال 4/31±5/8کننده با میانگین سنی  شرکت

سطح تحصیلات دیپلم و % 52 .زن بودند% 3/81مرد و 

مورد افراد % 8/61. هل بودندأمت% 82و  بالاتر داشتند

ترین  ممه .تاکنون در مورد ایدز آموزش ندیده بودند مطالعه

 ،منبع کسب اطلاعات آرایشگران در مورد بیماري ایدز

و بعد از آن روزنامه و کتاب  بود %)4/28(رادیو و تلویزیون 

  .قرار داشتند و کارکنان بهداشتی

، آرایشگران آگاهی ضعیف% 5/28 ،قبل از مداخله

در  آگاهی خوب داشتند% 3/20متوسط و آگاهی % 2/51

متوسط و % 26 ضعیف،% 8/0حالی که بعد از مداخله به 

نگرش % 1/4 ،قبل از مداخله. خوب افزایش یافت% 2/73

نگرش خوب داشتند % 7/22متوسط و تنها  %2/73 ضعیف،

 ضعیف، %6/1ها به  حالی که بعد از مداخله این نسبت در

این تغییرات  .کرد خوب تغییر پیدا% 39 و متوسط 4/59%

.)p=001/0(دار بود  از نظر آماري معنی

افزایش میانگین نمرات آگاهی و نگرش  ،وزشآم بعد از

زوجی  tاساس تست  بر نظر آماري یافت که این افزایش از

 دار بود معنی α=05/0سطح در  122با درجه آزادي 

)001/0=p( )1جدول(.  

 داري در میانگین تغییرات نمره آگـاهی  یاختلافات معن

نگرش قبل و بعد از مداخله بـر حسـب جـنس و سـطح      و

  .تحصیلات مشاهده نگردید
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  ... ثیر آموزش بر آگاهی و نگرش آرایشگرانأت٤٩٢

1391، سال 5، شماره 11دوره   مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

   شهر بیرجنددر آرایشگران  در زمینه ایدز نگرش قبل و بعد از آموزش وآگاهی  اتمیانگین نمر -1جدول

  )123=تعداد ( 1386-1387در سال

P-value  انحراف معیار ±میانگین  متغیر 

  آگاهی
2/28±8/7  قبل از مداخله

1/38001/0±3/6  بعد از مداخله

  نگرش
7/53±8/7  بل از مداخلهق

6/57001/0±7/6  بعد از مداخله

دار اختلاف معنی p>05/0               زوجی t: نوع آزمون

  بحث

تنهـا درصـد    ،در مطالعه حاضر قبل از مداخله آموزشی

نگرش خـوبی در زمینـه ایـدز     کمی از آرایشگران آگاهی و

نگـرش در   کنـد سـطح آگـاهی و    که مشخص مـی  داشتند

ثیر أنتـایج مطالعـه حاضـر ت ـ    .باشد یشگران مطلوب نمیآرا

 مداخله آموزشی بر آگاهی و نگرش آرایشگران را نشان داد

درصـد افـرادي کـه آگـاهی و نگـرش خـوب       که  طوريه ب

  .داشتند بعد از مداخله آموزشی افزایش پیدا کرد

سایر مطالعات انجام یافته در ایران نیز نتایج مطالعه 

در مورد ضعیف بودن آگاهی و نگرش آرایشگران را حاضر 

در مطالعه  ،عنوان مثاله ب. کند ید میأیتدر زمینه ایدز 

Mahmoudi روي آرایشگران شهر گرگان  رو همکاران ب

حدود نیمی از آرایشگران آگاهی و نگرش معلوم گردید که 

در بررسی  .]6[ متوسطی در زمینه ایدز داشتند

عدم  هاگرآرایشبیش از نیمی از هاي شیراز نیز  آرایشگاه

ثر ؤونت را در انتقال بیماري مرعایت اصول کنترل عف

در خوي نیز آگاهی  Sodeifyدر مطالعه ] 7[ دانستند می

  ]8[ آرایشگران در مورد نحوه انتقال بیماري ضعیف بود

ــ در ــر همطالع ــه     ،حاض ــت ک ــاکی از آن اس ــایج ح نت

و کتـاب   مجـلات  ،هـاي جمعـی روزنامـه؛ تلویزیـون     رسانه

ترین منابع اطلاعات قبلی آرایشگران دربـاره بیمـاري    عمده

ایدز بوده و سهم پرسـنل بهداشـتی در ایـن زمینـه بسـیار      

هـاي مطالعـه    که ایـن نتیجـه بـا یافتـه     است رنگ بوده کم

Sodeify که در  طوريه در شهر خوي نیز همخوانی دارد ب

آرایشــگران منبــع اطلاعــات خــود را  اکثریــتآن مطالعــه 

پرسـنل   درصد کمی منبع اطلاعات خود را زیون و تنهایتلو

هـاي   کـه بیـانگر نقـش رسـانه     ]8[ بهداشتی اعلام کردنـد 

رسانی ایدز بوده و بایسـتی بـه ایـن     جمعی در زمینه اطلاع

  . هاي آموزشی ایدز توجه بیشتري نمود ضوع در برنامهمو

 بـود  آرایشـگرانی محدودیت مطالعه حاضر عدم بررسی 

دلیل ه ب احتمالاً که ردندک رسمی فعالیت میغیر طوره که ب

اشتی و عدم انجـام  عدم نظارت و نداشتن کارت معاینه بهد

نقش مهمی در انتقال این بیماري توانند  میآزمایشات لازم 

. خـون داشـته باشـند    طریـق  هاي منتقله از و سایر بیماري

شود تا ضمن شناسایی و نظارت بیشتر فعالیت  پیشنهاد می

HIVخصـوص ایـدز و    آموزش درآرایشگران،  زسته ااین د

د و یکی شوه آرایشگران در سطح کشور اجباري جهت کلی

تـا آگـاهی   یط اخذ کارت بهداشتی محسـوب گـردد   از شرا

لازم که پیش شرط تغییر باور؛ نگرش و رفتار افـراد اسـت؛   

  .در مورد این بیماري به آرایشگران داده شود
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  گیري نتیجه

 نگـرش  آگاهی ودهد که  حاضر نشان میمطالعه نتایج  

و نیاز بـه   باشد میضعیف  آرایشگران در زمینه ایدزاکثریت 

لـذا   .شـود  هاي آموزشی براي این گروه احساس مـی  برنامه

یـک اولویـت    هاي آموزش بهداشت به عنـوان  اجراي برنامه

ن و ئولیبایست مورد توجـه مس ـ  میآموزشی در آرایشگران 

  .دقرار گیر مدیران بهداشتی و کشور

  تشکر و قدردانی

نویسندگان از کلیـه آرایشـگران شـهر بیرجنـد کـه در      

  .کنند تشکر می ،اند ین طرح همکاري داشتهاجراي ا
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Background and Objectives: With no cure or effective vaccine, education is the only means of controlling

AIDS. Barbers and beauticians can play an effective role for preventing and controling disease. Therefore this

study has been done to determine the knowledge and attitude of Birjand barbers and beauticians about AIDS.

Materials and Methods: This quasi experimental (before-after study design ) study was performed on Birjand

'barbers and beauticians. After assessment Validity and calculating Cronbach's α coefficient, the level of 

knowledge and attitude was evaluated first by using a questionnaire. Educational program was performed in the

health centers. After one month knowledge and attitude was determined again and then was compared with

pretest information. Data was analyzed by Independet and paired T tests and ANOVA test.

Results: From a total of 123 barbers and beauticians with mean age (31.4±8.5) 23 were males and 100 were

females. After the education the mean scale of knowledge was increased from 28.2± 7.8 to 38.1±6.2 (p=0.001)

and attitude from 53.7±7.8 to 57.6±6.7 (p=0.001) respectively. Before intervention 20.3% of samples had good

knowledge and 22.7% of them had positive attitude about AIDS. Which after the intervention was increased to

73.2% and 39% respectively (p=0.001).

Conclusion: The results of the Study indicated that health education program was effective in promotion of the

positive knowledge and attitude of the barbers and beauticians. Educational programs should be considered by

health mangers to increase the knowledge of the beauticians and barbers about contagiouse disease especially

AIDS.
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