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  zeinaddiny@gmail.comالكترونيك:  پست ،034-33210023 تلفن:

 04/06/96 پذيرش: ؛12/12/95 تاريخ دريافت:

 زنـان  بين دراين البته كه شوند يم متحمل جامعه در وي آي اچ عفونت به مبتلا افراد كه ينيسنگ يروان فشار به توجه بامقدمه و اهداف: 

 اسـتا، ر ني ـا در. شـود  رصـد  خـوبي  به شانيا از ياجتماع- يروان تيحما هاي جنبه و يروان يفشارها ابعاد است لازم هستند، رتريپذ- بيآس

 ارائـه  مركـز  بـه  كننده مراجعه يو يآ اچ به مبتلا زنان در ياجتماع تيحما و يزندگ به ديام روان، سلامت تيوضع يبررس پژوهش هدف

  .است بوده پذير آسيب قشر نيا به ياجتماع تيحما مناسب يالگو ارائه و كرمان شهر در خدمت

 پـژوهش  طيمح بهتر شناخت يبرا ياكتشاف وهيش به يفيك مطالعه. بود يكم و يفيك ياجزا يدارا و يقيتلف نوع از مطالعه نيا روش كار:

 ابـزار . شـد  انجـام  كرمـان  شـهر  يتيحمـا  مراكـز  از يك ـي بـه  كننـده  مراجعه يمبتلا زنان يرو بر يليتحل- يمقطع وهيش به يكم قسمت و

 ساراسـون  ياجتمـاع  تي ـحما پرسشـنامه ) 1979( گلـدنبرگ  يعمـوم  سلامت پرسشنامه ،اي نهيزم مصاحبه بر علاوه اطلاعات يآور جمع

  .است بوده) 1988( لريم يزندگ به ديام پرسشنامه و) 1998(

 سلامت ،درصد 92 يزندگ به ديام كه يشكل به افتهي ارتقا اي ملاحظه قابل شكل به شانيا تيوضع مراجعه، از بعد داد نشان جينتاها:  يافته

 يزنـدگ  به ديام و يعموم سلامت نمره نيب داد نشان جينتا نيهمچن. بود پيداكرده بودبهدرصد  93 ياجتماع تيحما ودرصد  80 يعموم

  )r=0.61, P<0. 001( داشت وجود مثبت يقو ارتباط

 دي ـام شيافـزا  و يزندگ تيفيك بهبود در مؤثري نقش توانند يم دست ازاين خدمت دهنده ارائه مراكز احتمالاً داد نشان جينتا :گيري نتيجه

  .دهند پاسخ زيادي حد تا شانيا ياجتماع يازهاين به و باشند داشته جامعه در عفونت نيا به مبتلا هاي خانم سلامت ارتقا و يزندگ به

  ياجتماع تيحما ،يزندگ به ديام روان، سلامت ،ياجتماع خدمات ارائه مركز ،يو يآ اچ به مبتلا زنانكليدي:  واژگان

  مقدمه

 چالش ينتر مهم از يكي زيدا آن دنبال به و وي آي اچ عفونت

 رهبران ملل، سازمان يعموم مجمع. است توسعه برابر در ما زمان

 عفونت، نيا روند گسترش كردن معكوس و توقف به را جهان

 به كمك ،يدزا براثر شده يتيم كودكان به يژهو يها كمك ينتأم

 متعهد با گسترش برخورد يبرا خود ييتوانا يتتقو يبرا يقاافر

  ).1( سازد يم

 انگ و يافشاگر از ترس ليدل به كه يماريب كردن پنهان

 به افراد يكاف يدسترس عدم زين و است آن از حاصل ياجتماع

 موجب دز،يا/ يو يآ اچ عفونت صيتشخ ش،يآزما مشاوره، خدمات

 كنند يم يزندگ يو يآ اچ با كه يافراد از ينييپا درصد كه شده

 در يدرمان- يبهداشت يها نظام سبب، نيهم به. شوند ييشناسا

 يماريب نيا كنترل جهت در يجد و مهم هاي چالش با ايدن سراسر

 جاد،يا در كه خطر نيشتريب معرض در هاي گروه در يژهو به

 روبرو دارند، يمهم نقش وي آي اچ عفونت يدمياپ تداوم و شرفتيپ

 ياجتماع هاي تيحما ارائه كه دهد يم نشان امر نيا). 2( باشند يم

 در افراد بيترغ به يانيشا كمك ،شده ييشناسا افراد از مناسب

  .دنماي يم تر يعسر صيتشخ و مراجعه يبرا خطر معرض

 يدمياپ سوم موج در شده ييشناسا مارانيب از يفراوان تعداد

 كننده مصرف افراد يجنس يشركا اي و همسران ران،يا در يو يآ اچ

؛ اند بوده دهآلو دزيا روسيو به كه هستند يقيتزر صورت به مواد

 سوم، موج سمت به يماريب انتقال ريمس گرفتن سوق در نيبنابرا

 يديكل نقش دوم موج از حاصل مادران و يجنس يشركا همسران،
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 و همكاران صادقي زريسفي/ 46

 يجهدرنت كه هستند يزنان افراد، نيا درواقع. كنند يم فايا را

 به ناخواسته اي خواسته ،يجنس نشده محافظت و پرخطر يرفتارها

 به دز،يا/ يو يآ اچ يدمياپ در زنان نقش. اند شده مبتلا يماريب نيا

 هاي نسل به تولد اي و مانيزا ،يباردار زمان در روسيو انتقال ليدل

  ).3, 4( كند يم دايپ دوچندان تياهم بعد،

 هاي چالش و يزندگ از يمتفاوت نوع ،يماريب نيا عرصه به ورود

 كودكان و رانماد زنان، يبرا را يفراوان ياقتصاد و يروان ،ياجتماع

 انيقربان ينوع به زنان ازآنجاكه). 5( آورد خواهد وجود به ها آن

 به توجه با زين و ندآي يم شمار به دزيا/ وي آي اچ عفونت خاموش

 ن،يبنابرا است شده خود سوم موج وارد يماريب نيا ريمس نكهيا

 و برجسته مسائل از يكي افراد، نيا يروان- يروح مشكلات به توجه

 ابعاد يبررس. است دزيا/ وي آي اچ يماريب نديفرا در يررسب قابل

 مرگ ياصل علت 4 از يكي جزو كه يماريب نيا ياجتماع و يروان

 ادراك با كه كند يم كمك مارانيب به رود، يم شمار به جهان در

 و يماريب تيريمد و يماريب رشيپذ به بتوانند يماريب از خود

 ها آن در يزندگ به ديام و دبپردازن خود يزندگ تيريمد يتدرنها

  ).6- 8( رود بالا

 قاتيتحق رانيا يشهرها در ياجتماع انگ زانيم خصوص در 

 افراد يبرا ياساس مشكل كي ياجتماع انگ كه داده نشان متعدد

 شانيا شدن طرد به بوده ياجتماع يزندگ مختلف ابعاد در آلوده

 خصوص به مرا نيا ؛)9( كاهد يم به را ها آن يزندگ تيفيك و منجر

 هاي يتحما افتيدر ضرورت لذا و است بوده رگي چشم ها خانم در

 انگ خصوص در البته). 10( دنماي يم پررنگ را يعاطف- ياجتماع

 متعدد مطالعات شانيا خانواده و وي آي اچ به مرتبط افراد ياجتماع

 شدت يفيك و يكم صورت به و انجام كشور و ايدن سطح در ياديز

  ).11- 13( است دهيگرد يبررس ضوعمو نيا ابعاد و

. است شده يدهد زين كشورها ريسا مطالعات در يارتباط نيچن

 نيب كه دادند نشان خود پژوهش در) 14( همكاران و گنزالس

 وي آي اچ به مبتلا افراد در ياجتماع يكارآمد و يروان يدرماندگ

 نيا ياجتماع يكارآمد هرچه .دارد وجود يمعنادار و يمنف رابطه

 و هلزمر. است شتريب افراد نيا يروان يدرماندگ باشد تر نييپا فرادا

 يكسان وي آي اچ به مبتلا افراد در كه دادند نشان) 15( همكاران

 تيفيك برخوردارند، شانيها خانواده چندجانبه يها مراقبت از كه

 و نوياكچ. دارند يشتريب يروان سلامت و تر مطلوب يزندگ

 بر ياجتماع تيحما اثر«عنوان  با خود پژوهش در) 16( همكاران

 تيحما كه دادند نشان »وي آي اچ به مبتلا افراد ،يعموم سلامت

 و مو. شود يم مبتلا افراد يعموم سلامت يارتقا باعث ياجتماع

 كننده يتحما ياجتماع طيمح كه دادند نشان زين) 17( همكاران

  يها جنبه يرو يماريب ينيبال مرحله از نظر صرف

 يمطلوب يرتأث دزيا به مبتلا مارانيب يزندگ و ياجتماع – يروان

  .گذارد يم

 زانيم شد يسع مطالعه نيا در شده داده حاتيتوض به توجه با

 زنان از يتيحما مراكز از يكي يفضا در شده ارائه خدمات يرتأث

 و تيفيك و يعموم سلامت ارتقا بر كرمان شهر در مثبت وي آي اچ

  .ددگر يبررس يزندگ به ديام

  روش كار

 تيوضع نييتع هدف با يقيتلف شكل به و يمقطع مطالعه نيا

 به مبتلا زنان در ياجتماع تيحما و يزندگ به ديام روان، سلامت

 ارائه منظور به خدمت دهنده ارائه مركز به كننده مراجعه يو يآ اچ

 به يفيك مطالعه. شد انجام كرمان شهر در مناسب يتيحما يالگو

  .بود يليتحل- يمقطع وهيش به يكم قسمت و ياكتشاف وهيش

 تا گرفت صورت ها نمونه با باز هاي مصاحبه ،يفيك قسمت در

 خدمت دهنده ارائه مركز يعموم طيشرا از يبهتر درك ابتدا محقق

 يها روش و يپرسشگر وهيش و پرسشنامه يطراح خصوص در و ابديب

  .دينما يزري برنامه ها پاسخ دقت شيافزا يبرا ياحتمال

 ليدل به كه بودند يخانم 120 حدود پژوهش نيا در يآمار امعهج

 شهر ياجتماع خدمات دهنده ارائه مركز به يو يا اچ به يآلودگ

 و آسان وهيش به يرگي نمونه. كردند يم مراجعه 1395 سال در كرمان

 اساس بر زين نمونه حجم. است شده انجام دسترس در هاي نمونه از

 به يدسترس زمان تا مطالعه و بود طيشرا واجد زنان به يدسترس

 واجد زنان. افتي ادامه مركز در شده ثبت زنان از درصد 75 حداقل

 دهنده ارائه مركز از بودن مثبت ليدل به كه بودند يزنان طيشرا

 به پاسخ آماده و نموده افتيدر خدمت هفته دو از شيب خدمت

 مخان 120 از كه است ذكر به لازم. بودند قيتحق سؤالات

 هفته دو در و مستمر صورت به نفر 90 از كمتر مركز به كننده مراجعه

 كننده مراجعه قبلاً كه بودند ييها خانم ماندهيباق و استفاده خدمات از

  .نداشتند مراجعه رياخ يها ماه در يليدل هر به و بوده مركز

 و كرمان پزشكي علوم دانشگاه با يهماهنگ از بعد قيتحق ميت

 نظر جلب و مذكور مركز به مراجعه در و زملا يمجوزها كسب

 ها خانم تك تك با يقبل يهماهنگ با ق،يتحق نيا ياجرا با رانيمد

 هاي پرسشنامه شانيا از تيرضا و اجازه كسب از بعد و مصاحبه

 بيترت ساختارمند مهين مصاحبه كي بعدازآن و نموده پر را قيتحق

 و شدن بتمث وهيش خصوص در ها مصاحبه نيا در تا دادند

. گردد مطرح زين يباز سؤالات ياجتماع و يروان ،يجسم تيوضع

 ها خانم توسط و انجام يفرد صورت به و آرام يطيمح در ها مصاحبه
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 47/ كرمان شهر خدمت ارائه مركز به كننده مراجعه يو يآ اچ به مبتلا زنان ياجتماع تيحما و يزندگ به ديام روان، سلامت تيوضع بر يافتيدر خدمات يرتأث 

. دهند پاسخ سؤالات به يشتريب نانياطم با ها نمونه تا شد انجام

 داده خاطر نانياطم شانيا به اطلاعات آوري جمع شروع از قبل

 يبرا صرفاً و مانده يباق محرمانه كاملاً لاعاتشاناط هيكل كه شد مي

 و اسم چيه نيهمچن. خواهد بود مورداستفاده قيتحق نيهم

 شد ينم ثبت اطلاعات آوري جمع يها فرم در زين يفرد مشخصات

  .شود شمرده محترم شانيا بودن نام بدون تا

 بدو در مصاحبه انجام امكان و بوده يمقطع مطالعه كه ييازآنجا

 طيشرا خصوص در ها نمونه از يسؤالات نداشت، وجود مركز به ورود

 كه دهد نشان تا شد دهيپرس زين مركز به مراجعه از قبل شانيا

 ديام و تيفيك و روان سلامت ارتقا در يافتيدر خدمات يرتأث زانيم

 يخطاها به توجه با البته. است بوده زانيم چه شان يزندگ به

 كامل كردن پر امكان) recall bias خصوصاً( يرگي اندازه

 در يول نداشت وجود مراجعه از قبل طيشرا يبرا ها پرسشنامه

 ها نمونه از گرفت صورت يپرسشگر از بعد كه يباز هاي مصاحبه

 سه از كي هر بر يافتيدر خدمات يرتأث زانيم كه شد يم سؤال

 تا شد يم يسع دقت با و بوده زانيم چه يموردبررس ياصل شاخص

   .شود سؤال شانيا از درصد صورت به يافتيدر اتخدم اثرات

 ،اي ينهزم اطلاعات كسب از بعد اطلاعات آوري جمع ابزار

 گلدنبرگ) يعموم سلامت پرسشنامه( سلامت روان پرسشنامه

 و) 1998( ساراسون ياجتماع تيحما پرسشنامه) 1979(

 نيا يتمام. بودند) 1988(لريم يزندگ به ديام پرسشنامه

 مورداستفاده كشور سطح در ييمجزا مطالعات در ها پرسشنامه

 بوده شده انجام ها آن يفارس هاي نسخه ياعتبارسنج و قرارگرفته

 كرتيل فيط در سؤال 28 يدارا روان سلامت پرسشنامه. است

 7 كه بوده) معمول ازحد يشب اريبس تا معمول حد از كمتر اريبس(

 و ياضطراب علائم به بعد سؤال 7 ،يجسم علائم به اول سؤال

 سؤال 7 و ياجتماع يكاركردها به يبعد سؤال 7 خواب، اشكالات

  .دارد توجه يخلق علائم به آخر

 در كه است قسمت 27 يدارا زين ياجتماع تيحما پرسشنامه

 نشان ديبا دهنده پاسخ و اعلام يخاص طيشرا و فضا قسمت هر

 نيا و رديبگ كمك تواند يم يكسان چه از طيشرا نيا در كه دهد

 شده مطرح طيشرا. هستند راغب يو به كمك در زانيم چه افراد

 از يكي مرگ تصادف، كي بروز مانند يموارد ها قسمت نيا در

 دست ينازا ييزهايچ اي و نمودن درد دل به ديشد ازين كان،ينزد

  .باشند يم

 فيط در سؤال 48 يدارا زين يزندگ به ديام پرسشنامه تاًينها و

 به علاقه عواطف، كه بوده) مخالف اريبس تا موافق اريبس( كرتيل

 ارتباطات و بهتر يزندگ يبرا تلاش گران،يد به اعتماد ،يزندگ

  .سنجد يم را افراد ياجتماع

 ليتكم از نانياطم و ياجمال يبررس از بعد شده كسب اطلاعات

 سپس و شده MS-excel version 2013 افزار نرم وارد ها فرم بودن

 لازم هاي وتحليل يهتجز و منتقل SPSS version 18 افزار نرم به

 ها، پرسشنامه وتحليل يهتجز يكدها اساس بر ابتدا. گرفت صورت

 تيحما و روان سلامت ،يزندگ به ديام يبرا نمره سه فرد هر يبرا

 تا صفر اسيمق در اي نمره به و ديگرد محاسبه يافتيدر ياجتماع

 نمرات سطح ،شده همحاسب نمره اصل بر علاوه البته. شد ليتبد صد

 ف،يضع هاي گروه به 75 و 50 ،25 يها برش خط اساس بر

 رها،يمتغ نيا فيتوص از بعد. شد ميتقس زين يعال و خوب متوسط،

 يبررس رسنيپ يهمبستگ بيضر از استفاده با ها آن نيب رابطه

 سه نيا از يك كدام راتييتغ احتمالاً كه گردد مشخص تا ديگرد

. دارد ها شاخص ريسا راتييتغ اب يشتريب يهمراه شاخص

 اثرات ره،يچندمتغ يخط ونيرگرس مدل از استفاده با نيهمچن

 ،تأهل تيوضع لات،يتحص سطح سن، مانند اي نهيزم يرهايمتغ

 نيا در و يبررس مراكز از خدمت افتيدر مدت و فرزندان تعداد

 نيا در. ديگرد يبررس زين ياصل رهيمتغ سه متقابل اثرات ها مدل

 يبالا و 36- 40 ،31- 35 ،30 ريز( گروه چهار به سن ريمتغ اه مدل

 كي ك،ي ريز( گروه چهار به خدمات افتيدر مدت طول ،)سال 40

 گروه سه به لاتيتحص و) سال پنج يبالا و پنج تا سه سه، تا

 و ميتقس) بالاتر و پلميد و رستانيدب و كليس ،ييابتدا و سواد يب(

 جهت به. شدند وارد مدل در شده بندي رتبه يرهايمتغ نيا

 ،يعدد فيط تفاوت به توجه با رهايمتغ يراتتأث بودن يسهمقا قابل

 شد گزارش جداول در و استفاده استانداردشده ونيرگرس بيضر از

. شد گرفته نظر در 0,05 زهايآنال يتمام در داري يمعن سطح و

 نرمال مانند لازم شروط يآمار هاي وتحليل يهتجز انجام از قبل

  .گرفت قرار يبررس مورد نمرات ينسب نبود

  ها يافته

  نمونه كيدموگراف مشخصات

 شد يآور جمع كامل اطلاعات با پرسشنامه 68 مطالعه نيا در

 يها نمونه يسن نيانگيم). بود درصد 80 باًيتقر دهي پاسخ درصد(

 و نيكمتر و بود سال 3/8 اريمع انحراف  با سال 37 يموردبررس

 استفاده مدت نيانگيم. بود سال 60 و 17 بيترت به سن نيشتريب

 و نيكمتر. بود ماه 1/30 اريمع انحراف و ماه 36 مراكز خدمات از

 ازنظر. بود ماه 144 و 1 زين خدمات از استفاده مدت نيشتريب

 و داشتند يدانشگاه مدرك اي و پلميد درصد 8/44 سواد سطح

 يياابتد سواد اي و سواد يب درصد 9/23 و كليس درصد 3/31
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 و همكاران صادقي زريسفي/ 48

 و درصد 6/17 مجرد درصد 8/58 متأهل هاي نمونه درصد. داشتند

 در. شدند يم شامل را ها نمونه درصد 6/23 هم يرو مطلقه و وهيب

 زين يفرزند تك درصد و نداشتند فرزند ها نمونه درصد 8/28 كل

  .بود عدد 4 زين فرزند تعداد نيشتريب. بود درصد 3/30

  يعموم سلامت تيوضع

 انحراف با1/64 ها نمونه يعموم سلامت نمره درمجموع

 سمت به متوسط مذكور سطح باًيتقر كه آمد به دست 2/19اريمع

 يبالا سلامت نمره ها نمونه درصد هفتاد از شيب و است بوده خوب

 بعد ها نمونه يعموم سلامت زانيم. اند داشته) متوسط و خوب( 50

 است داشته رشد مراجعه از قبل به نسبت% 80 از شيب مراجعه از

). P<0.001( است دار يمعن شدت به يآمار ازنظر تفاوت نيا كه

 سلامت نمره و خدمات از استفاده زمان مدت نيب يخط رابطه البته

 دو نيا نيب رسونيپ يهمبستگ بيضر و امدين به دست يعموم

. )P=47/0( نبود دار يمعن يآمار ازنظر كه بود 99/0 با برابر ريمتغ

 خدمت ارائه افتيدر مراكز به شدن وارد كه ادد نشان جينتا نيا

 رييتغ زمان طول در يول دافزاي يم را يعموم سلامت سرعت به

  .است- نشده جاديا يمحسوس

 سن، كه داد نشان يخط ونيرگرس جينتا و يآمار هاي يلتحل

 تيحما نمره و لاتيتحص فرزندان، تعداد خدمت، افتيدر مدت

 و نداشته ها نمونه يعموم متسلا با داري يمعن ارتباط ياجتماع

 نمره با مثبت رابطه داري يمعن صورت به يزندگ به ديام تنها

 به نمره كي شيافزا با كه يشكل به است داشته يعموم سلامت

- يافته يشافزا79/0 يعموم سلامت زانيم يزندگ به ديام زانيم

  .)1 شماره جدول) (P<0/001( است

  يزندگ به ديام تيوضع

 اريمع انحراف با 7/65 ها نمونه يزندگ به ديما نمره درمجموع

 خوب سمت به متوسط مذكور سطح باًيتقر كه آمد به دست2/14

 يزندگ به ديام نمره ها نمونه درصد هشتادوسه از شيب و است بوده

 يزندگ به ديام زانيم. اند داشته) متوسط و خوب( 50 يبالا

 رشد مراجعه از قبل به نسبت% 92 از شيب مراجعه از بعد ها نمونه

 است دار يمعن شدت به يآمار ازنظر تفاوت نيا كه است داشته

)P<0.001 .(و خدمات از استفاده زمان مدت نيب يخط رابطه البته 

 رسونيپ يهمبستگ بيضر و امدين به دست يزندگ به ديام نمره

 نبود دار يمعن يآمار ازنظر كه بود02/0 با برابر ريمتغ دو نيا نيب

)83/0=P .(ارائه افتيدر مراكز به شدن وارد كه داد نشان آمار نيا 

 رييتغ زمان طول در يول افزوده را يزندگ به ديام سرعت به خدمت

  .است نشده جاديا يمحسوس

 سن، كه داد نشان يخط ونيرگرس جينتا و يآمار هاي يلتحل

 تيحما نمره و لاتيتحص فرزندان، تعداد خدمت، افتيدر مدت

 تنها و ندارند ها نمونه يزندگ به ديام با داري يمعن ارتباط ياجتماع

 يزندگ به ديام با رابطه داري يمعن صورت به يعموم سلامت نمره

 سلامت زانيم به نمره كي شيافزا با كه يشكل به است داشته

) P<0.001( است يافته يشافزا 42/0 يزندگ به ديام زانيم يعموم

  .)2 شماره جدول(

   شده احساس ياجتماع تيحما

 ها نمونه شده احساس ياجتماع تيحما زانيم داد نشان جينتا

 داشته رشد مراجعه از قبل به نسبت% 93 از شيب مراجعه از بعد

 ).P<0.001( بود دار يمعن شدت به يآمار ازنظر تفاوت نيا كه است

 تيحما نمره و خدمات از استفاده زمان مدت نيب يخط رابطه البته

 رسونيپ يهمبستگ بيضر و امدين به دست شده درك ياجتماع

 نبود دار يمعن يآمار ازنظر كه بود 04/0 با برابر ريمتغ دو نيا نيب

)71/0=P .(ارائه افتيدر مراكز به شدن وارد كه داد نشان آمار نيا 

 در يول دافزاي يم را شده درك ياجتماع تيحما سرعت به خدمت

  .است نشده جاديا يمحسوس رييتغ زمان طول

 سن، كه داد نشان يخط ونيرگرس جينتا و يآمار هاي يلتحل

 ديام نمره و يعموم سلامت نمره لات،يتحص خدمت، افتيدر مدت

 در شده درك ياجتماع تيحما با داري يمعن ارتباط يزندگ به

 رابطه داري يمعن صورت به فرزندان تعداد تنها و ندارند ها نمونه

 با كه يشكل به است داشته شده درك ياجتماع تيحما با معكوس

 شده درك ياجتماع تيحما نمره 4/5  زانيم به فرزند كي شيافزا

  )3 شماره جدول). (P= 0/02( است يافته كاهش

ضرايب همبستگي بين سه متغير اصلي اين مطالعه در  يتاًنها

دهد كه تنها رابطه قوي و  شد و نشان مي جدول چهار نمايش داده

بين اميد به زندگي و سلامت عمومي وجود  يا ملاحظه قابلمثبت 

ولي  تر يفخف). اگرچه رابطه r=0/61, P<0/001است ( داشته

داري نيز بين حمايت اجتماعي و دو متغير ديگر وجود  معني

  داشت.
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 49/ كرمان شهر خدمت ارائه مركز به كننده مراجعه يو يآ اچ به مبتلا زنان ياجتماع تيحما و يزندگ به ديام روان، سلامت تيوضع بر يافتيدر خدمات يرتأث 

   بر نمره سلامت عمومي مؤثرخروجي مدل رگرسيون خطي عوامل  - 1شماره  جدول

 Pمقدار   %95و دامنه اطمينان  ضريب رگرسيون استاندارد متغيرها

 >001/0  55/0 46/0؛1,06 ميزان اميد به زندگي

 82/0  13/0 - 98/1؛6,6 اثر خطي گروه سن

 95/0  - 074/0 - 7/1؛3,7 گروه تحصيلات خطي اثر

 35/0  098/0 - 2/1؛5,7 اثر خطي مدت دريافت خدمات

 12/0  - 23/0 - 7/7؛2,7 تعداد فرزندان

 42/0  06/0 - 1/2؛3,7 ميزان حمايت اجتماعي

  

  بر نمره اميد به زندگي مؤثرخروجي مدل رگرسيون خطي عوامل  - 2 شماره جدول

 Pمقدار   %95ضريب رگرسيون استاندارد و دامنه اطمينان  متغيرها

 >001/0 57/0 25/0؛0,57 سلامت عمومي

 55/0 07/0 - 3/2؛4,1 اثر خطي گروه سن

 48/0 08/0 - 5/2؛5,4 گروه تحصيلات خطي اثر

 85/0 - 12/0 - 6/4؛1,2 اثر خطي مدت دريافت خدمات

 52/0 12/0 - 6/1؛4,3 تعداد فرزندان

 34/0 12/0 - 9/0؛3,3 ميزان حمايت اجتماعي

    

  بر نمره حمايت اجتماعي درك شده مؤثرخروجي مدل رگرسيون خطي عوامل  - 3 شماره جدول

 Pمقدار   %95ضريب رگرسيون استاندارد و دامنه اطمينان  متغيرها

 02/0  - 15/0 - 6/5؛1,7 تعداد فرزندان

 17/0  - 19/0 - 6/6؛1,2 اثر خطي گروه سن

 1/0  21/0 - 83/0؛8,9 گروه تحصيلات خطي اثر

 61/0  73/0 - 5/2؛4,8 اثر خطي مدت دريافت خدمات

 58/0  82/0 - 18/0؛0,31 نمره سلامت عمومي

 25/0  16/0        - 14/0؛0,52 ميزان اميد به زندگي

  

  بحث

 به كننده مراجعه هاي خانم دهد، يم نشان جينتا كه گونه همان

 بهبود يعموم سلامت و يروان ازنظر يكوتاه مدت از بعد مركز

 نيچن كه دهد يم نشان عملاً و بودند افتهي اي ملاحظه قابل

 داشته اي ملاحظه قابل اثرات مدت كوتاه در يحت تواند يم يمراكز

 يعموم سلامت ارتقا نيا خدمات، افتيدر ادامه صورت در و باشند

 دار يمعن و يقو ارتباط رسد يم نظر به اما. ماند خواهد حفظ

 ييبالا تياهم از يعموم سلامت و يزندگ به ديام نيب شده ديده

 نيب يقو ارتباط از نشان يهمبستگ نيا چراكه باشد برخوردار

 كرد يرگي جهينت توان يم و دارد يروان سلامت و يجسم سلامت

 كه داشت انتظار توان يم شانيا از مؤثر يروان هاي حمايت با كه

 نكته نيهمچن. شود بهتر تشانيوضع سرعت به زين يجسم ازنظر

 احساس ياجتماع تيحما شدن كم شد مشاهده كه يگريد مهم

 نظر دقت آن ليتحل در ديبا كه بود فرزندان تعداد شيافزا با شده

  .ديآ عمل به

 است بهداشتي و پزشكي اي پديده وي يآ اچ روسيو به يآلودگ

. است گسترده بسيار آن اقتصادي و فرهنگي ،اجتماعي ابعاد كه

 نااميدي احساس وحشت، و ترس با توأم زندگي بر علاوه مبتلا فرد

 طرد احساس نوع يك مرگ، از نزديك تصويري و بيماري آينده از

 فتدريا جامعه جانب از را تبعيض و تحقير ،داوري پيش شدن،

 را فرد و فيتضع بدن يمنيا ستميس روسيو يطرف از. كند مي

). 8, 14, 18, 19( كند يم ها عفونت انواع به شدن مبتلا مستعد

 نيا اما شود، دهيد است ممكن يفرد هر در يروان اختلالات

 بروز شتريب عفونت نيا به مبتلا مارانيب در مراتب به عوارض،

 و ديشد يروان يها تنش اختلالات، نيا نيتر عيشا. كند يم
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 و همكاران صادقي زريسفي/ 50

. كنند بروز يناگوار طيشرا هر يپ در توانند يم كه است يافسردگ

 يروح عوارض با زين روسيضدو يداروها يبعض مصرف گاهي

  ). 19( باشند يم همراه

 ها آن شود افزوده مارانيب طرف از ها واكنش نيا شدت بر هرچه

 رشيپذ تا و دهآم كنار خود يماريب تيواقع با تري يطولان تأخير با

. اندازند مي قيتعو به را خود يدرمان هاي برنامه يريگيپ ،يماريب

 و خانواده فيضع ياجتماع تيحما از دزيا روسيو به آلوده افراد

 مشكل با ارتباط در افراد از ياريبس. برخوردارند انياطراف

 ،يماريب بابت از را خود يحت اي كنند يم شرم احساس سلامتشان

 از آن كردن پنهان در يسع و دانند يم دار لكه اي خورده انگ

 يبرا يمانع دزيا يماريب برچسب نيهمچن). 5, 17( دارند گرانيد

 نيا. است يدرمان و يبهداشت مراكز در يدرمان هاي مراقبت افتيدر

 و يبهداشت مراقبان دوستان، خانواده، ياعضا وسيله به شدن طرد

 ،يروان ،يدرمان هاي حمايت از ها آن كه شود يم باعث انيكارفرما

 احساسات از يدرجات درنتيجه. نشوند مند بهره ياجتماع و يعاطف

 هم به و يخودكش افكار تا يدرماندگ و ياضطراب اختلالات و

). 5, 10, 11( شود مي مشاهده افراد نيا در يروان تعادل خوردن

 اتيضرور از يدرمان خدمات با همراه يتيحما خدمات ارائه لذا

 هاي حمايت به ازين ها خانم بين دراين و است يماريب نيا تيريمد

  .دارند يشتريب يجانب

 كردن پر با ياجتماع تيحما مراكز ريخط فهيوظ ن،يبنابرا

 توانند يم يروان ساده خدمات ارائه و ياجتماع- يعاطف خلأهاي

 جينتا. گردد حاصل بخشي تيرضا جينتا و بوده اثربخش سادگي به

 و همسو) 21( دادخواه و )20( رومر هاي وهشپژ با حاضر پژوهش

 يجسم سلامت ،يزندگ به ديام كه دهد يم نشان و است همخوان

 همه كار، يبرا مثبت يانرژ و يزندگ از يتمنديرضا و يروان و

 معتقدند پژوهشگران امروزه. دارند مثبت و يقو يهمبستگ با باهم

 شتريب تيموفق سمت به را ماريب افراد ،يزندگ به ديام يارتقا كه

 و تر سالم گرانه حمايت ياجتماع ارتباط بهتر، سلامت ،يزندگ در

 به ديام. سازد يم رهنمون بالاتر، يجسم و يروان سلامت درنهايت

 سلامت در بهتر يكاركردها به را افراد نكهيا بر علاوه بالاتر يزندگ

 تحمل و يمنيا ستميس پاسخ كردن تر يقو با سازد، يم رهنمود

 ها يماريب هنگام در شناختي روان يريپذ واكنش در افراد هب درد،

 و يعموم سلامت نيب يقو ارتباط درنتيجه). 22( كند يم كمك

 يزندگ به ديام ها خانم در ديبا رسد يم نظر به و يزندگ به ديام

 قطعاً نيهمچن. شود تيتقو زين شانيا يعموم سلامت تا ابدي ارتقاء

 ،يعموم سلامت ارتقا و شانيا يسمج هاي بيماري درمان كنترل با

  .شود يم اضافه زين شانيا زندگي اميد

 با حاضر پژوهش جينتا زين شده درك تيحما خصوص در اما

) 18( همكاران و يرحمت و) 17( همكاران و مو هاي پژوهش جينتا

 از ياريبس اند داده نشان مطالعات نيا همه چراكه. است همخوان

 و انزوا. هستند يمنزو ياجتماع اظازلح روسيو به آلوده افراد

 لذا. شود يم ياجتماع تيحما فقدان به منجر افراد نيا ييتنها

 ييراهنما و كمك و كنند مي افتيدر ياجتماع تيحما كه يمارانيب

 شنونده كه دارند يدوستان اي و ابندي يم خود نقش ياجرا جهت

  .شوند اضطراب و تنش دچار كمتر باشند آنان هاي نقش

 كمك درك عنوان به عموماً كه است يمفهوم ياجتماع تيحما

 تيحما يتيحما مراكز در. است يزندگ دشوار طيشرا در گرانيد

 نشان نيا و است يافته افزايش شدت به مبتلا مارانيب شده افتيدر

 و مددكاران قيطر از صرفاً شانيا شده افتيدر تيحما كه دهد يم

 غيرمستقيم و ميستقم صورت به بلكه ستين مراكز يدرمان ميت

 يحت كنند يم درك را نيريسا تيحما از يشتريب افتيدر شانيا

 نكرده ياديز رييتغ نيريسا برخورد مراكز از رونيب در واقع به اگر

 ها خانم ،يروان طيشرا بهبود با احتمالاً يعبارت به). 21( باشد

 و زده كنار را ينيبدب نكيع و ابدي يم رييتغ گرانيد به نگاهشان

 لذا و رود يم ليتحل گرانيد به نسبت شان يمنف و بد حساسا

 راستا نيهم در. داشت خواهند يشتريب يتمنديرضا درنهايت

 تيحما و فرزندان تعداد نيب يمنف رابطه بتوان است ممكن

 توقع فرزندان وجود ديشا. كرد ريتفس را شده درك ياجتماع

 ياجتماع تياحم و يهمراه از انتظاراتشان و بالابرده را شانيا

 تيحما زانيم از يكاف تيرضا احساس درنتيجه و ابدي يفزون

 ارتباط نيا مشاهده شهير آنچه شكل، نيبد. ابدي كاهش يافتيدر

 يدارا هاي خانم از جامعه يواقع تيحما شدن كم است يمنف

 فرزند يدارا هاي خانم توقع و انتظار شيافزا بلكه ستين فرزند

 و جامعه كه ستين شك اما. شود ينم برآورده احتمالاً كه است

 تيمسئول احساس بيشتر فرزند يدارا هاي خانم قبال در ديبا همه

 نيا خصوص به مثبت افراد يتمام از را خود يواقع تيحما و نموده

  .بيفزايد ها خانم از دسته

 خدمات ارائه به مركز نيا مشابه كه يمراكز يساختار ازنظر اما

 ،يپزشك و يدرمان خدمات ارائه با ات است لازم كنند يم اقدام

 هاي حمايت به مرتبط هاي سازمان و نيريخ بيترغ ،يروان مشاوره

 به شانيا نفس اعتمادبه بردن بالا و ينيكارآفر ،ياقتصاد و ياجتماع

 ارائه نهيزم افراد، ياجتماع شبكه تيتقو و جاديا و كار انجام

 تأثيرگذاري و ياثربخش تا ندينما فراهم را كامل و جامع خدمت

 خلاصه 1 فلوچارت. گردد فراهم ممكن شكل حداكثر به خدمات

 كي دهد يم نشان و شده انجام مطالعه نيا در كه است هايي تحليل
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 51/ كرمان شهر خدمت ارائه مركز به كننده مراجعه يو يآ اچ به مبتلا زنان ياجتماع تيحما و يزندگ به ديام روان، سلامت تيوضع بر يافتيدر خدمات يرتأث 

 سلامت ارتقا به تواند يم ياقدامات و ها تيحما چه با فعال مركز

 مركز در عملاً و دينما كمك خدمات كننده دريافت هاي خانم

 شد ينم ارائه جامع صورت به خدمات نيا تمام اگرچه موردمطالعه

 كه بوده مدنظر مهم نيا البته. داشت اي ملاحظه قابل ياثرگذار يول

 يتسر قابل سادگي به يمقطع مطالعه نيا در شده مشاهده ارتباطات

  .داشت يتيعل ريتفس آن اساس بر توان ينم و نبوده جاها ريسا به

 نمونه حجم. بود واجهم زين هاي محدوديت با مطالعه نيا اما

 يطول صورت به و تر بزرگ مطالعات يطراح قطعاً و بود كم محدود

 بسنجد دقت به بتواند را موردمطالعه هاي شاخص راتييتغ روند كه

 خانواده و جامعه به خدمت ارائه مراكز حد از را مشاهدات سطح و

 را لازم يعلم يها دگاهيد تواند يم شدت به و بوده لازم دهد يتسر

. ببرد بالا رپذي بيآس هاي خانم از يتيحما چتر تيتقو يبرا

 از لازم اطلاعات كسب و مصاحبه امكان مطالعه نيا در نيهمچن

 يبرا شنهاديپ كي عنوان به لذا و نشد فراهم ها نمونه بستگان

 يها دگاهيد افتيدر بر علاوه تا شود يم هيتوص يآت مطالعه

 كادر يحت و دوستان و ادهخانو ياعضا ريسا اطلاعات ها، نمونه

  .شود آوري جمع زين يمراقبت

  گيري يجهنت

 اثر در كه هستند جامعه رپذي بيآس اريبس اقشار ازجمله زنان

 ديشد معضلات دچار توانند يم وي آي اچ عفونت به يآلودگ

 يجد مشكلات يروان و يجسم ازنظر و شده ياجتماع و يخانوادگ

 يشيافزا روند كه كند يم وهجل تر يجد يزمان مشكل نيا. ابنديب

 افتهي يتند شتاب يدمياپ نيا سوم موج در ها خانم در عفونت نيا

 ،يتيحما خدمات ياثربخش از يحاك مطالعه نيا جينتا. است

 و يزندگ به ديام و تيفيك ارتقا در جامع مراكز ياجتماع و يعاطف

 يمراكز نيچن جاديا كه دهد يم نشان و است يعموم سلامت

 به كمك و موجود وضع اصلاح يبرا يموافق مدل تواند يم

  .باشد يدرمان و يپزشك خدمات شتريب تأثيرگذاري
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The Effect of Receied Services on Mental Heath Status, 
Life Expectancy and Social Support of HIV-infected 
Women Referring to the Kerman Service Center 
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Background and Objectives: People living with HIV (PLHIV) experience severe psychological pressure in most 
communities; however, this pressure is more prominent in women. Therefore, it is very important to monitor 
different aspect of psychological pressure and psychosocial supports in this group of patients. Based on this need, 
in this study, we assessed the status of mental health, hope, and social support in female PLHIVs visiting health 
centers of Kerman, Iran. 

Methods: In a triangulation study comprising a combination of qualitative and quantitative components, PLHIV 
women were recruited and their information were collected using Goldberg’s General Health Questionnaire, 
Sarason’s Social Support Questionnaire, and the Miller’s Hope Scale. 

Results: Our findings showed that female patients’ status improved markedly after visiting the health centers 
(hope: 92%, general health: 80%, social support: 93%). In addition, the results showed a strong positive the 
correlation between general health and hope (r=0.61, P<0.0001). 

Conclusion: Our results showed that such multi-disciplinary service providing centers may substantially improve 
the quality of life and general health of these women who rigorously need social support. 

Keywords: Women living with HIV, Social support center, Psychological health, Hope, Social support 

 

 
 
 
 
 
 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

10
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               8 / 8

https://journals.tums.ac.ir/irje/article-1-5963-en.html
http://www.tcpdf.org

