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مقدمه
فعال جامعـه را تشـکیل   از جمعیتمردان نیمی 

کـه  یکی از ارکان اصلی خانواده هستندودهندمی
وبـراي سـلامت  هزینـه کـردن  در اکثر جوامعدر 
یمــتنظو اقتصادي همسرهايفعالیت، صیلــتح
و نقـش مهمـی را   هستندگیرندهتصمیمادهانوــخ

)؛ 2و 1(کننـد میدر سلامت و توسعه جامعه ایفا 
اما با توجه به این تفاسیر وضعیت بهداشت باروري 

مســائل تــریناز مهــمجنســی مــردان کــه یکــی و
مـورد کمتـر شـود، بهداشتی جامعه محسـوب مـی  

کـه درحـالی ) 4و3گرفتـه ( قرارو تحقیـق مطالعه 
یک نیاز عنوانبهبهداشت باروري، و مفاهیممسائل 

باشـند و میو عرفشرع موردتاکیدمبرم آموزشی، 

مثبـت بـا   لو تعامسلامت انسان تأمینفرآیند در
ــیط ــتمح ــاًزیس ــش  و نهایت ــوازن نق ــعه مت توس

).5انکارناپذیري دارند (
کمـی  آگاهیاغلب مردان دهندمینشان هایافته
آنمختلـف  هـاي جنبهبهداشت باروري و يدرباره

اطلاعات بیشتري در ایـن  دارند کهداشته و تمایل 
مورد کسـب کننـد. مطالعـات انجـام شـده توسـط       

ــ ــو ()،4(مبریس ــادي ()6مب ــالانز (7، ه ) و8)، گ
) گــواه ایــن مــدعا هســتند. در ایــن 9مکنزیــوس (

ــ ــه  مطالع ــده ک ــخص ش ــاي ات مش ــردان، نیازه م
بـــاروري و بـــا بهداشـــت مـــرتبط آموزشـــی
مقـاربتی و  هـاي بیمـاري مثل آنهايزیرمجموعه

ایـن  تـوان مـی غفلـت شـده و   آنکه ازدارندایدز
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يهايماریبباارتباطدرمردانيباروربهداشتازینموردیآموزشساختارنییتب
یفیکمطالعهکی: HIV/AIDSویجنسراهازمنتقله

چکیده
HIV/AIDSهاي منتقلـه از راه جنسـی و  هاي مختلف آن مانند بیماريتوجه به آگاهی کم مردان در خصوص بهداشت باروري و جنبهبا:هدفوزمینه

کشـف سـاختاري از  بـه آگاه شاخص، منجر افرادشناخت ادراکات ذهنی مردان و نیاز به تبیین ساختار آموزشی مورد نیاز در این زمینه وجود دارد که این امر با
تجربه آنان خواهد شد.ذهنی مبتنی بريهادگاهید

هاي سـنی، تحصـیلی و شـغلی در    با رعایت حداکثر تنوع از نظر ویژگیکنندهمشارکتروش تحلیل محتوي قراردادي، با سی نفر مطالعه کیفی با: روش کار
جزیـه و  تبه روش تحلیل محتـواي کیفـی مـورد    MAXqdaافزار و با استفاده از نرمهاي عمیق فردي انجام گردیددو شهر تهران و مشهد، توسط مصاحبه

.تحلیل قرار گرفت
بهداشت باروري مورد نیاز مردان بهساختار خدماتکنندگان را در رابطه با توانند تجربیات مشارکتکه میها استخراج شدمضمون اصلی از یافته: دوهاافتهی

هاي اصـلی و  . مضمون"هاي مطلوب آموزشیلزوم توجه به ویژگی"و "آموزش مبتنی بر توانمندسازي جنسیتی"کشند. این مضامین عبارت بودند از: تصویر
اند.کنندگان در پژوهش توضیح داده شدهفرعی با جملاتی از بیانات مشارکت

سـطح  مردان با توجه به ویژگی مطلوب آموزشی درسازيو توانمنديسازآگاهریزي جهت ، برنامه: براي ارتقاي ساختار آموزشی مورد نیاز مردانگیريیجهتن
کمک به اجـراي مسـئولانه و   گردد.پذیر میاي، جهت پیشگیري از رفتارهاي پرخطر ضروري است که این مهم با جلب حمایت مسئولین امکانمنطقهملی و

باشد.هاي دولت و جامعه در زمینه آموزش سیاستهایی باید اساس فراگیر چنین برنامه

HIV/AIDهاي منتقله از راه جنسی،مردان، بیماريبهداشت باروري، نیازهاي آموزشی،:هاکلیدواژه

11/11/89تاریخ پذیرش: 25/5/88تاریخ دریافت: 

17/5/95تاریخ پذیرش:15/12/94تاریخ دریافت:
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عمیــق بــه آنچــه آنــان ابــراز بــا تفکــرينیازهــا را
کـه  ايمطالعـه ). در 10کـرد ( استخراج،نمایندمی

در فیلادلفیــا 2006ســال در و همکــارانســدربام
، مشـتاق بودنـد  کننـدگان شـرکت اکثر انجام دادند

. یابـد توسـعه آنـان  برايHIVکاهش خطر برنامه
پردهبیصریح و هايبحثاز طریق کنندگانشرکت

وفـرد منحصـربه ، نیازهـا، شـرایط   هادر مورد رفتار
طوربهچگونه برنامه ارائه شده و اینکه هامحدودیت

باشـد،  دیگـران مفیـد   و هـا آنبراي د توانمیبالقوه 
اکثـر مـردان  ند. به اشتراك گذاشـت نظرات خود را

زدندیمرسا فریادخود را به زبان آموزشیهاي نیاز
براي افـزایش سـلامت   يابرنامهو درخواست وجود 
متعددي نیـز  هايسازمان). 11جنسی خود بودند (

بحـث حقـوق   را جـزء بهداشت بـاروري و جنسـی   
کـه  انـد نمودهاند و بیان مطرح کردهباروري مردان 

و در معـرض مـواد   سـرطان ، هاي آمیزشـی بیماري
المللـی در  سمی بیولوژیکی بودن، سه مسـئله بـین  

).12بهداشت باروري مردان هستند (
بهبـود بهداشـت   هـاي برنامـه یکی از اهداف مهم

آمیزشـی  هايبیماريپیشگیري و مدیریت ،باروري
افـزایش توجـه بـه    رهدف دیگو در نظام بهداشتی 

HIVــطوح ــا  در س ــدین ت ــه، از وال ــف جامع مختل
رهبران ). 13ست (اگذارانسیاسترهبران دینی و 

در جهان در اجـلاس جهـانی سـران در نیویـورك     
ــال ــیتی،  2005س ــري جنس ــظ براب ــرورت حف ض

و بهداشت بـاروري را در  HIV/AIDSرسیدگی به 
همچنـین  ).14قرار دادند (ر توسعه صدر دستور کا

سـال درکنفرانس بین المللی جمعیت و توسعهر د
نیازهـاي  تـأمین گردید کـه در قاهره توافق 1994

و بهداشتی از جملـه بهداشـت بـاروري از    آموزشی
و اســتشــرایط توســعه پایــدار در طــولانی مــدت 

از یکـی HIV/AIDSابـتلا بـه   هـاي نسبتکاهش 
.)15مورد موافقت قرار گرفت (بود کهاهدافی

از طرف دیگر یکـی از عوامـل مهمـی کـه خطـر      
برابـر افـزایش   6-10را HIVآلودگی بـه ویـروس   

). 16آمیزشـی اسـت (  هايعفونت، ابتلا به دهدمی
هاي آمیزشی در کشورهاي در حال توسعه، بیماري

هستند و چـون اغلـب   بیماري اول جامعه جزء پنج
از تواننـد مـی راحتیبهبدون علامت هستند، هاآن

). جهـت  17فردي بـه فـرد دیگـر منتقـل شـوند (     

هـاي بیمـاري در زمینـه پیشـگیري از   ریـزي برنامه
، هـا بیمـاري منتقله از راه جنس، بررسی شیوع این 

تشخیص و درمان و نیز آگاهی جامعه از هايروش
جـایی کـه   آنو از باشدمیضروري هابیمارياین 

مبنـاي عملکـرد بهداشـتی    تواندمیآگاهی مناسب 
هــايعفونــتازپیشــگیريودرمــانقــرار گیــرد، 

کـردن محـدود بـراي مهمیراهتواندمیآمیزشی،
هـاي عفونـت بـه آلودهفردزیراباشد،آنگسترش
اکتسـاب  بـراي بیشتريخطردر معرض،آمیزشی

HIVو همچنـین باشـد مـی خـود آلودهاز شریک
HIVدهـد میبیشتر انتقال غیر آلودهشریکبهرا

درصـد از افـراد   90نزدیککهاین). با توجه به 18(
دهنـد مـی مبتلا به ایدز در ایران را مردان تشکیل 

خطر ابـتلاي زنـان بـه ویـروس از طریـق     بنابراین 
) و 19(آمیزش جنسی حداقل دو برابر مردان است

هــايبیمــاريو ســایر HIV/AIDSخطــر انتقــال
به روش جنسـی در شـرایط یکنواخـت از    آمیزشی 

هـاي تمـاس در بنـابراین  ؛ مرد به زن بیشـتر اسـت  
د وبینن ـجنسی زنـان بـیش از مـردان صـدمه مـی     

ناخواسته و ناآگاهانه از طریـق همسرانشـان آلـوده    
درصد زنان مبـتلا  90بیش از کهطوريبهشوندمی

بدون اینکه آگاه باشـند، از طریـق شوهرانشـان بـه     
HIV ایـن  هـا آنبسیاري از که بعضاًاندشدهمبتلا

بیماري را به جنین خود و دیگر افـراد نیـز انتقـال    
و زادهحاجیيمطالعههمچنین در ).20(دهندمی

تشــبهداآموزشــیهمکــاران در بررســی نیازهــاي 
مردان در مـورد  آموزشیباروري مردان دومین نیاز 

. از )21ت (اسبودهHIV/AIDSبیماري آمیزشی و 
قدرت غالـب در جامعـه مـا در دسـت     سوي دیگر، 
زنـان حتـی  بسـیاري از  کـه طـوري بهمردان است،

ــراي  نمــی ــه ب ــد ک ــد از همسرانشــان بخواهن توانن
هـاي بیماريمحافظت در برابر ویروس ایدز و دیگر 

ترین نکات بهداشتی را رعایت کننـد.  مقاربتی ساده
ــته     ــاع از خواس ــاطر امتن ــه خ ــان ب ــیاري از زن بس
همسرانشان مورد ضرب و شتم و تهمـت نیـز قـرار    

).1(نداگرفته
بنابراین با توجه به اینکه مردان قشر عظیمـی از  

و قدرت غالب جامعـه را  دهندمیجامعه را تشکیل 
ــد ( ــايروشو )1در دســت دارن ــال ه اصــلی انتق

HIV/AIDS وSTD  گیـرد مـی توسط آنان انجـام
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در هـا بیمـاري ) و نیز به دلیل تابو بـودن ابـن   22(
جامعه ما به دلایل فرهنگی و اجتمـاعی و مراجعـه   

بـه علـت   بهداشتیهايمراقبتکمتر مردان جهت 
مشغله کـاري و دلایـل دیگـر، ضـرورت مداخلـه و      

ي سـلامت ایـن گـروه    تدوین برنامه در جهت اعتلا
ــاز اســت و   ــورد نی ــهم ــدانی ازآنجاک ــات می مطالع

آموزشـی در خصوص تبیین ساختار ايانتشاریافته
ي هـا بیمـاري عموم مـردان جامعـه در ارتبـاط بـا     

وجود در ایران HIV/AIDSمنتقله از راه جنسی و 
انجـام  هـاي فعالیتو مطالعاتاکثرو تاکنونندارد 

بـر روي در کشـور اروريشده در زمینه بهداشت ب
زنان سنین باروري متمرکز شده و به اهمیت نقش 

نیز تحقیقات انجام مردان توجه اندکی شده است و
مـردان در مـورد   آموزشیگرفته در زمینه نیازهاي 

HIV/AIDSمنتقلـه از راه جنسـی و   هـاي بیماري
د و یـا نیازهـا را   دارتأکیدمبتنی بر مطالعات کمی 

کیفـی ايو مطالعهاندنمودهررسی بدر افراد مبتلا
رابطـه بـا   باروري درنیازهاي بهداشت در خصوص 

HIV/AIDSمنتقلـه از راه جنسـی و   هـاي بیماري
در مـورد موضـوع   هـا ناشناخته، نشده استگزارش

اقدام به انجام این مطالعـه کیفـی،   فوق زیاد است، 
مـردان در زمینـه   آموزشـی سـاختار  باهدف تبیین 

.مقاربتی و ایدز، شده استهايبیماري

کارروش
روش پژوهش کیفی است که بهمطالعه یکاین 

آموزشیبررسی ساختار تحلیل محتواي مرسوم به 
منتقلــه از راه هــايبیمــاريارتبــاط بــا مــردان در
بـر  گیـري نمونـه .پردازدمیHIV/AIDSجنسی و 

2، مـرد 18بـا  بر هـدف مبتنی گیرينمونهاساس
جمعـاً پسر (و یک نوجوان مسئولاننفر از 9زن و 

را مـردان  گرفـت. جامعـه پـژوهش   ) انجـام نفر30
هايبیماريعادي سطح جامعه که به مرکز مشاوره 

بهداشـتی مراجعـه کـرده    هـاي درمانگاهرفتاري یا 
خدمات بهداشـتی، دهندگانارائهبودند و همچنین 

وهـا درمانگـاه مثل کارکنـان بیمارسـتان و   درمانی
شهر در دو تی مراکز مشاورهمسئولان مراکز بهداش

همچنــین بــراي . تهــران تشــکیل دادنــدومشــهد
همسـر  بـا در مصـاحبه  نمودن نقاط ابهـام برطرف

مصـاحبه گردیـد.  کننـده مشـارکت یکی از مـردان  

در محل کار مردان، منزل، پـارك، مراکـز   مصاحبه
هـاي بیمـاري درمـانی و مراکـز مشـاوره    -بهداشتی

نیمـــه مصـــاحبه عمیـــقرفتـــاري انجـــام شـــد. 
و کلـی سـؤال ساختاریافته انفرادي بـا طـرح یـک    

ادراکـات و تجربیـات مـردان در    يزمینهوسیع در 
ــه  ــوزشزمین ــايآم ــانه ــهدر موردنیازش يزمین

اکتشافی سؤالاتسپس با بهداشت باروري شروع و
مورد نیاز مردان یبهداشتپیرامون ساختار خدمات 

اطلاعـات تـا رسـیدن بـه     آوريجمعردید. دنبال گ
اشباع ادامه یافت.

معیارهاي ورود به مطالعه، تمایـل بـه شـرکت در    
بودن و قادر بـه درك و صـحبت بـه    یرانیامطالعه،

روانی شناخته شده و هايبیماريزبان، عدم ابتلا به 
داراي سلامت عقلی لازم جهت شـرکت در مطالعـه   

مراقبــت و دهنــدگانارائــهمعیــار ورود چنــینهــم
درمانی سابقه ارزیابی، مشاوره و -خدمات بهداشتی

وقـت  و داشـتن ، تمایل بـه همکـاري   درمان مردان
بود.هامصاحبهاي شرکت در کافی بر

پـژوهش، در ایـن ملاحظات اخلاقی رعایت شده 
اخـلاق دانشـگاه علـوم    از کمیتهنامهمعرفیکسب

رضــایت آگاهانــه کتبــی و کســبپزشــکی مشــهد 
ــدگانمشــارکت ــراي شــرکت کنن ــژوهشب و در پ

و هـر مصـاحبه  در شـروع همچنین تشریح اهداف 
نظـر  از کننـدگان مشارکتدادن اطمینان خاطر به 

و اجـازه خـروج در   هایشانصحبتماندن محرمانه
بود.هر مرحله از مطالعه

تحلیل محتواي کیفـی و  تجزیه وتحلیل ازت جه
اسـتفاده شـد.  MAXqdaافـزار نـرم با اسـتفاده از  

مـوازات بـه و از همـان مصـاحبه اول   هادادهلیتحل
؛ )زمـان هـم شـروع شـد (تحلیـل    هامصاحبهانجام 
شـد بار شنیدهکه فایل صوتی چندین صورتبدین

متن خط به و سپسشد برداريیادداشتسپس و
و پس از تعیین واحدهاي تحلیـل، خط خوانده شد 
واحـدهاي تحلیـل تحـت عنـوان     مفاهیم اصلی در

قـرار گرفـت و کدگـذاري سـطح اول     واحد معنایی
از فهرسـتی  یکـدیگر بـا کدهابا مقایسهانجام شد. 

ــدهاي ــلی ک ــزیرواص ــد. دهاک ــت آم ــه دس در ب
اصـلی و زیرکـدها   کـدهاي سـطح دوم، کدگذاري
ابه سپس کدهاي اصلی بامعناي مششد وبازخوانی 

تشـکیل شـد.   و طبقاتشده بنديدستهیکدیگربا
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بـا دو محقـق سپس کدهاي تعیـین شـده توسـط    
مقایســه و کــدهاي نهــایی تشــکیل شــد. یکــدیگر

راهکارهایی که براي اعتباربخشی به نتایج اسـتفاده 
، هـا مصـاحبه شـنیدن و خوانـدن مکـرر    شد شامل
ــاحبه ــامص ــرات   ه ـــتفاده از نظ ـــولانی و اس ي ط
همچنین از نظارت .بود) ناظرینبازنگري(همکاران 

؛ بـه ایـن   دخارجی براي افزایش پایایی استفاده ش ـ
بـا  محققـی کـه ارتبـاطی    را بـه هادادهصورت که 

که مشخص شودتاشددادهنداشته است،پژوهش
دارد.هادادهدرك مشابهی ازنیزاوآیا

هایافته
زن) در 2مــرد و 28نفــر (30در ایــن مطالعــه 

داراي هـا اکثر آنال که س17-62سنی يمحدوده
و در مشـاغل مختلـف و   بالاترمدرك کارشناسی و

و بیشـتر از ده سـال سـابقه کـار     متأهـل نیز اکثراً 
ــه      ــق نیم ــاحبه عمی ــا مص ــرکت و ب ــتند، ش داش

ساختاریافته مورد مصاحبه قرار گرفتند.
ــایج  ــش2در نتــ ــات  بخــ ــامل مشخصــ شــ

مـردان در  آموزشـی و نیازهـاي کنندگانمشارکت
ــا  منتقلــه از راه جنســی و هــايبیمــاريارتبــاط ب

HIV/AIDS2و 1(جداول ارائه شد(.

مشخصات مشارکت کنندگان-1جدول 
(سال)سابقه کارتعدادوضعیتشغلتحصیلاتسنمشارکت کنندگان

--مجرددانش آموزسوم دبیرستان117مشارکت کننده 
120متاهلکارگر ساختمانبیسواد234مشارکت کننده 
--مجردبیکاردبستان323مشارکت کننده 
434متاهلفروشندهزیردیپلم455مشارکت کننده 
28متاهلمعلم پرورشیفوق دیپلم529مشارکت کننده 
318متاهلرانندهفوق دیپلم640مشارکت کننده
327متاهلکارمند بانکلیسانس749مشارکت کننده 
218متاهلنطامیلیسانس836مشارکت کننده 
16متاهلمربی بهداشتلیسانس930مشارکت کننده 
2-مجردمهندسلیسانس1026مشارکت کننده 
320متاهلآزادلیسانس1145مشارکت کننده 
-2متاهلخانه دار(زن)لیسانس1238مشارکت کننده 
123متاعلسردفتر ازدواجلیسانس1344مشارکت کننده 
13-مجردماما(زن)لیسانس1439مشارکت کننده 
15متاهلروانشناسیفوق لیسانس1528مشارکت کننده 
8-مجردتربیت بدنیفوق لیسانس1632مشارکت کننده
--مجرددانشجو جامعه شناسیفوق لیسانس1726مشارکت کننده 
211متاهلآموزش بهداشتفوق لیسانس81840مشارکت کننده

321متاهلاستاد حوزه و دانشگاهدکترا1955کنندهمشارکت 
221متاهلاستاد اپیدمیولوژيدکترا2056مشارکت کننده 
229متاهلاستاد پرستاريدکترا2162مشارکت کننده 
16متاهلمدیر گروه بیماري هاي واگیر معاونت بهداشتپزشک متخصص عفونی2233مشارکت کننده 
323متاهلکارشناس ایدز مرکز مشاورهپزشک متخصص اجتماعی2350مشارکت کننده

125متاهلمسئول شبکه بهداشت استانپزشک عمومی2448مشارکت کننده 
28متاهلمعاونت بهداشتپزشک منخصص2547مشارکت کننده 
121متاهلمسئول مرکز مشاورره بیماري هاي رفتاريپزشک عمومی2647مشارکت کننده 
127متاهلانتاستمسئول ستادي بهداشپزشک عمومی2752مشارکت کننده 
219متاهلمسئول بهزیستیپزشک عمومی2850مشارکت کننده 
6-مجردمعاونت بیمارستانپزشک عمومی2934مشارکت کننده 
322متاهلمسئول مرکز بهداشتی روستاییپزشک عمومی3047مشارکت کننده 
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گیرينتیجهبحث و 
از آمـده دسـت بـه اصـلی  هايمضمونبا توجه به 

مبتنـــی بـــر توانمندســـازي آمـــوزش"مطالعـــه 
مطلـوب  هـاي ویژگـی لزوم توجه به "و "جنسیتی
مــداخلات بهداشــت مبتنــی بــر مکــان "آموزشــی

بر رفتارهاي بهداشـتی  مؤثراز عواملیکی عنوانبه
اشـاره شـد کـه بـا توجـه بـه       آنبه هامصاحبهدر 

ــان    ــغلی آن ــري ش ــردان و درگی ــاص م ــرایط خ ش
و مراکـز  هادرمانگاهفعال هايشیفتدر خصوصبه

هايمحلدر آموزشیبهداشتی، قرار دادن امکانات 
اجتماعی مردان ماننـد مسـاجد و  تجمعهايمکان

هـاي باشـگاه و سـراها فرهنـگ نهادهاي فرهنگی و 
بــود کــه توســط بعضــی از پیشــنهادهاییورزشــی 
اشاره شد.آنبه کنندگانمشارکت

در امانیسيمطالعهمطابق با این موضوع، نتایج 
تانزانیا است که بـراي جوانـان محـروم از تحصـیل     

ورزشـی و  هـاي باشـگاه در آموزشیامکانات يارائه
تجمـع مـردان کـه دسترسـی بـه      هـاي محلسایر 

باشـد را  پـذیر امکـان راحتیبهآموزشمردان براي 
ــاري  ــؤثرراهک ــه    م ــتلا ب ــر اب ــاهش خط ــراي ک ب

HIV/AIDS23(دانست.(
هايبیماريهمچنین نیازهاي اطلاعاتی در مورد 

در خصـوص بهHIV/AIDSمنتقله از راه جنسی و 
و چگونگی پیشگیري و علائـم و  مورد روش انتقال 

ــانه ــانش ــه   ه ــود ک ــوردي ب ــات، م ــر در بیان اکث
اشـاره شـد و   آناین مطالعه بـه  کنندگانمشارکت

حاضر بود که يمطالعهاین موضوع نیز در راستاي 

در ایـن  هـا آمـوزش ناکارآمد و نیاز بـه  هايآموزش
را ضـروري دانسـت.   عمـوم جمعیـت  حیطه بـراي 
کنندگانمشارکتاکثر فوقيمطالعههمچنین در 

نگرش منفی روحانیون مذهبی و علماي دینی خود 
و موانـع اسـتفاده از   از کانـدوم را در مورد استفاده 

کاندوم و در نتیجه امکانات پیشگیري ضـعیف را از  
علل ابتلا و در خطر بودن دانستند، اما این مورد در 

توانمیرا آنحاضر مشهود نبود که علل يمطالعه
وجود نگرش منفی رهبران مـذهبی مـا در   به عدم

مورد استفاده از کاندوم دانست.
فـوق توسـط اکثـر    يمطالعهمورد دیگري که در 

به آموزشاظهار شده بود نیاز به کنندگانمشارکت
متأسفانهبود که بازجنسهمزنان خیابانی و مردان 

وجود نگرش منفی در رهبـران مـذهبی و رهبـران    
امر، باعث شده در امر کنتـرل  جامعه نسبت به این 

لازم را به دست آورد اما در هايموفقیتایدز نتوان 
حاضر چنین مضـمونی هویـدا نشـد کـه     يمطالعه
فرهنگـی و  هـاي زیرسـاخت به توانمیرا آنعلت 
ي و روابـط  بـاز جـنس هـم مذهبی ما که هايآموزه

، نسـبت  کندمیخانواده را منع يمحدودهخارج از 
باشـد  گونهایناینکه اگر هم روابطی داد. مضاف بر 

مـا و قـبح ایـن مسـائل،     يجامعهبه دلیل فرهنگ 
علنی نشـده و زیرزمینـی اسـت و لـذا در سـخنان      

).24اشاره نشد (آنبه کنندگانمشارکت
اوکی و همکاران در انجام شده توسطپژوهشدر 
جوانـان از حقـایق   آگـاهی دانسـتن و  ،1995سال 

عـاملی بـود   یماري ایدزبوHIVمربوط به عفونت 

HIV/AIDSهاي منتقله از راه جنسی و آموزشی در ارتباط با بیمارينیازهايساختار-2دول ج
HIV/AIDSضرورت اطلاع رسانی و آموزش  در مورد آموزش ناکارآمد

با رویکرد ویژه به مردانSTDو 
آموزشی ضرورت مداخلات 

توانمندسازي جنسیتی مبتنی بر
جهت غلبه بر آسیب پذیري هاي یادگیري براي مردانها و فرصتناعادلانه  موقعیتتوزیع 

ضرورت توانمندسازي با رویکرد جنسیتی جهت کنترل STDو HIVدرك تهدیدپذیري کم نسبت به 
گیريبر تصمیم هاي مهارت محورضعف اموزش

هاي به ویژگیلزوم توجه آموزش مبتنی بر نیاز مخاطبینب آموزش با تکامل فیزیکی و شناختتناس
مطلوب آموزشی جهت 
حداکثرتاثیرگذاري بر 

مخاطبان

تناسب آموزش با شرایط افراد
هاآموزش مبتنی بر ارزشموزش با وضعیت فرهنگی، اجتماعی، روانیآتناسب 

آموزش مبتنی بر مذهب
آموزش سازمان یافتهموزشآبه رسمیت شناختن 

آموزش مبتنی بر شواهد
ي متخصصدهندهآموزش

حساس سازي قبل از آموزش

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

5-
31

 ]
 

                               5 / 9

https://rjms.iums.ac.ir/article-1-4053-en.html


ه...منتقليهايماریبباارتباطدرمردانيباروربهداشتازینموردیآموزشساختارنییتب

http://rjms.iums.ac.ir 1395شهریور،147، شماره 23دوره پزشکی رازيمجله علوم

87

و کـرد مـی خـود ازمحافظـت  قادر بـه را هاآنکه 
از آنکــهاشــاره شــد کــه بایســتی نوجوانــان پــیش 

از ازلحاظ جنسی فعال شوند به حقایق پـی ببرنـد.   
جـوان بـراي بـه مرحلـه عمـل      افـراد دیگـر، سوي

نیـاز  هـایی مهـارت بـه  گیرنـد فرامیدرآوردن آنچه 
در گفتگـو، رفـع   زندگی، مهارت هايمهارتدارند؛ 

ــه،   ــه مقتدران ــات، اندیش ــمیماختلاف ــريتص و گی
). 25ارتباطات براي جوانـان امـري حیـاتی اسـت (    

همکاران در مورد رحمتی ويمطالعههمچنین در 
ــزان  ــاروآگــاهیمی ــدالورود رفت دانشــجویان جدی

درتأکیـد ، هـا بیمـاري این در مورددانشگاه تهران 
ماننـد  زنـدگی هـاي مهارتي لازم هاآموزشزمینه 

و مسـئله حـل ،گیـري تصـمیم مهارت ابراز وجود، 
بـا ایـدز  مـوارد  نزدیکـان بـه ارتبـاط   با توجهغیره

.)26ضروري تشخیص داده شد (
هـاي مضـمون حاضـر نیـز یکـی از    يمطالعـه در 

بـر  تأکیـد مهارت محور و هايآموزشآمدهدستبه
بود.در مورد رفتارهاي پرخطرآموزشاهمیت امر 
در رابطـه بـا   یافتـه سازمانهايآموزشهمچنین 

صورت واحد اجبـاري در دانشـگاه و   هابیمارياین 
ــده در     ــودار ش ــوارد نم ــر از م ــی دیگ ــدارس یک م

با ایـن نتیجـه در   راستاهمحاضر بود که يمطالعه
ایـن  آمـوزش رحمتی نیز پیشـنهاد شـد   يمطالعه

و درس جمعیت از محتوايبخشی عنوانبهمباحث 
نشـجویان غیرپزشـکی لحـاظ    خانواده بـه دا تنظیم
گردد.

کم از تهدید پذیريدر این مطالعه به دلیل درك 
و اینکه مردان HIV/AIDSمقاربتی و هايبیماري

و ابـتلا بـه ایـن    دیدندنمیخود را در معرض خطر 
رسانیاطلاع، ضرورت دانستندمیرا بعید هابیماري

براي درك خطر از زیرطبقـاتی بـود کـه    آموزشو 
يدر مطالعــهنمــودار شــد. مشــابه بــا ایــن نتیجــه

درصد دانشجویان شـانس  1/71فر حدودمحمدي 
گزارش نموده ایدز کمابتلا به ویروس را برايخود 

رفتارهـاي  ها سابقهآنتعدادي از کهدرحالیبودند، 
جنسـی، مصـرف دخانیـات و    مانند ارتبـاط پرخطر 

ي هـا بیمـاري و تعدادي سابقه ابتلا بـه  مواد مخدر
است آندهندهنشانآمیزشی داشتند و این مسئله 

که این دانشجویان حساسیت درك شـده کمتـري   
در معـرض را دخـو ونسبت به بیماري ایدز دارنـد 

ممکن است بـه  لذاودانندنمیاین بیماري ابتلا به
بنابراین در مطالعات ؛ ادامه دهندرفتارهاي پرخطر

درك شده از حساسیتتوانمیآموزشیايمداخله
درك شـده و درك  پـذیري آسیبافزایش منظوربه

يمطالعـه خطر بیماري درك شده بهره گرفت. در 
از مـوارد  آموزشاخیر ما نیز حساس سازي قبل از 

ــوب  ــیمطل ــب   آموزش ــه در قال ــود ک ــوزشب آم
حـداکثر  تأثیرگذاريست براي توانمییافتهسازمان

مـؤثر و کاهش اعمال پرخطر در آنـان  بر مخاطبان
).27باشد (

ــالم (  ــوان ســ ــبکه نوجــ HTN ()Healthyشــ
Teanage Network (در مریلنـد  یک سازمان ملی

تــلاشآمریکـا بـا عضـویت متخصصـان اسـت کـه      
افـزایش  هـاي برنامـه تشویق گسترده براي ایجاد و

تمرکز بر نیازهاي جنسی و تناسلی مردان باآگاهی
که تحت عنوان نیازهاي ايمقاله. در کندمیجوان 

بهداشت باروري و جنسی مردان توسط متخصصان 
منتشـر گشـته، اشـاره    2007سال این سازمان در 

اصـل  شده که مردان جوان حق دارند که با رعایت
و جنسـیت  احترام و با توجه به فرهنگ، سن، زبان

جامع مناسب، آموزشبه اطلاعات پزشکی دقیق و
بـراي بـه   هـا مهارتبهداشتی و توسعه هايمراقبت

تعویق انداختن روابط جنسی، جلوگیري از بارداري 
ــاب ناخواســته ــاربتی و هــاياز بیمــاريو اجتن مق

HIV/AIDSی براي حفظ سلامتی جنسی دسترس
توصـیه کـرد کـه مـدارس     داشته باشند. همچنین

آمـوزش دیگر نیز باید جهـت هايسازماندولتی و 
).28مردان جوان همکاري کنند (

دستگاه تناسـلی  مورد آناتومیاطلاعات دقیق در 
جنسـیتی،  هاينقشبلوغ؛ تمرکز بر روابط سالم، و

دسترسـی بـه خـدمات،    و چگـونگی هویت جنسی 
،مـؤثر ارتبـاط  :شـامل هـا مهارتبیضه و يمعاینه
؛ ارزیابی ریسک و اجتناب و مقاومـت  گیريتصمیم

در برابر فشار همسالان از مواردي بودند که در این 
این موارد همسـو بـا   يهمهمقاله اشاره شده بود و 

).28حاضر بود (يمطالعه
آموزشیهمچنین یکی از مواردي که در ساختار 

م شـروع  بیـان شـد لـزو   کننـدگان مشارکتتوسط 
جنسی بود يرابطهدر زمانی قبل از شروع آموزش

و به عبارتی قبـل از ایجـاد شـرایط خطـر بایسـتی      
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اطلاعات صحیح در اختیار افراد قرار داد که در این 
عنـوان بـه زمینه مطالعات مختلفی موجود بود کـه  

سـن  کنندگانمشارکتنمونه در مطالعه گروهی از 
ایـدز را سـن   در مـورد آموزشمناسب براي شروع 

راهنمـــایی و گروهـــی ســـن دبســـتان و بعضـــی 
ــه ــدران ســن دبیرســتان را پیشــنهاد  خصــوصب پ
کنندگانشرکتحاضر اکثر يمطالعهند. در کردمی

متناسب با تغییرات فیزیکی و تکاملی سـن شـروع   
ــا آمــوزش ــد و ب در ســنین آمــوزشرا بیــان کردن

مـا  يجامعههم بستردبستان مخالف بودند، چون 
هـاي فعالیتکه دانستندمینانند جوامع غربیرا م

جنسی از ایـن سـن شـروع شـود و هـم بـه علـت        
و قدرت تحلیل ضعیف هاآموزشحساس بودن این 

این امـر عمـلاً کـارایی خاصـی را     آموزشکودکان 
در مورد الفتیيمطالعهبراي آنان ندارد. همچنین 

9،مورد بلوغدختران در شآموزبراي سن مناسب
بهداشت بـاروري از  مورد مسائلو درسالگی 10تا

آمیزشی هايبیماريوقبیل ازدواج، تنظیم خانواده 
. رعایـت ایـن تناسـب    باشدمیسالگی 19تا15از

ضمن آمادگی نوجوانان براي موضوعات مـرتبط بـا   
منجـر  بلوغ، از ارائه هرگونه اطلاعات زودهنگام که 

و مــورد آمــوزشبرداشــت ناصــحیح از مطلــب بــه
).29(نمایدمیشود، جلوگیري آناحتمالی تبعات

ي هامحدودیتیکی از شدمیبینیپیشبا اینکه
يارائـه مطالعه، عـدم همکـاري مـردان و یـا عـدم      

توسط آنان به پژوهشـگر بـه عل ـ  تدقیق تاطلاعا
به انجـام  کنندگانمشارکتجنسی باشد اما تفاوت

سؤالاتدر پاسخ به راحتیبهو مصاحبه راغب بوده
بـا  شهر تهـران ند و این مسئله در کردمیهمکاري 

منحصــر کــردن ري میســر گردیــد. تبیشــتســهول
ي فــردي و عــدم هــامصــاحبهداده بــه آوريجمــع

یکـــی دیگـــر از ،اســـتفاده از مباحـــث گروهـــی
شـود مـی مطالعه کیفی ما محسوب هايمحدودیت

با مسائل جنسـی  هابیمارياین ارتباطاما به دلیل
يجامعـه مسائل جنسی در فرهنـگ و  ابو بودن تو 

محقـق بـه   حریم خصوصی افراد، تما و براي رعای
يهـا مصـاحبه این نتیجه رسید که فقط بـا انجـام   

ي کیفـی بپـردازد کـه    هـا دادهآوريجمعفردي به 
ــالب ــا ت ــن هــايمصــاحبهه ســعی شــد ب عمیــق ای

ا حدي رفع شود.تتمحدودی

بـر  توجه به اطلاعات عمیق و دقیـق و مبتنـی   با 
شــرایط اجتمــاعی و بــومی کشــور کــه در زمینــه  

هـاي بیمارينیازهاي مردان کشورمان در ارتباط با 
ــی و   ــه از راه جنسـ ــن HIV/AIDSمنتقلـ در ایـ

پژوهش به دست آمد و اسـتفاده از ایـن اطلاعـات    
بستري مناسب براي توانمیگذاريسیاستجهت 
زمینه در اینآینده بخش بهداشت هايریزيبرنامه
در راسـتاي بهبـود بهداشـت    و گـامی کـرد  فراهم

باروري مردان و اعتلاي بهداشت و سلامت جامعـه  
هايبیماريبرداشت و معضلات کنونی در رابطه با 

را کاهش داد.HIV/AIDSمنتقله از راه جنسی و 

تقدیر و تشکر
دکتـري تخصصـی   نامـه پایـان از این مقاله منتج 

تحـت  و931429)طرح مصـوب (بهداشت باروري
.باشـد مـی حمایت دانشگاه علـوم پزشـکی مشـهد    

محققین تشکر خود را از معاونت محترم پژوهشی، 
ــا   ــارزه ب ــدیریت مب ــاريم ــايبیم ــهه و وزارتخان

.کنندمیاعلام کنندگانمشارکت
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Abstract
Background: Due to the low awareness of men in reproductive health and its different
aspects such as sexually transmitted diseases and HIV/AIDS there is need to explain the
educational structure in this context. This subjective perception by recognizing men and
informing people, led to the discovery of the structure of subjective views based on their
experience.
Methods: In this study, a qualitative approach was applied and data was gathered via in-
depth interviews. The subjects were selected via purposive sampling in two large cities of
Iran including Tehran and Mashhad. Overall, 30 participants were enrolled in this study.
Participants were selected from public health centers, hospitals and offices. Data were
analyzed using conventional qualitative content analysis with MAXqda software.
Results: Two themes were derived from the experiences of participants in relation to
reproductive health. The emergent categories were: "education based on gender
empowerment" and "favorable consideration to the characteristics of education".
Conclusion: To improve the educational structure of men, plan to inform and empower men
with the desirable features of education at national and regional levels, it is essential to
prevent from risky behaviors. Implementation of such programs should be the basis of
government policies and community education.

Keywords: Reproductive health, Educational needs, Men, Sexually transmitted diseases,
HIV/AIDS
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