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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

 5/10/90: تاريخ پذيرش         22/6/90 :تاريخ دريافت  1390هفته سوم بهمن ماه/167شماره/منهسال بيست و 

  
 ي مشاوره مراكز به نيمراجع در HIV/AIDSمبتلا به عفونت بررسي تمايلات باروري افراد 

  تهران شهر پزشكي علوم هاي دانشگاه يرفتار يها يماريب
  

  ،4دكتر مينو محرز ،3رضا مجدزاده دكتر سيد ،2سحرناز نجات دكتر ،1زاده يحاج ستهيشا
  6دكتر محمد مهدي گويا، 5دكتر حميدرضا ستايش

  

  يدهچك
يا  Acquired immunodeficiency sundrome(سندرم نقص ايمني اكتسابي  از يناش مرگ زانيم راليرتروو يآنت يداروها از استفاده گسترش با :مقدمه
AIDS (عفونت به انيمبتلا در يبارور بهداشت يازهاين ،افتهي كاهش HIV )Human immunodeficiency virus (آن هب توجه تياهم و كرده رييتغ 

 يباردار به ميتصم افراد نيا تا است شده سبب فرزند به مادر از عفونت انتقال از يريگ شيپ يبرا راليرتروو يآنت يداروها به يدسترس. است افتهي شيافزا زين
 يها يماريب مشاوره مراكز به كننده عهمراج HIV عفونت به مبتلا افراد در آن بر ثرؤم عوامل و يبارور لاتيتما نييتع ،يبررس نيا از هدف .رنديبگ ندهيآ در

 ..دبو تهران شهر پزشكي علوم هاي دانشگاه يرفتار

 پي روش به مركز هر در گيري نمونه .بررسي شدند مثبت HIVاز افراد  نفر 400 ي بود كه طي آنمقطع و يفيتوص ي يك مطالعه مطالعه نيا :ها روش
  . گرديد ليتكم مصاحبه روش به نامه  پرسش و شد امانج نظر مورد نمونه ي اندازه به رسيدن تا پي در

 زنان) درصد 3/51( و مردان) درصد 2/44( درصد نيشتريب و ها زن بودند آندرصد  40 و مرد ،پژوهش يها نمونه) درصد 60( درصد نيشتريب :ها يافته
HIV 4/20 همزمان. شتنددا ندهيآ در فرزند داشتن به ليتما انمرد از درصد 2/44 و زنان از درصد 34 داشتند، قرار سال 25-34 يسن گروه در مثبت 
 ليتما را كاندوم از استفاده عدم علت و اند كرده اقدام يباردار يبرا كه كردند عنوان ،كردند ينم استفاده كاندوم از كه يمردان از درصد 23 و زنان از درصد

 فرزند داشتن و زنده فرزند نداشتن بودن، همسردار بودن، مرد با فرزند داشتن به ليتما احتمال كه داد نشان خطر نسبت آزمون .كردند عنوان يباردار به
HIV 05/0(شت دا ارتباط مثبت < P( ونيرگرس مدل و Logistics فرزند نداشتن بودن، همسردار ن،ييپا سن با فرزند داشتن به ليتما كه داد نشان 
 .)P > 05/0(شت دا يدار يمعن ارتباط مثبت HIV فرزند داشتن و زنده

 بهداشتي كاركنان آموزش و رفتاري يها بيماري ي مشاوره مراكز دررا  باروري بهداشت خدمات ادغام لزوم و تياهم ،مطالعه اين نتايج :گيري نتيجه
  .دهد مي نشان مباحث اين خصوص در مراكز اين در شاغل

  يرفتار يها يماريب ي مشاوره مراكز ،يبارور لاتيتما مثبت، HIV افراد :واژگان كليدي
 

  مقدمه
 علـوم  يهـا  دانشـگاه  از شـده  يآور جمع آمار اساس بر

 1/1/1390 تـاريخ  تا يدرمان يبهداشت خدمات و يپزشك
 HIV/AIDS بـه  مبـتلا  افـراد از  نفـر  22727 در مجموع

)Human immunodeficiency virus/Acquired 

immunodeficiency syndrome (شناســايي كشــور در 
 ابـتلا  زمـان  در HIV به مبتلايان ازدرصد  5/46 .اند شده
   يازهـا ين كه) 1( داشتند قرار سال 25- 34 يسن گروه در
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 .داشتند خانواده ميتنظ و يجنس ،يبارور

ــ كنفـــرانس در ــ نيبـ  توســـعه و تيـــجمع يالمللـ
)International conference on population and 

development ــ ــال در) ICPD اي  يكشــورها، 1994 س
 بهداشـت  خدمات به يا ژهيو توجه تا شدند متعهد عضو
 يهـا  شاخص به يجهان يدسترس و باشند داشته يبارور

 HIV/AIDS انتقـال  وعيش ـ كـاهش  و يبـارور  بهداشت
  ).2( دريقرار گ هزاره ي توسعه ي برنامه اهداف ءجز

 بهداشـت  به مربوط قيعلا و نيازها و حقوق چه اگر
 زنـان  مشـابه  مثبت HIV مردان و زنان باروري و جنسي

ــردان و ــي HIV م ــت منف ــا اس ــي ام ــات بعض  اختلاف
، يمنف HIV افراد با گروه ناي بين اجتماعي و بيولوژيكي

  . ) 3( است كرده خاصي توجه نيازمند را ها آن
 زاني ـم رالي ـرتروو يآنت يداروها از استفاده گسترش با
 كه جا آن از و است افتهي كاهش يماريب نيا از يناش مرگ

افـزايش يافتـه    HIV عفونت به انيمبتلا در يزندگ به ديام
 كـرده  ريي ـتغ زين گروه نيا يبارور بهداشت يازهاين ،است
  .)4( است افتهي شيافزا زين آن به توجه تياهم و است

ــ ــه يدسترس ــا ب ــ يداروه ــرتروو يآنت ــرا رالي  يب
 شـده  سبب فرزند به مادر از عفونت انتقال از يريگ شيپ

 و رنـد يبگ نـده يآ در يباردار به ميتصم افراد نيا تا است
 ـ و يمحافظت يها روش از منظور نيهم به  از يري ـگ شيپ

 در. )2( كننـد  نمـي  استفاده ارتباط جنسي هنگام يباردار
 مثـل  يبـارور  كمـك  يهـا  كيتكن به يدسترس كهي حال

 عفونـت  انتقـال  خطر ،ها روش ريسا و اسپرم يشستشو
 خطـر  و است منفي HIV ها آن از يكي كه زوجيني براي
 مثبـت  HIV دو هـر  كـه  زوجينـي  بـراي را  عفونت عود

 .)5- 6( دهد مي كاهش ،هستند

 بـه  مثبـت  HIV افراد يدسترس عدم كه است يهيبد
 انتقــال شيافــزا بــه منجــر يبــارور بهداشــت خــدمات

 بـه  عفونـت  انتقـال  فرزنـد،  بـه  مادر از عفونت عمودي
 در ها عفونت ساير به ابتلا و عفونت عود جنسي، شريك
 نشـده،  درمـان  يمقـاربت  يهـا  عفونـت  مثبت، HIV افراد

  .شد خواهد ايمن غير سقط و خواسته نا حاملگي
 مثبت HIV افراد يبارور بهداشت حقوق به يابيدست
 و يفرهنگــ اجتمــاعي،، اقتصــادي عوامــل ريثأتــ تحــت
 و نينقـوا  وجود و يدرمان بهداشتي خدمات به يدسترس
 و خـدمات  ي ارائـه  در المللـي  بين و ملي يها مشي خط
 يآ HIVافـراد  براي مناسب يبارور بهداشت يها برنامه

   .)4( است مثبت يو
 و يبــارور لاتيتمــا نيــيتع يبررســ نيــا از هـدف 

 مراجعه HIV عفونت به مبتلا افراد در آن بر ثرؤم عوامل
ــده ــه كنن ــز ب ــاوره مراك ــاريب ي مش ــا يم ــار يه  يرفت

  .بود تهران شهر پزشكي علوم هاي شگاهدان
  
  ها روش
 در بـه  توجـه  بـا  .بـود  يمقطع ـ و يفيتوص نوع از مطالعه
 افـراد  يبـارور  بهداشـت  مورد در ياطلاعات نبودن دست
 نمونـه  حداكثر آمدن دست به يبرا HIV عفونت به مبتلا
 گرفته نظر دردرصد  50 معادل) P( احتمال، قيتحق يبرا
 ودرصـد   5 يخطـا  گـرفتن  نظر در با بيترت نيا به .شد
  .شد نييتع نفر 400 نمونه حجم ،درصد 5 دقت

 بـود نامه  پرسش پژوهش نيا درها  داده يگردآو ابزار
 يمحتـو  اعتبار روش از نامه پرسش اعتبار نييتع يبرا كه
 آزمـون  روش دو از نامـه  پرسـش  يياي ـپا نيـي تع يبرا و

  .دش استفاده Inter-observer reliability و مجدد
 بـا  مصاحبه ،پژوهش نيا درها  داده يگردآور روش
 بـه  پژوهشگر كه شد انجام صورت نيا به و بود ساختار

 ي مشـاوره  مركـز  5 در يري ـگ نمونـه  پرسشـگر  5 مراهه
 رباط ار،يشهر ن،يورام يها شهرستان يرفتار يها يماريب
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 در ينيخم امام مارستانيب و غرب بهداشت مركز و ميكر
 ـ در يپ روش به را تهران شهر سطح  بـه  دنيرس ـ تـا  يپ
 تـا  1389 اسـفند  ي فاصـله  در نظـر  مورد نمونه ي اندازه

 400 در نهايـــت و دادنـــد انجـــام 1390 مـــاه ريـــت15
 حيصـح  لي ـتكم از نانياطم يبرا .شد ليتكم نامه پرسش
 پرسشـگران  يبـرا  يريگ نمونه شروع از قبل، نامه پرسش
 حيتوض ـ از پـس  .شد ليتشك يآموزش يهيتوج ي جلسه
 ي نحـوه ، ها پاسخ بودن محرمانه بر ديكأت و طرح اهداف
 حيتوض ـ ها ي آنبرا مصاحبه روش به نامه پرسش ليتكم
 در و ري ـتكث زي ـن نامـه  پرسش ليتكم يراهنما و شد داده
 زي ـن طـرح  ياجرا يط در .گرفت قرار بردگان  نام ارياخت
 و طـرح  شـرفت يپ رونـد  يبررس ـ منظور به مكرر شيپا

  .آمد عمله بها   نامه پرسش حيصح ليتكم از نانياطم
 و يفيتوص ـ آمـار  ازهـا   داده لي ـتحل و هيتجز جهت
 توسـط  يآمـار  محاسـبات  ي هيكل. شد استفاده ياستنباط

 15ي  نسـخه  SPSS افـزار  نـرم  از اسـتفاده  بـا  و وتريكامپ
)version 15, SPSS Inc, Chicago, IL (  انجـام شـد. 
 قي ـتحق ني ـا يها افتهي كردن خلاصه و يبند دسته يبرا
 ـ عي ـتوز دولج شامل يفيتوص آمار از  و مطلـق  يفراوان
  .است شده استفاده ينسب

 يرهـا يمتغ ارتبـاط  نيـي تع يبرا Student-t آزمون از
 درمـان  مدت ،HIV عفونت صيتشخ مدت سن،(ي كم
 ريمتغ با) ياقتصاد تيوضع و راليرتروو يآنت يداروها با

 خطـر  نسـبت  آزمـون  از و شد استفاده يباردار به ليتما
 جـنس،  لات،يتحص( يفيك يرهايمتغ ارتباط نييتع يبرا
 يهـا  كـلاس  در شـركت  شـغل،  ،ادي ـاعت ي سـابقه  هل،أت

 افراد اطلاع ،ياجتماع يها گروه تيحما تحت ،يآموزش
ــانواده ــاريب از خـ ــان ،يو يمـ ــا درمـ ــا بـ  يداروهـ

 يدارا همسـر،  HIV شيآزمـا  ي جـه ينت رال،ي ـرتروو يآنت
 ـ يدارا زنده، ندزفر  از كامـل  اطـلاع  مثبـت،  HIV دفرزن

 كامـل  اطلاع فرزند، به مادر از HIV عفونت انتقال زمان
 بـه  مـادر  از HIV عفونت انتقال از يريگ شيپ يها راه از

  .شد استفاده يباردار به ليتما ريمتغ با ) فرزند
 آزمـون  با اول گام در كه ييرهايمتغ تمام دوم گام در

Student-t 2/0 خطر نسبت < P هـل، أت جنس،( داشتند 
 فرزنـد  يدارا زنده، ندزفر يدارا سن، شغل، لات،يتحص
HIV ،اطـلاع  ، يآموزش ـ يهـا  كـلاس  در شـركت  مثبت
 ،فرزنـد  بـه  مـادر  از HIV عفونـت  انتقـال  زمان از كامل
 HIV عفونت انتقال از يريگ شيپ يها راه از كامل اطلاع

 ري ـمتغ با ارتباطشان) ياقتصاد تيوضع فرزند، به مادر از
 Logistics ونيرگرس مدل از استفاده با يباردار به ليتما
  . شد دهيسنج) Backward )Wald روش با

 هـاي  طـرح  بررسـي  فرآينـد  در مطالعـه  اين انجام
 ييـد أت مـورد  تهـران  پزشـكي  علوم دانشگاه تحقيقاتي

 مـوارد  و بـود  گرفتـه  قرار پژوهش در اخلاق ي كميته
  :شد تيرعا ريز

 آن، ضـرورت  و اهداف و پژوهش خصوص در - 1
 بـه  احتـرام  - 2 .شد داده توضيح بررسي مورد افراد براي
  .گرديـد  رعايـت  پـژوهش  در كننـده  شـركت  افراد شأن

 افـراد  از آگاهانـه  رضايت، نامه پرسش تكميل از قبل - 3
 در شـركت  جهـت  افـراد  بـودن  مختـار  - 4 .شـد  گرفته

 ناشـناس  و شخصـي  اطلاعات بودن محرمانه و پژوهش
 پرسشـگران  - 5 .شـد  يـادآوري هـا   آن هبها  نمونه ماندن
 مـورد  افـراد  يهـا  پرسـش  ي كليـه  بـه  تـا  بودند موظف

  .دهند پاسخ مطالعه ي زمينه در پژوهش،
  

  ها افتهي
 زن درصـد  40 و مـرد  هـش  پژو يها نمونه درصد 60

 3/51 و مـردان ) درصد 2/44( درصد نيشتريب و بودند
 سـال  25-34 يسـن  گـروه  در مثبت HIV زناندرصد 
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 و مـردان ) درصـد  4/50( درصـد  نيشتريب .داشتند قرار
 و ييراهنمـا  لاتيتحص مثبت، HIV زناندرصد  1/38
 درصد 1/13 و مردان از درصد 9/87. داشتند رستانيدب
 مــدت .داشــتند اديــاعت ي ســابقه مثبــت HIV زنــان از

 كمتـر  افـراد  زا درصد 5/27در  HIV عفونت صيتشخ
 بـا  درمـان  تحـت  افـراد  از درصد 5/64. بود سال 2 از

 از درصـد  5/19 تنهـا  .بودنـد  راليرتروو يآنت يداروها
 شــركت يآموزشــ يهــا كــلاس در مثبــت HIV افــراد

 از يكي تيحما تحت افراد از درصد 8/73 و كردند يم
 و مـردان  از درصـد  7/13. بودنـد  ياجتمـاع  يها گروه

 3/11 و كردنـد  مـي  يزنـدگ  تنهـا  زنان ازدرصد  2/14
 از كي ـ چيه كه كردند عنوان مثبت HIV افراد از درصد
 HIV عفونـت  بـه هـا   آن ابتلا از ها ي آن خانواده ياعضا
 هـل أمت مثبـت  HIV افـراد  ازدرصد  5/53. ندارند اطلاع

 درصـد  69/63. كردند مي يزندگ مثبت HIV همسران با

 9/12 كـه  داشـتند  زنـده  تولـد  ي سـابقه  هـل أمت افراد از
 ازدرصد  5/31. داشتند مثبت HIV فرزند آنان ازدرصد 
 بـه  مادر از HIV عفونت انتقال زمان از مثبت HIV افراد
 انتقال از يريگ شيپ يها راه از آنان از درصد 26 و فرزند

  .داشتند كامل اطلاع فرزند به مادر از HIV عفونت
تمايل افراد مورد مطالعه به داشـتن فرزنـد و علـت    

  .نشان داده شده است 1آن در جدول 
 زنـان  از مسـاوي  نسـبت   كـه  داد نشان قيتحق نتايج

 اي برنامـه  مثبـت  HIV درصـد  54 مردان ودرصد  6/64
  .ندشتندا آينده در فرزند داشتن براي
 فرزنـد  داشـتن  بـه  لي ـتما كه يافراد از درصد 2/31

ــتند ــا داش ــاور ب ــكان و نيمش ــز پزش ــاوره مراك  ي مش
 نكـرده  صـحبت  خصـوص  ني ـا در يرفتار يها يماريب

 منفـي  واكنش از ترسرا  آن علت درصد 4/35 كه ندبود
   به نداشتن توصيه كاركنانتوصيه  يا اين مراكز و كاركنان

  
  مورد مطالعه افراد در فرزند داشتن به ليتما به مربوط اطلاعات. 1جدول 

  جمع هاگزينه  سؤال
  تعداد) درصد(

  زن
  تعداد) درصد(

  مرد
  تعداد) درصد(

  99) 2/44(  50) 34(  149) 2/40( شومفرزندصاحبخودمدهميمحيترجيبل  آينده در فرزند داشتن به تمايل
  4) 8/1(  2) 4/1(  6) 6/1(  رميبپذ يخواندگ فرزند به دهميم حيترج يبل

  121) 54(  95) 6/64(  216) 2/58( خير
  52) 51(  23) 2/44(  75) 7/48(  فرزند نداشتن  فرزند به ليتما علت

  15) 7/14(  16) 8/30(  31) 1/20(  تعداد فرندان دلخواه  نداشتن
  24) 5/23(  13) 25(  37) 24( فرزندبههمسرليتما

  12) 8/11(  5) 6/9(  17) 11(  ليفام و خانواده فشار
  9) 8/8(  3) 8/5(  12) 8/7( نيجانشداشتنبهليتما

  7) 9/6(  8) 7/15(  15) 7/9(  ييتنها از ترس
  6) 9/5(  3) 8/5(  9) 8/5(  همسر با رابطه بهبود و خانواده تيتقو

  73) 8/60(  63) 3/66(  136) 3/63(  عفونت عمودي انتقال از ترس  فرزند داشتنعدم تمايل به  علت
  29) 2/24(  24) 3/25(  53) 7/24(  دارم را دلخواهم فرزند تعداد

 نشيوالد كه نيا بر يمبن كودك به زدن برچسب
  دارند دزيا

)2/4 (9  )2/3 (3  )5 (6  

  25) 8/20(  13) 7/13(  38) 7/17(  عمر طول و سلامت تيوضع از نانياطم عدم
  22) 3/18(  9) 5/9(  31) 4/14(  ياقتصاد مشكلات
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 مورد مطالعه افراد توسط ،مشاوره مراكز كاركنان به فرزند داشتن به ليتما دادن اطلاع به مربوط اطلاعات .2 جدول

  جمع هاگزينه  سؤال
  تعداد) درصد(

  زن
  تعداد) درصد(

  مرد
  تعداد) درصد(

 با را فرزند داشتن به تمايل آيا
 است؟ گذاشته درميان كاركنان

  71) 6/69(  35) 3/67(  106) 8/68(  بلي
  31) 4/30(  17) 7/32(  48) 2/31( خير

 داشتن به تمايل اطلاع عدم علت
  كاركنان به فرزند

  از واكنش منفي كاركنان يا  ترس
نبايد  مثبت HIVتوصيه كردند كه افراد  كاركنان

  صاحب فرزند شوند 

)4/35 (17  )3/35 (6  )3/35 (11  

  20) 5/64(  11) 7/64(  31) 6/64(  است نداشته يلزوم
 و ازدواج مورد در كاركنان توصيه
  HIVعفونت به مبتلا افراد بارداري

  116) 3/48(  87) 4/54(  203) 8/50( شوندفرزندصاحبنبايد
  15) 3/6(  4) 5/2(  19) 8/4(  شوند باردار توانند مي
  67) 9/27(  45) 1/28(  112) 28( نشوندبارداراستبهتر
  120) 50(  80) 50(  200) 50(  كنند ازدواج توانند مي

  10) 2/4(  6) 8/3(  16) 4(  كنند ازدواج نبايد
  53) 1/22(  24) 15(  77) 3/19( دميمورد نشننيدر ايزيحالا چتا

  
  ).2 جدول(ذكر كردند  فرزند
 مثبـت  HIV افـراد  از درصـد  3/50 قي ـتحق نيا در
 از HIV عفونـت  انتقـال  بـا  رابطـه  در كه كردند عنوان
 ـ افراد از درصد 5/31 تنها انداما دهيشن فرزند به مادر ه ب
 و مـان يزا ،يبـاردار ( عفونت انتقال زمان از كامل طور
  .داشتند اطلاع فرزند به مادر از) يردهيش

ــراد از درصــد 26 تنهــا  يهــا راه از بــتمث HIV اف
ــ ــگ شيپ ــال از يري ــادر از HIV انتق ــه م ــد ب  در( فرزن

  .داشتند كامل اطلاع) يردهيش و مانيزا ،يباردار
 يهـا  زمـان  از يكي حداقل كه يافراد از درصد 7/53
 يها راه از يكي اي فرزند به مادر ازرا  HIV عفونت انتقال

 ،شناختند يم فرزند به مادر از عفونت انتقال از يريگ شيپ
 ي مشـاوره  مراكز آنان اطلاع كسب محل كه كردند عنوان

 كردند عنوان درصد 1/51 .است بوده يرفتار يها يماريب
 كسـب  را اطلاعـات  ني ـا خود نوعان هم و دوستان از كه

 يهـا  كـلاس  در كـه  كردنـد  ذكر درصد 8/12 و اند كرده
  . بودند كرده كسب ار اطلاعات نيا يآموزش
 داشتن به ليتما احتمال كه داد نشان پژوهش جينتا

 زنـده  فرزند داشتن، بودن همسردار، بودن مرد با فرزند
  مــدل و شــتدا ارتبــاط مثبــت HIV فرزنــد داشــتن و

 داشـتن  بـه  لي ـتما كـه  داد نشـان  Logistics ونيرگرس
 فرزنـد  نداشـتن ، بـودن  همسـردار  ،نييپا سن با فرزند
ــده ــتنو  زن ــد داش ــت HIV فرزن ــوده مثب ــاط ب  ارتب

  ).3 جدول(شت دا يدار يمعن
  
  بحث

 داشتند فرزند داشتن به ليتما كه يافراد از درصد 2/31
 يهـا  يمـار يب ي مشـاوره  مراكـز  پزشـكان  و نيمشاور با

 4/35 كـه  دبودن نكرده صحبت خصوص نيا در يرفتار
 مراكـز  كاركنان منفي واكنش از ترسرا  آن علت درصد
بـه   كاركناني  توصيه ياو  يرفتار يها يماريب ي مشاوره

  .ذكر كردند مثبت HIV افراد فرزند دار نشدن
 داشتند آرزو كه زناني هم اكراين و اتيوپي ،برزيل در
 كاركنان با را خود بارداري قيعلا ندرته ب شوند حامله

 گـزارش  همچنين مثبت HIV زنان .گذاشتند مي ميان در
ــد ــه كردن ــا آن ك ــه ه ــدرت ب ــاوره ن ــه يا مش ــامل ك  ش
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  مورد مطالعه مثبت HIV افراد در فرزند داشتن به ليتما و رهايغمت نيب ارتباط. 3 جدول

 متغير
  Crude OR تمايل به داشتن فرزند

)CI (OR  
Adjusted OR 

)CI (OR خير بلي 

  هلأت
  52/1) 005/1-32/2(  113) 45(  52) 9/34(  همسر يب

001/0 < P  
)89/3-42/1 (35/2  

001/0 < P  138) 55(  97) 1/65(  همسردار  

  فرزند ياراد
  22/5) 33/3-17/8( 88)1/35( 110)8/73( ريخ

0001/0 < P  
)8/15-2/5 (08/9  

0001/0 < P  163) 9/64(  39) 2/26(  يبل  

  مثبتHIV فرزند يدارا
  34/0) 152/0-782/0( 241)96( 133)3/89( ريخ

008/0 < P  
)299/0-044/0 (11/0 

0001/0 < P  10) 4(  16) 7/10(  يبل  

 تلايتحص
 191) 96( 103) 1/69( پلميد ريز

12/0  =P  68/0  =P  
  60) 9/23(  46) 9/30(  بالاتر و پلميد

از  يريگ شيپ يها راه از كامل اطلاع
 از مادر به فرزند HIVانتقال عفونت 

  52/0) 268/0-009/1(  39) 5/15(  13) 7/8(  يبل
05/0 < P  

1  =P  
 212)8/84( 136)3/91( ريخ

  جنس
  54/1) 013/1-35/2(  141) 2/56(  99) 4/66(  مرد

043/0 < P  
15/0  =P  

 110)8/43( 50)6/33( زن
 عفونت انتقال زمان از كامل اطلاع

HIV فرزند به مادر از 

 46) 3/18( 17) 4/11( ندارد
06/0  =P  1/0  =P  

 205) 7/81( 132) 6/88( دارد

 يآموزش يها كلاس در شركت
 42)7/16( 36)2/24( يبل

07/0  =P 27/0  =P  
 209) 3/83( 113) 8/75( ريخ

 - continous 26/6 ± 08/32 54/7 ± 27/36 سن
96/0-89/0 (92/0  

0001/0 < P  
 continous 53/16 ± 63/28 93/16 ± 39/25 - 15/0  =P ياقتصاد تيوضع

  
 انـد،  كرده افتيدر باشد باروري ي درباره پايه اطلاعات

 احسـاس  هـا  آن از بسياري .شدند داربار كه زناني مگر
 اطلاعـاتي  كـه  مـرددا  بهداشـت  كاركنـان  كه كردند مي

 بـاردار  ايـن زنـان   كـه  كننـد  مي تشويق اغلب و بدهند
 زي ـن شـد  انجـام  نيآرژانت در كه يقيتحق در.)7( نشوند
 ايـن  خواسـتند  مي فرزند كه كساني ازدرصد  1/7 فقط

  .)8( بودند گذاشته ميان در مركز پزشك با را موضوع
 بـه  لي ـتما علـت  ،مثبت HIV افراد درصد نيشتريب
 جينتـا  .نـد كرد عنـوان  فرزند نداشتن را ندهيآ در فرزند

 .بـود  هند در شده انجام قيتحق جينتا مشابه قيتحق نيا
 معتقـد  ،داشتند زنده فرزند كه يافراد زين قيتحق آن در

 باشـد  داشـته  برادر يا خواهر دباي ها آن فرزند كه بودند

 فرزند كه كساني و كنند حمايت همديگر از آينده در تا
 بـه  فرزنـد  يـك  داشـتن  كه بودند معتقد ،نداشتند زنده
 ا حـدودي ت كه. داد خواهد زندگي براي اي انگيزه ها آن

 قـا يآفر جنـوب  در اما .)9(بود  قيتحق نيا جينتا مشابه
 براي مردان و زنان توسط شده گزارش دليل ترين شايع
 در هنـوز  هـا  آن كـه  بـود  ايـن  فرزنـد  داشتن به تمايل

  .)2( نددبر مي سره ب سلامت
 مثبـت  HIV مـردان  كـه  داد نشان قيتحق نيا جينتا

 ديشـا  .ندداشـت  فرزنـد  داشـتن  بـه  تمايل زنان از شتريب
 مردانگي اثبات براي، مردان بر اجتماعي فشار آن علت

 قي ـتحق جينتا كهي طوره ب ؛باشد يخانوادگ نام حفظ و
 فرزنـد  داشتن به ليتما كه يمردان اكثر كه داد نشان زين
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 ليفام و فشارخانواده فرزند، نداشتن را آن علت داشتند
  .ذكر كردند نيجانش داشتن به ليتما و

 داشـتن  بـه  ليتما عدم علت نيشتريب قيتحق نيا در
 در .دبـو  فرزنـد  بـه  HIV عفونـت  انتقال از ترس فرزند
 اعـلام  مثبـت  HIV زنـان  زي ـن اكـراين  و اتيـوپي ، برزيل
 عـدم  ،نـوزاد  بـه  عفونـت  عمودي انتقال خطر كه كردند

 مشـكلات  عمـر،  طـول  و سـلامت  وضعيت از ميناناط
 كـه  ايـن  بـر  مبنـي  كـودك  به زدن برچسب و اقتصادي
 اجتناب علت ترين شايع هستند، مثبت HIV وي والدين

 از يكـي  كـه  ايـن بـه   و بود شدن دار بچه براي اقدام از
  .)7(بستگي داشت  دو هر يا بود مثبت HIV والدين
 68 ،شـد  انجـام  قـا يآفر جنـوب  در كـه  يقيتحق در

 از تـرس  خـاطر  بـه  كـه  كردنـد  لاماع ـ زنـان  ازدرصد 
 ،باشـند  داشـته  فرزنـدي  خواهنـد  نمي بيماري پيشرفت

 بـه  تمايـل  عـدم  بـراي  مردان كه علتي ترين شايع ولي
 فرزنـدان  تعـداد  كه بود اين كردند عنوان فرزند داشتن

 فرزنـد  اقتصـادي  مشكلات دليل به و است كافيها  آن
 در يگــريد قي ـتحق جينتـا  .)2( خواهنــد نمـي  ديگـري 
 لي ـتما عـدم  علت نيتر مهم كه داد نشان قايآفر جنوب

 انتقـال  از تـرس  و ياقتصاد مشكلات فرزند داشتن به
  .)4( است بوده فرزند به مادر از HIV عفونت
 بـه تقريـب   نسـبت  كـه  داد نشان قيتحق نيا نتايج
 بـراي  اي برنامـه  مثبـت  HIV مـردان  و زنان از مساوي
 كـه  دهـد  مـي  نشـان  اين ندارند، آينده در فرزند داشتن

 آن بـر  علاوه است، متفاوت افراد اين باروري نيازهاي
 براي مثبت HIV افراد اين دلايل ترين شايع مطالعه اين

 افـراد  اسـت  لازم كه كرد مشخص را بارداري تمايلات
  .گيرند قرار آن جريان در مراكز اين در مشاور
 مثبت HIV افراد از) درصد 8/50( ،قيتحق نيا در
 يها يماريب ي مشاوره مراكز كاركنان كه كردند عنوان

 باردار دينبا مثبت HIV افراد كه نددكر هيتوص يرفتار
 كـه  كردند گزارش مردان و زنان هم رايناك در .شوند

 بـاردار  كـه  زنـاني  بـا  بهداشـتي  كاركنانبه طور كلي 
 حقـوق  هـا  آن امـا ، كننـد  مـي  برخـورد  خـوب  هستند
 فرزنـدان  داشـتن  بـراي  را مثبـت  HIV زنـان  باروري
  . )7( پذيرند نمي بيشتر

 بـاروري  بهداشت خدمات به دسترسي موانع از يكي
 بهداشـتي  كاركنـان  منفي نگرش مثبت، HIV افراد براي
 براي ها آن ديدگاه و كاركنان شخصي نظر اعمال و است
 ي ارائـه  بـراي  مانع ترين بزرگ خدمات و اطلاعات دادن

 اسـت  مثبـت  HIV افـراد  بـه  باروري بهداشت خدمات
 تمـايلات  ي دربـاره  كاركنان نگرش، اين بر علاوه. )10(

 ي كننـده  مشـخص  توانـد  مـي  مثبـت  HIV افراد باروري
 كننـد  مـي  جستجو افراد اين كه باشد بهداشتي رفتارهاي

 مثبـت  HIV افـراد  گيري تصميم روي بر تواند مي و )2(
 از ترس بگذارد، ثيرأت كنند مي استفاده خدمات اين از كه

 افراد اين تا شود ميسبب  بهداشتي كاركنان منفي واكنش
  .نكنند استفاده مراكز اين خدمات از

 فرزنـد  به مادر از عفونت نتقالا از گيري پيش براي
 مداخلـه  بـراي  يجهان بهداشت سازمان دستورالعمل از

، بـارداري  دوران هاي مراقبت: شامل كه شود مي استفاده
 HIV زنـان  بـراي  رتروويـرال  آنتي داروهاي از استفاده
 و روحـي  ي مشـاوره  و حمايـت ، هـا  آن نوزاد و مثبت
 كـاهش  ايبر شيردهي و بارداري دوران در مادر رواني
  .است فرزند به مادر از عفونت انتقال خطر
 از گيـري  پيش كامل مداخلات، مثبت HIV زنان در
 انتقـال  ميـزان  توانـد  مي فرزند به مادر از عفونت انتقال

 كـاهش درصد  20 ميزان به را فرزند به مادر از عفونت
  . )11( بدهد

   نياز مثبت HIV افراد كه داد نشان مطالعه اين نتايج
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 افـزايش  بـراي  سـوگيري  بدون و صحيح ي مشاوره به
 بـه  مـادر  از HIV انتقـال  ي زمينـه  در افـراد  اين آگاهي
  .دارند آن از گيري پيش يها راه و فرزند
 جنوب در كه تاس يقيتحق مشابه مطالعه نيا جينتا
 رگرسـيون  مـدل  زي ـن قي ـتحق آن در .شـد  انجام قايآفر

، بـودن  مـرد  با باروري تمايلات كه داد نشان لجستيك
 داشـتن  و بـودن  رتروويـرال  آنتي داروهاي درمان تحت
 در .)2(شـت  دا يدار يمعن ـ ارتباط كمتر فرزندان تعداد
 زي ـن ،شـد  انجـام  قـا يآفر جنـوب  دركه  يگريد قيتحق
 بيشـتر  هـا  گروه يرسا به نسبت سال 15-34 سني گروه

 عـواملي  از گـر يد يكي و شوند دار بچه داشتند دوست
 فرزنـد  نداشـتن  بود همراه فرزند داشتن به ليتما با كه

  .)4( بود زنده
ــا در ــتحق ني ــراد قي ــه ياف ــد ك  مثبــت HIV فرزن
 داشـتند  مثبـت  HIV فرزند كه يافراد از كمتر نداشتند

 در كهي حال در داشتند، ندهيآ در فرزند داشتن به ليتما
 بيشـتر  نداشتند زنده فرزند كه يمثبت HIVافراد نيآرژانت
 يكي رسد يم نظره ب .)8( داشتند فرزند داشتن به تمايل

 فرزند كي كه يافراد در فرزند داشتن به ليتما علل از
 HIV فرزنـد  كـه  سـت ا ني ـا دارند مثبت HIV اي دهزن

 يكنون يزندگ تداوم يبرا و است يقبل همسر از مثبت
 احســاس را ديــجد همســر از فرزنــد داشــتن بــه ازيــن
 تعـداد  اي پسر داشتن به ازين موارد يبعض در و كنند يم

 داشـتن  بـه  ليتما ها آن كه شود سبب مي دلخواه فرزند
  . باشند داشته يگريد فرزند
  
   گيري  نتيجه
 مساوي به تقريب نسبت كه داد نشان قيتحق نيا نتايج

 داشـتن  بـراي  اي برنامـه  مثبـت  HIV مـردان  و زنان از

 كـه  دهـد  مـي  نشان مسأله اين. ندشتندا آينده در فرزند
 متناسب دباي و است متفاوت افراد اين باروري نيازهاي

 و دارنـد  فرزنـد  داشـتن  به تمايل كه افرادي براي آن با
 ندارنــد فرزنــد داشــتن بــه تمــايلي كــه افــرادي بــراي
  . باشيم داشته اي مشاوره يها برنامه

 خدمات ي توسعه تياهم مطالعه اين نتايج بنابراين
 را مثبـت  HIV افـراد  يبرا ازين مورد يبارور بهداشت

 بـاروري  بهداشـت  حقوق رعايت براي و دهد مي نشان
 ـ مثبت HIV افراد  در بـاروري  بهداشـت  خـدمات  دباي
 و شـود  ادغـام  رفتـاري  يهـا  بيمـاري  ي مشاوره مراكز

 اين خصوص در مراكز اين در شاغل بهداشتي كاركنان
 عـدم  كـه  اسـت  يهيبد .ببينند را لازم آموزش مباحث

 منجر مثبت HIV افراد يبارور بهداشت حقوق تيرعا
 بـه  مـادر  از HIV عفونـت  عمـودي  انتقـال  شيافزا به

  .شد خواهد فرزند
  
  يدانقدر و تشكر
 دزي ـا قـات يتحق مركـز  طرححاصل اجراي  مطالعه اين
. بـود  89-04-55-11973 قـرارداد  ي شـماره  بـه  رانيا

 يها يماريب با مبارزه مركز يها مساعدت از نويسندگان
 ،يپزشــك آمــوزش و درمــان ،بهداشــت وزارت ريــواگ

ــوم دانشــگاه يپژوهشــ معاونــت ــران، يپزشــك عل  ته
 و تهـران  يپزشـك  علوم يها دانشگاه يبهداشت معاونت

ــه ــت ديش ــ و يبهش ــز نيهمچن ــا UNAIDS مرك  راني
 .كنند مي يقدردان

ــ لازم ــه اســت ذكــره ب ــا ك  از يبخشــ مطالعــه ني
 سـته يشا يبـارور  بهداشـت  MPH ي دوره ي نامـه  انيپا

 يبـــارور بهداشـــت MPH يدانشـــجو زاده يحـــاج
 .دبو تهران يپزشك علوم دانشگاه بهداشت ي دانشكده
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Abstract 

Background: Reproductive needs and preferences of HIV positive individuals are changing due to the 
development of antiretroviral therapy (ART) for HIV infection. As a result of improvements of 
symptoms and changes in quality of life, people who live with HIV infection (PLWHIV) regain their 
normal activities and new challenges and new opportunities are arising. Many PLWHIV continue to 
be sexually active and some have strong desires for biological children which entails unprotected 
sexual intercourse. The objective of this study was to determine fertility intentions and factors 
influencing them among the population living with HIV infection who referred to the behavioral 
clinics of universities of medical science in Tehran, Iran.  

Methods: A cross-sectional interview-based survey on 400 people living with HIV with consequential 
sampling was carried out. 

Findings: The majority of participants (60%) were male. Most men (44.2%) and women (51.3%) 
were in the age group of 34-25 years. In addition, 34% of female and 44.2% of male HIV positive 
patients desired to have children. Bivariant analysis revealed factors related with desire to have 

children as being male, being married, not having a living child, and having an HIV positive child  
(P < 0.05). Based on logistic regression model, factors strongly associated with the desire to have 
children included young age, being married, having an HIV positive child, and having a living child  
(P < 0.05).  
Conclusion: Our results highlighted the importance of developing reproductive health service policies 
and interventions for women and men living with HIV. Service providers need adequate counseling 
training to manage issues related with reproductive health services (RHS). A better integration of HIV 
care programs into RHS settings is needed to improve effective service provision. 

Keywords: HIV positive individual, Fertility intention, Behavioral clin. 
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