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  چکیده

هاي  پژوهش .باشد میهاي مزمن و ناتوان کننده عفونی  یکی از بیماري ایدز مقدمه:

وجود  HIVنسبت بالایی از بیماران مبتلا به  در ناامیديکه  دهد میپیشین نشان 

داند،  دارد. دریافت برچسب رسوایی و باور اشتباهی که آلودگی را برابر مرگ می

شخصیتی و  هاي   ویژگی شناسایی به کاهش امید در این افراد دامن بزند. تواند می

بخشد.  بود میمیزان امیدواري افراد مبتلا به این بیماري خدمات رسانی به آنان را به

شخصیتی و امید به زندگی در  هاي   ویژگی ۀهدف از پژوهش حاضر بررسی رابط

  .باشد می HIV افراد مبتلا به

که به روش نمومنه  نفر مبتلا به این بیماري هستند. 42 این تحقیق روش: نمونه

ي امیدواري اشنایدر و مقیاس پنج  . پرسش نامهگیري در دسترس انتخاب شدند

استفاده  ها رغیمتبراي سنجش  کاستا و مک کري )NEO-PI-Rخصیت (عاملی ش

ها از روش همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون استفاده  و جهت تحلیل داده شدند

  .گردید

ستگی ها نشان داد که بین روان رنجورخویی و امید به زندگی همب نتایج: تحلیل داده

 به طور مستقل بعد امید به زندگیاساس همین بر فقطو منفی و معنادار وجود دارد، 

امید به زندگی همبستگی مثبت و معنادار  بعد برون گرایی و . بینشود میپیش بینی 

 ند میزان امید را پیش بینی نمایند.توان میاما به طور مستقل ن وجود دارد
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تنها بعد روان جور خویی به طور مستقل امید را در افراد مبتلا بحث و نتیجه گیري: 

افراد روان رنجور، مضطرب، افسرده، تنیده و غیر منطقی  .کند میپیش بینی  HIVبه 

با صفات روان HIV هستند و مستعد احساس گناه می باشند. افراد مبتلا به 

رنجورخویی، امیدواري کمی در زندگی دارند، و نمرات بالا در این بعد کاهش امید 

 .کند میبه زندگی را تبیین 

 .HIV، ، امیدیهاي شخصیت ی: ویژگواژگان کلیدي

  

  

 

  مقدمه

 توسط و یمنیا دستگاه در که است یعفون يماریب ینوع ، یاکتساب یمنیا نقص سندرم ای 1دزیا

2(یمنیا نقص روسیو
HIV( شود یم جادیا .HIV آلوده با که است 3ها روسیرتروو گروه از 

 ریز(   +CD4 نوع از T يها تیلنفوس نام به یمنیا ستمیس هاي سلول از يادیز گروه کردن

 يبرا T هاي سلول از HIV. آورد یم وجود به را دزیا يماریب )دیسف يها گلبول از یگروه

 ها سلول نیا کاهش باعث و ابدی یم گسترش بدن سراسر در و کرده استفاده خود ریتکث

 خون وارد و جدا روسیو از یآسان به HIV ي سازنده نیپروتئ که علت نیا به ،شود می

T CD4 هاي سلول چسب، مانند ها نیپروتئ نیا ،دشو می
 نیب از را آنها و چسبانند یم هم به را +

 از یفیط بهHIV  به آلوده فرد کند، سقوط ینیمع حد تا ها سلول نیا تعداد که یهنگام. برند یم

 مرگ به منجر تینها در و ندارد را آنها مهار ییتوانا بدن معمولا که شود می مستعد ها يماریب

   ). 1388 ه،یزند و ینق یعل دیس ،یعبدالباق یحاج( شوند می ماریب

 ییشناسا کایآمر کشور در دزیا يماریب ینیبال تیهو بار نینخست يبرا 1981 سال در

 هم مثلاً یتیجمع هاي گروه از یبعض انیم در تنها يماریب نیا که شد یم تصور گونه نیا. دیگرد

                                                
1. AIDS: Acquired Immunodeficiency Syndrome 
2. Human Immunodeficiency Virus 
3. Retrovirus 
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 است بوده نادرست يتصور نیچن شد روشن که ذشتنگ يرید یول. دارد وعیش بازان جنس

 ).184ص ،1381 سرخ، بیصل ونیفدراس(

. گیرد می جهان در را يادیز افراد جان ساله هر ،یمنیا دستگاه يماریب کی عنوان به دزیا

 کرده منتشر 1388 سال ماه مهر در یپزشک آموزش درمان و بهداشت وزارت که يآمار هیپا بر

 18714 تعداد نیا از که است شده ییشناسا کشور در HIVمبتلا به  ماریب 20130 تعداد است،

 روابط. هستند یسال انیم و یجوان نیسن در افراد نیا ي عمده. اند بوده زن نفر 1416 و مرد نفر

 ی،عبدالباق یحاج( است رانیا در دزیا انتقال یاصل علت به شدن لیتبد حال در نامطمئن یجنس

 معضل کی به يماریب نیا شده باعث که یمشکلات از یکی )1388 ، سید علی نقی و زندیه

 مردم از ياریبس دگاهید از دزیا به ابتلا. است خوردن 1برچسب شود لیتبد جهان در بزرگ

 يبرا روز هر ارزشیی بی  و ییرسوا احساس نیا و ،يماریب کی نه است ییرسوا کی جهان

 دست از مرگ، با است يمساو یآلودگ که غلط وربا نیا لیدل به .شود می تکرار مبتلا مارانیب

 )1390. (کسروي ،  است يماریب نیا امدیپ نیاول یزندگ به دیام دادن
  

) در تحقیقی که با استفاده از 2011و همکاران ( 2شین، مونز، کالداس، اینگ ، زلادیتا

عداد زیادي از این در ت ناامیديمثبت در پرو انجام دادند، نشان دادند که  HIVمصاحبه با افراد 

) در زامبیا ، سدربام ، ونزل، 2011( 3بیماران وجود دارد. تحقیق چیمپیمو ، توبا و فیلکسنس

) 2008( 5) و کباش ، الجنیدي ، شرف ، حسن و النووي2013در آمریکا ( 4ژیلبرت و چریجی

موضوع  ) در آفریقاي جنوبی نیز2010( 7) و موسی و جیناح2012( 6در مصر و گوندر و شلبوش

  فوق را نشان دارد. 

 و جامعه بر را یفراوان یاجتماع و ياقتصاد هاي هزینه و است یقطع درمان فاقد دزیا

                                                
1. Label 
2. Shin S, Muñoz M, Caldas A, Ying Wu, Zeladita J. 
3. Chipimo PJ, Tuba M, Fylkesnes K. 
4. Cederbaum JA, Wenzel SL, Gilbert ML, Chereji E. 
5. Kabbash IA, El-Gueneidy M, Sharaf AY, Hassan NM, Al-Nawawy N. 
6. Govender, RD. & Schlebusch, L 
7. Moosa, MHY. & Jeenah, FY. 
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 يریشگیپ يماریب نیا با مواجهه در روش ترین عاقلانه جهت نیهم به. کند یم لیتحم ها خانواده

 هاي روش از یکی. است آنها ي باقیمانده هاي توانایی از استفاده يبرا مارانیب به کمک و آن از

 قرار يماریب نیا به ابتلا معرض در را افراد که است 2یتیشخص هاي   ویژگی شناخت ،يریشگیپ

 ضمن در. کند می فراوان کمک افراد نیا يبرا یبهداشت هاي گذاري استیس به امر نیا. دهد می

 یرسان خدمات بهبود و شانیا يایدن بهتر درك به ماران،یب نیا در یزندگ به دیام زانیم ییشناسا

  .کند می کمک آنان به

 در یزندگ به دیام شیافزا بر یزندگ هاي مهارت آموزش یبخش اثر به) 1390( يکسرو

 یپزشک علوم دانشگاه يرفتار هاي بیماري مشاوره مرکز مراقبت تحت HIV به مبتلا افراد نیب

 هاي مهارت آموزش هک شد يریگ جهینت پژوهش نیا در. است پرداخته کرمانشاه شهرستان

 یط در یبخش اثر نیا و ده،یگرد مطالعه مورد افراد نیب در یزندگ به دیام شیافزا باعث یزندگ

  .باشد می داریپا زمان گذر

 مبتلا مردان یستیبهز و یتیشخص ابعاد ي مقایسه عنوان با یپژوهش در) 1389( ياریاسفند

 روان ،ییگرا برون( یتیشخص ابعاد ۀمقایس به ،تهران شهر درHIV به مبتلا ریغ مردان وHIV  به

 پرداخته مبتلا ریغ افراد و مبتلا مارانیب یذهن یستیبهز زین و )ییخو شیپر روان و ییخوررنجو

 یتیشخص رخ مین و تر نییپا یذهن یستیبهز مبتلا، افراد که داد نشان قیتحق نیا جینتا. است

 . آورد فراهم را افراد نیا در  HIVبه ابتلا يبرا لازم ۀنیزم است ممکن که دارند یمتفاوت

 و تیشخص یعامل پنج ابعاد انیم ي رابطه )2009( 1، ایرنسون، اوسلریف و کوستالاکنهوف

 به مبتلا افراد نیب در روان سلامت با دو نیا مشترك ۀرابط همراه را یروحان-یمذهب نگرش

HIV ت روان از پرسشنامه افسردگی دراین تحقیق براي بررسی سلام .دادند قرار یبررس مورد را

بک استفاده شد. نتایج این تحقیق نشان دارد که بین نوروتیسم و  ناامیديبک و پرسشنامه 

  .و منفی وجود دارد  دار معناو سایر ابعاد شخصیتی  رابطه  ناامیديو بین  دار معناناامیدي رابطه 

                                                
1. Lockenhoff, C. E., Ironson, G. H., Ocleirigh, C., and Costa, P. T. 
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خود نتیجه گرفتند  ) در پژوهش2008( 1، ویزیس، شیدرمن و کوستا، اوسلریفسوننآیر

 HIVشخصیتی گشودگی، برون گرایی و وظیفه شناسی با پیشرفت کند عفونت  هاي   ویژگیکه 

افراد مبتلا به عفونت  شوند میهمراه است. برون گرایی و گشودگی باعث  AIDSبه سمت 

HIV ی ربی کنند و به راحتخود را فعالانه درگیر روابط بین فردي گرم و صمیمانه و زندگی تج

   .ي منفی نشوندها ناو هیجاسیر عواطف 

مثبت  HIVنشان دادند که نمرات افراد  )2012(، آذري فر، آذرم، کیخا و پورعباس رئوف

بالاتر  يدار معناطور  در مقایسه با افراد سالم در بعد روان رنجورخویی و برون گرایی به

 3شید ، وان گروتست و اسمیت) و 2011( 2ارلن، استیلی، بندر، لوئیس، گراندو کیم .باشد می

) نیز نشان دادند که نمرات بعد روان رنجورخویی در این بیماران نسبت به سایر بیماران 2013(

مثبت میزان صفت شخصیتی روان  HIVاز سویی نشان داده شده است که افراد  .باشد میبالاتر 

ر، گوسال، سانیال، (تالوکدا، کیفیت زندگی پایینی دارند استرنجور خویی در آنها بالا 

مثبت  HIVو از سوي دیگر نشان داده شده است که افراد  )2013و همکاران  4تالودکار گوها

 ،بیشتري رنج می برند (پمپیلی، پنیکا، سرافینی، باتلو ناامیديکه کیفیت زندگی پایینی دارند از 

  )2013و همکاران ،  5ایناموراتی

 دست آن با افراد نیا که دهیعد مشکلات جودواین است که با  شود میسئوالی که مطرح 

 عدم و ياقتصاد مشکلات خانواده، و دوستان اجتماع، يسو از طرد مانند ،کنند می نرم پنجه و

 رابطه یزندگ به دیام با آنان یتیشخص هاي   ویژگیآیا  ،يماریب نیا يبرا یقطع درمان وجود

 ،7ییگرا برون، 6ییخو رنجور روان( تیخصش ابعاد اساس بر توان می ایآ نکهیا و. ریخ ای دارد

                                                
1. Ironson, G. H., Ocleirigh, C., Weisiss, A., Schneiderman, N., and Costa, P. T. 
2. Erlen JA, Stilley CS, Bender A, Lewis MP, Garand L, Kim Y. 
3. Schadé A, van Grootheest, G, Smit JH. 
4. Talukdar A, Ghosal MK, Sanyal D, Talukdar PS, Guha P. 
5. Pompili M, Pennica A, Serafini G, Battuello M, Innamorati M. 
6. Neuroticism 
7. Extraversion 
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 یژگیو ایآ کرد؟ ینیب شیپ را آنها نییپا ای بالا دیام) 3یشناس فهیوظ و 2يندیخوشا ،1یگشودگ

 نیب در يماریب نیا که یوحشت و ترس ،یبدنام ؟کند می نییتب بهتر را دیام یخاص یتیشخص

 که يافراد حجم. است کرده ابربر نیچند را يماریب نیا تیاهم کند می جادیا یعموم تیجمع

 بر یروان اثرات کاهش مانند مختلف هاي زمینه در يشتریب اقدامات کند می جابیا هستند ریدرگ

 کند می دایپ ضرورت و تیاهم رو نیا از حاضر قیتحق. ردیپذ انجام افراد نیا معمول یزندگ

 ۀرانیشگیپ نکات یحت و نکرده درمان به اقدام دارند، یزندگ به یکم دیام که یمارانیب که

 با که باشند یخاص یتیشخص یژگیو يدارا افراد نیا دیشا که ؛کنند مین تیرعا زین را یمراقبت

 در میرمستقیغ هم و میمستق صورت به هم بالا، یزندگ به دیام. دارد رابطه یزندگ به دشانیام

 ادامه اجتماع و خانواده کنار در خود فعال یزندگ به شود می باعث و است بوده ثرؤم آنها درمان

به ارتباط بین صفات شخصیتی و امید بپردازد انجام  تاکنون تحقیقی در ایران که مستقیماً .دهند

 شان یزندگ به دیام زانیم و شانیا یتیشخص هاي   ویژگی مورد در یکم اطلاعاتو  نشده است

  .دارد وجود

با امید به زندگی و پیش شخصیتی  هاي   ویژگی ۀرابطتعیین  هدف کلی در این پژوهش

 .باشد میبینی امید به زندگی بر اساس ابعاد شخصیت 



  ش تحقیقرو

جامعه ي آماري این بوده است.  توصیفی از نوع همبستگی ،تحقیقروش به کار رفته در این 

از  23-57نفر بین سنین  42نمونه این پژوهش . دهند می تشکیل HIV پژوهش را بیماران مبتلا به

ایدز  ةمشاوربه مرکز  92آبان سال  12تا  5هستند که از تاریخ  HIV وده به ویروسافراد آل

 )%62نفر مرد ( 26) و %38(نفر زن  16مراجعه نمودند. از این تعداد  تهران بیمارستان امام خمینی

   .می باشند. روش نمونه گیري به صورت نمونه گیري در دسترس بوده است

                                                
1. Openness 
2. Agreeableness 
3. Conscientiousness 
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 پژوهش ابزار

 :دیگرد استفاده نامه پرسش دو زا پژوهش نیا در

 همکاران و دریاشنا توسط که نامه پرسش نیا :1دریاشنا يدواریام ۀنام پرسش) الف

 یخودسنج صورت به و است عبارت 12 يدارا شد، ساخته يدواریام سنجش يبرا) 1991(

 رتفک سنجش يبرا عبارت 4 ،یعامل تفکر سنجش يبرا عبارت 4 عبارات، نیا از. شود یم اجرا

 دانش 660 يرو بر )1386(ي گلزار توسط که یپژوهش در. است یانحراف عبارت 4 ي وراهبرد

 قرار یبررس مورد یدرون یهمسان روش با اسیمق نیا ییایپا شد، انجام تهران استان دختر آموز

 که )1386( يجاویب پژوهش در علاوه به. آورده شد دست به 81/0 کرونباخ يآلفا و گرفت

. است آمده دست به ٪89 اسیمق نیا ییایپا بیضر شد، انجام پستان سرطان به لامبت زنان يرو

  بود. 61/0ضریب پایایی این آزمون در این تحقیق 

2کاستا و يکر مک یعامل پنج یتیشخص ي نامه پرسش )ب
NEO-PI-R   3 : دیتجد ۀنسخ 

 پنج و لاؤس 60 شامل) 1992( کاستا و يکر مک یتیشخص عامل پنج ۀنام پرسش ةشد نظر

 ،یگشودگ ،ییگرا برون ،ییرنجورخو روان تیشخص عامل جپن یابیارز يبرا و است نهیگز

 عنوان به تست نیا. است سوال 12 شامل اسیمق هر. رود یم کار به یشناس فهیوظ و يندیخوشا

 يبرا تواند می نیهمچن. است شده شناخته تیشخص ةعمد عامل پنج ابعاد ةنمایند نیبهتر

 ،یابوالقاسم و خواه وطن از نقل به ،1991 همکاران، و برونر( باشد دیمف لفمخت هاي گروه

1388.(  

 ماه 3ي  فاصله به انیدانشجو از نفر 208 يرو را نامه پرسش نیا زین )1380(یفرش یگروس

-C-A  عوامل يبرا بیترت به 79/0 -79/0 -80/0 -75/0 -83/0 ییایپا بیضرا که کرد اجرا

O-E-N  است آمده دست به 50/0 یپژوهش در آزمون نیا ییروا .آمد دست به.  

                                                
1. Snyder R. 
2. McCrae R., Costa P. 
3. NEO personality inventory revised 
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 يآلفااز روش ضریب  شخصیت پنج عاملی در پژوهش حاضر ۀپایایی پرسش نام

، 61/0، برون گرایی 60/0و همچنین ضرایب پایایی ابعاد روان رنجورخویی  63/0 ،کرونباخ

 به دست آمده است. 63/0، و وظیفه شناسی 65/0، خوشایندي 66/0گشودگی 

 يبرا و رسونیپ یهمبستگ روش از ها متغیر نیب یهمبستگ یبررس جهت حاضر پژوهش در

یري متغچند ونیرگرس لیتحل روش از تیشخص ابعاد اساس بر یزندگ به دیام ینیب شیپ یبررس

  استفاده شد. SPSS 18براي آنالیز دادها از نرم افزار  .شد استفاده

 

 نتایج پژوهش

فراوانی  1در جدول  .باشد می 186/8 آن داستاندار انحراف و 047/37میانگین سن افراد نمونه 

بیشترین مورد ابتلا به  با توجه به جدول زیر ابتلا به این بیماري نشان داده شده است. هاي راه

لوده آروابط جنسی ناسالم و کمترین مورد خون  پژوهش حاضر ۀنمونبین  در HIVویروس 

  بوده است.

  

 انتفال آن  هاي راهبرحسب  HIVبه موارد ابتلا  .1جدول 

 انتقال هاي راه جنسی ي رابطه اعتیاد تزریقی خون آلوده نا مشخص

 تعداد 14 11 5 12

29%  12%  26%  33%  درصد 

 

نه در ، میانگین و انحراف استاندارد نمرات،کمترین و بیشترین نمرات افراد نمو2در جدول 

 ان داده شده است.برحسب جنسیت نش آزمون امید و ابعاد شخصیتی

  

 مثبت HIVهاي امید به زندگی و ابعاد شخصیت برحسب جنسیت در افراد  شاخص. 2جدول 

  يآمار شاخص             

  ریمتغ

  استاندارد انحراف  نیانگیم  نیشتریب  نیکمتر

  47/3  64/26  31  19  ی زندگ به دیام
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  مرد

  زن

19  

20  

31  

31  

57/26  

75/26  

30/3  

85/3  

  ییخو رنجور روان

  دمر

  زن

21  

22  

21  

49  

49  

46  

50/35  

11/35  

12/36  

03/7  

67/6  

63/7  

  ییگرا برون

  مرد

  زن

26  

26  

31  

49  

48  

49  

45/40  

07/39  

68/42  

82/5  

20/6  

46/4  

  یگشودگ

  مرد

  زن

23  

23  

27  

51  

51  

46  

26/38  

88/37  

87/38  

32/5  

74/5  

67/4  

  يندیخوشا

  مرد

  زن

31  

31  

31  

50  

50  

49  

57/38  

58/38  

56/38  

21/5  

52/5  

76/4  

  یشناس فهیوظ

  مرد

  زن

26  

26  

28  

50  

49  

50  

92/42  

69/41  

93/48  

20/5  

93/4  

15/5  

  

نشان داده  HIVنتایج همبستگی بین امید و ابعاد شخصیتی در بیماران مبتلا به  3در جدول 

نتایح آزمون همبستگی پیرسون نشان داد که بین امید به زندگی و روان رنجورخویی  شده است.

  .همبستگی معنادار وجود دارد 01/0 امید به زندگی و برون گرایی در سطحو  05/0در سطح 
  

  HIVو ابعاد شخصیت بیماران مبتلا به  ضریب همبستگی پیرسون بین امید به زندگی .3جدول

تیشخص ابعاد ییخو رنجور روان  ییگرا برون  یگشودگ  يندیخوشا  یشناس فهیوظ   

یزندگ به دیام  *381/0 -  **440/0  161/0  135/0  295/0  

*P 05/0       **P     01/0  
 

 ANOVA معناداري رگرسیون .4جدول 
 a,b 

مجذورات مقدار مدل  df مجذورات نیانگیم  f يمعنادار  
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ونیرگرس  502/157  5 500/31  354/3  ᵇ 014/0  

مانده یباق  141/338  36 393/9    

643/495 کل  41    

a زندگیامید به  :ملاك متغیر  

b: متغیرهاي پیش بین ، برون گرایی، گشودگی، خوشایندي، وظیفه شناسیخوییروان رنجور :  

  

 امید با استفاده از ابعاد شخصیت تحلیل رگرسیون چند متغییري براي پیش بینی میزان .5 جدول

  يمعنادار  t  استاندارد بیضر  نشده استاندارد بیضرا  مدل

B استاندارد يخطا  β  

  013/0  622/2    203/6  267/16  ثابت

  036/0  - 182/2  - 330/0  075/0  - 163/0  ییخو رنجور روان

  114/0  620/1  255/0  094/0  152/0  ییگرا برون

  357/0  932/0  133/0  093/0  087/0  یگشودگ

  586/0  549/0  082/0  099/0  054/0  يندیخوشا

  289/0  077/1  160/0  099/0  107/0  یشناس فهیوظ

  

 معنادار است 014/0در سطح  ريچند متغی ونیرگرسمدل که  هدد میول فوق نشان اجد

  .کند میامید به زندگی را پیش بینی  به طور مستقل روان رنجورخویی فقط بعدو 

  

  بحث و نتیجه گیري

بین ابعاد شخصیت و امید به زندگی و همچنین  ۀرابطدر پژوهش حاضر سعی بر آن بود که 

مورد بررسی قرار  HIV اد شخصیت در بیماران مبتلا بهپیش بینی امید به زندگی بر اساس ابع

  گرفت.

و امید به زندگی  HIVشخصیتی افراد مبتلا به  هاي   ویژگینتایج پژوهش نشان داد که بین 

بین روان رنجورخویی و امید به زندگی همبستگی منفی و معکوس همبستگی وجود دارد.  آنها

از بین  مثبت وجود دارد. ي رابطهدگی همبستگی و وجود دارد. بین برون گرایی با امید به زن
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به صورت  تواند میامید به زندگی را  ،بعد روان رنجور خوییفقط شخصیتی  هاي   ویژگی

) تطبیق 2009نتایج این تحقیق با نتایج تحقیق لاکنهوف و همکاران ( .پیش بینی کند مستقل

غییر سلامت روان در تحقیق وارد به عنوان شاخصی از مت ناامیديدارد. در آن تحقیق نسبی 

شخصیتی سنجیده شده بود و محققان به  هاي   ویژگیشده بود و تنها ارتباط بین ناامیدي و 

را پیش  ناامیديبه طور مستقل  تواند میشخصیتی  هاي   ویژگیتحلیل این نکته که کدام یک از 

به غیر از روان رنجور بینی نماید نپرداخته بودند. از طرفی در آن تحقیق صفات شخصیتی 

رایی با امید دار داشتند که در تحقیق ما تنها برون گهمبستگی منفی و معنا ناامیديبا خویی 

ناشی میزان نمومه کمتر تحقیق ما نسبت تحقیق  تواند میدار داشت که هبستگی مثبت و معنا

  لاکنهوف و همکاران باشد.

  :شوند میین اساس تبیین با مبانی نظري مطابقت دارد و بر ا ها یافتهاین 

روان رنجورخویی در بین افرادي که از طریق  هاي   ویژگیانجام شده  هاي بررسیاساس بر

هاي آسیب زا مثل زندان به بیماري ایدز  رفتارهاي پر خطر مانند روابط جنسی ناسالم و محیط

 ۀیري به تجربمبتلا شدند، بیشتر دیده شده است. طبق تعریف بعد روان رنجورخویی، آسیب پذ

احساسات منفی مثل نگرانی، اضطراب، ترس، گوشه گیري و ناثباتی هیجانی در این افراد 

ار بالا است. احتمال طرد این گروه از محیط خانواده، دوستان و جامعه خیلی زیاد است و یبس

به طور کلی در محیطی که افراد روان رنجور در آن هستند عوامل استرس زاي بسیار زیادي 

مشکل محور در مواجه با مسائل در این اي  مقابله هاي روشجود دارد. همچنین به کارگیري و

عوامل یاد شده امید ي  همههیجان محور دارند. بر اساس  کارهاي راهافراد کمتر است و بیشتر 

هاي  تحقیقپژوهش حاضر نیز مانند  ۀنمونبه زندگی پایین در این افراد قابل تبیین است. افراد 

ن ته نمرات بالایی در بعد روان رنجورخویی گرفتند. میزان امیدواري در بیماران با ایگذش

  .)1388(وطن خواه و ابوالقاسمی،  باشد میویژگی شخصیتی بسیار کم 

. همچنین باشد میخوش بینی در این افراد زیاد  ۀمشخصبراساس تعریف بعد برون گرایی 

خانواده و هاي  شبکهمتعددي هستند و از  هاي گروهافراد برون گرا متمایل به عضویت در 
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 آنها، در نتیجه کنار آمدن با مشکلات براي کنند میدوستان به عنوان حمایت اجتماعی استفاده 

 که HIVآسانتر است و در مقابله با مسائل خود امید بالایی دارند. بیماران مبتلا به ویروس 

حاضر امیدواري بیشتري دارند تا بیمارانی که  ۀنموندر بالاتري دارند ویژگی برون گرایی 

(وطن خواه و ابوالقاسمی،  ی، خوشایندي و وظیفه شناسی هستندگشودگ هاي   ویژگیداراي 

1388(.  

نمونه این تحقیق به علت عدم همکاري افراد مراجعه کننده محدود بود و لازم است 

 یزندگ به دیام شیافزا نقش شود میاد تحقیقاتی با نمونه بیشتر در این زمینه انجام شود. پیشنه

 روان سلامت بر رگذاریتاث يها متغیر ، HIVبه مبتلا افراد در خطر پر يرفتارها کاهش زانیم بر

 بر علاوه پژوهش يابزارها گرید از استفادهو  سی شودربر HIV روسیو به آلوده افراد در

 HIVروان افراد آلوده به ویروس در زمینه افزایش سلامت  تواند می مصاحبه مانند نامه پرسش

و مداخلات روانشناختی از جمله  ها درمان، هاي دارویی درمانهمراه با  کمک کننده باشد.

. هم شود میمثبت نیز توصیه  HIVامید درمانی به منظور بالابردن میزان امید به زندگی افراد 

در مورد بیماري خویش نیز  ي شناختی براي اصلاح باورهاي اشتباه این بیمارانها درمانچنین 

هاي  توانمنديتا بیماري معادل با مرگ پنداشته نشود و بیمار از باقیمانده  شود میتوصیه 

  خویش براي ادامه زندگی غافل نشود.
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