
 

 

بیماران  اجتماعی و اقتصادیوضعیت مطالعة اکتشافی 
بیماران بخش  مبتلا به ایدز در ایران )مورد مطالعه:

 عفونی بیمارستان امام خمینی تهران(

 2محمد دارکش ،1علی شکوری

 23/22/2930پذیرش: تاریخ  -02/8/2930تاریخ دریافت: 

 چکیده
در چند سال اخیر شاهد روند رو به رشد بیماران مبتلا به ایدز در جامعهه و خوصاهاد در شهتر اتهران     

آورد.  هستیم. بیماری ایدز برای شخص بیمار مسا ئل و مشکلات اجتماعی و اقتوهادی بهه همهرای مهی    
اهر از   کشندیرسد شرایط و مسائل اجتماعی و اقتوادی حاکم و مرابط با بیماری،  که به نظر می طصری به

اجتمهاعی و   پژوهش حاضر به بررسی وضعیت دروی و بیماری ناشی از آن باشد.  آی. خصد ویروس اچ.
یکی از مراکز بیماران ایدزی در . بدین منظصر است در ایران پرداخته شدی مبتلا به ایدزبیماران  اقتوادی
. در این پژوهش ی شدبخش عفصنی بیمارستان امام خمینی( به عنصان میدان پژوهش برگزید ) نشتر اترا

اها بهه اههدا      اسهت  عمیق و بحث گروهی متمرکز اسهتفادی شهدی   ةکیفی مانند مواحب ةاز فنصن مطالع
نفری بحث گروهی  ششبیمار مواحبه و نیز در دو گروی  51پژوهش خصد دست یابیم. در همین راستا با 

علت داغ ننگی که برای بیمار  دهد که این بیماری به نشان می پژوهشهای  متمرکز انجام شدی است. یافته
شهصد بیمهار از    می سبب که طصری هب ،گذارد ثیر میأبیمار ا و اجتماعی شدت بر وضعیت اقتوادی دارد به

 ردد.گحقصق طبیعی و عمصمی خصد محروم 

  گانواژ کلید
 .طرد، )استیگما( ننگ، داغ ابعیض، برچسب، انحرا ، وی/ایدز .آی .اچ
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 لهئبیان مس
و اغییهرات   تشهتابان در احهص    داسهری  رونه  های متأثر از مدرنیته و  رش حصزیگست امروزی با

برخهصرد   ییها مدرن با مسائل و پدیدی ةانسان دور، مختلف حیات بشریهای  شگر  در عراه
خااهی اسهت   های  یکی از این مسائل بیماری. بصد نکردیرا اجربه ها   که اا کنصن آن کردی است

 کمتهر از سهه دههه از شناسهایی     ها و امراضی که بعضهاد  بیماری. جدید است ةکه مربصط به دور
گذرد و شصاهدی دال بر وجصد این نصع امراض در قرون گذشته وجصد نهدارد    ها می  آن انسان با
... آنفلهصانزای پرنهدگان و  ، اخیهر جنهصن گهاوی   هایی چصن هپاایت و ایهدز و در سهالیان    بیماری

بشهر   شک از ماهیتی متفاوت نسبت به ماهیت بیمارهای گریبانگیر جمله امراضی هستند که بی از
  .نددر اعوار گذشته برخصردار

ایهن اراباطهات   . شک قابل مقایسهه بها ادوار گذشهته نیسهت     بی اراباطات و روابط اجتماعی
زایهایی کهه بهرای بشهر بهه ارمغهان آوردی اسهت مخهاطرات و         جانبهه گذشهته از م   وسی  و همه

جمله مخاطرات جدیدی است کهه در دنیها    ایدز از. داشته است اوجدیدی نیز برای های  ریسک
مهاعی  گذرد. پژوهشگران اجت ی به ویروس آن میکمتر از سه دهه از شناسایی اولین مصرد آلصدگ

اعبیهری وجهصد    و اراباطهات گسهتردی و بهه   سهاز ایهدز را وجهصد اعهاملات      یکی از عصامل زمینه
 جغرافیای گستردی و وسی های  نقل و ارابری بیشتر افراد در حصزی و حمل، ها مسافرت، احرکات

 (73:  5731 ،)گیدنز. دانند می
که اولهین  ه  5131 ةکه از اوایل دهاست این گروی ارین بیماری از  ارین و مخرب ایدز متلک

 سهلامت  اها کنهصن    در ایها ت متحهدی شناسهایی شهد     (اچ.آی.ویمصرد آلصدی بهه ویهروس آن )  
اصجتی از این اعهداد را بهه کهام مهرا کشهاندی       درخصرو بخش  کردی اتدید را  ها انسان  میلیصن
های  ی اجتماعی ابدیل ساخته، این است که این بیماری شدیداد واکنشبیمار ایدز را به . آنچهاست

ست. بدین ارایب ایهدز یهک بیمهاری عهادی از سهصی      هنجاری را از سصی جامعه سبب شدی ا
، هها  دور از دسترس بهرای افهراد و خهانصادی    الزامات با بیماری کشندیشصد، بلکه یک  القی نمیجامعه 
 (.71: 3117)کصکرهام،  مختلف جتان است کشصرهایدر  متیاکنندگان مراقبت سلامت، جصام 

نفر از مردم جتهان بهه ویهروس ایهدز      میلیصن 01کنصن حدود  اادهد که  مطالعات نشان می
طرابی ایجهاد نکهردی   ن هیچ بیماری دیگری چنین یأس و اضاصان گفت اا کنص . میاند آلصدی شدی

ایهدز از چنهان   . ثیر فهراوان گذاشهته اسهت   أبیماری ایدز در وض  اقتوادی و اجتماعی اه . است
ابعاد مختلف آن  بهمجلات  وها   اصان یافت که روزنامه اهمیتی برخصردار است که روزی را نمی

بهه نظهر   . کننهد  طاعصن قرن یهاد مهی  عنصان  ای که برخی از آن به پدیدی اصجه نشان ندادی باشند 
 مبهتلا هها    العلاج که در گذشته بشر به آن و امراض اعبها   رسد ایدز نسبت به سایر بیماری می
 سهبب ههایی کهه    ویژگهی ، اری برخصردار اسهت  ممیزی و نیز مخربهای  است از ویژگی   شدی می
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اصسعه با اصجه به وجصد نگهرش منفهی بهه چنهین      حال شدی افراد آلصدی در بسیاری از جصام  در
علت جلصگیری  هان حتی به کادر درمانی مراکز بتداشتی و درمانی بلشکردن مشک افرادی از طرح

صانب ناشهناخته و  حال این پدیدی ج این با. از دسترسی به خدمات بتداشتی مربصطه امتناع ورزند
بهر جهای   بشهری   زنهدگی که هر روز آثار سصء عمیقی بر سهطصح مختلهف    دارد فراوانیمرمصز 

انتها بهه عنهصان     سازمان ملل متحد ایدز را نه 5111در سال . (0: 5731، )ستیلی ارسیگذارد  می
یک مشکل سلامت مصرد اصجه قرار داد، بلکه آن را یهک مسههله بهر سهر رای پیشهرفت بشهری       

( این کشهصر خهصد   3113مرد. همچنین در سند استرااژی امنیت ملی ایا ت متحدة آمریکا )برش
را متعتد به هدایت جتان برای کاهش الفات هصلناک ویروس اچ.آی.وی و بیماری ایدز دانسته 

اصسهعه اسهت. در    حال دراد مصارد ابتلا مربصط به کشصرهای جتان سصم و در 11است. بیش از 
 30، حهدود  5711سازمان بتداشت، درمان و آمصزش پزشهکی اها پایهان سهال     ایران به گزارش 

  .(5711هزار نفر بیمار مبتلا به ایدز وجصد دارد )وزارت بتداشت، درمان وآمصزش پزشکی، 
ه بتداشتی است که ابعهاد اجتمهاعی، فرهنگهی و اقتوهادی آن بسهیار       ای پزشکی ایدز پدیدی

اهر یهک    طهصر مشهخص   عنصان یک برساخت اجتماعی و بهه گستردی است. از حیث اجتماعی به 
، 7  ویتهز 5111، 3و رینصلهدز  5ننگ اجتماعی، یا یک مسهلة به ننگ ابهدیل شهدی اسهت )آلهصنزو    

دههد.   شأن اجتماعی فرد مبتلا را در سطصح متفاوای آمهاج خهصد قهرار مهی     (. ایدز 5115، 3111
ی همهرای بها اهرس، درد، بلااکلیفهی و     بدین معنی که فرد مبتلا به ایدز، علاوی بر احمل زنهدگ 

امیدی از آیندة بیماری و اوصیری نزدیک از مرا، یک نصع احساس طهرد، ابعهیض، احقیهر،     نا
  5113، 0کند )استاین ها را از جانب جامعه دریافت می  ها و احریم   اشمهزاز و دیگر انصاع نگرانی

  (.5111و دیگران،  1واین د
ههای خااهی را در بهر     یافهراد و گهرو  ویهروس اچ.آی.وی  در معهرض  ههای   افراد و گهروی 

بلکه آثاری بس عمیق و وسهی   ، آن انتا گریبانگیر افراد آلصدی به آن نیستهای  پیامد. گیرند نمی
یهت و کیفیهت   کهاهش در کم   سهبب در مهصاردی  دنة اجتماع و کل جامعه خصاهد گذاشهت.  بر ب

و بیمهاری  نتیجهه اهرس ناشهی از انتقهال      و در هها   میان خانصادیهای  مراودات و پیصند، اراباطات
شصد. به همهین سهبب    می اچ آی وی مثبت مبتلا به افراد بارةوجصد بدنامی دربروز و طصر  همین

یک  ایدز ارفاد. دانند می هایی برای فرد مبتلا را همرای با آثار و پیامد اجتماعی ایدز پژوهشگران
ای در نظهر گرفتهه    اصاند به عنهصان پدیهدی   می بلکهداشته باشد، بالینی  اأثیراتبیماری نیست که 
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5. Devine 



 2930، بهار و تابستان2، شماره4نشریه بررسي مسائل اجتماعي ایران ،دوره                       04

 

، )آدام و هراسهلیک دارد ( ... فرهنگهی و ، اجتمهاعی ، شصد که آثار اجتماعی مختلفی )اقتوهادی 
اصانهد   مهی نگرش این . شصد می )استیگما( نگریسته ما به عنصان یک انگ ةایدز در جامع. (5731
اخلاقی جنسی به بیمهاری   وی به دلیل رفتارهای غیر .آی .ه اچب آلصدی این فکر باشد که فرد ةنتیج

ماننهد ارابهاط    وی در رفتارهای جنسهی پرخطهر  .آی.اچ ویروس احتمال انتقال. مبتلا شدی است
با سرنگ آلصدی یا ارابهاط جنسهی بها فهرد     یا ازریق مصاد  اراباط با همجنسج از خانصادی یا رخا
اخلاقی و مغایر بها فرهنهگ    ها از نظر عمصم جامعه غیروجصد دارد و این رفتارمثبت وی .آی.اچ

عامل دیگری که اسهتیگمای ایهدز را در جامعهه    . (33: 5733، نظام پزشکی ةست )مجلها  جامعه
اهر و   شصد افراد بیمهار را خطرنهاک   می اطلاعات ناکافی و غلط است که مصجب ،کند می اقصیت

و به دنبال آن به نادرستی اوصر کنند یا  بدانند راستی هست ار از آنچه به را مسریها   بیماری آن
دادن و با ههم   انسانی مثل دست ةوی در روابط اجتماعی روزمر.آی.اچ ویروساحتمال دهند که 

  .)همان( شصد میغذا خصردن هم منتقل 
ایدز در جامعهه   و مبتلا به وی .آی .اچدارای بیماران  غلط در جامعه، اوصرات وجصدعلت  به

 وضهعیت  احلیهل اکتشهافی از  پهژوهش حاضهر سهعی در    . رو هسهتند  به بسیاری روبا مشکلات 
. داردشدی )بیمارستان امهام خمینهی(    ة مطالعهایدز در جامعمبتلا به اقتوادی و اجتماعی بیماران 

دههی بهه مهردم در جتهت شهناخت       همچنین در راستای مسهلة مذکصر نکاای را در باب آگاهی
  ح خصاهیم کرد.بیشتر نسبت به این مسهله مطر

 پژوهش ةپیشین
دارای منهدی افهراد    بررسی میهزان بتهری  » ( با عنصان5731ای که اصسط حمیرا فلاحی ) در مطالعه

ارین علت  ، شای انجام گرفت «ثر بر آنؤدرمانی و عصامل م وی/ایدز از خدمات بتداشتی .آی .اچ
عدم پذیرش کادر درمانی اسهت  ، بیماران ایدزی متقاضی دریافت خدمات درمانی نبصدنمند بتری

بهصدن   بصدن پصشش بیمه و یا از دست دادن شغل بعد از اطلاع از بیماری در پایین و همچنین کم
  .دسترسی این افراد به خدمات مصرد نیاز حائز اهمیت است

آگهاهی و نگهرش   »( با عنصان 3113)... دیگری که اصسط طاووسی و زعفرانی و پژوهشدر 
دراهد   01»کهه   آوردی شهدی اسهت  ، انجهام پهذیرفت   «آمصزان ایرانی یان دانشراج  به ایدز در م

. «کننهد آمصزان آلصدی به ایهدز نبایهد در مهدارس عهادی احوهیل       دانش صزان معتقدند کهمآ دانش
ای به ایدز و بیماران ایدزی در  نگرشی متعوبانه و ریشه»گیرد که  پژوهش فصق چنین نتیجه می

 .«ته استآمصزان وجصد داش میان دانش
( بها عنهصان   5737) عبهداللتی و دیگهران  ، فرشهی ، دیگری که اصسط حاجیان مطلق پژوهش

آمههصزان دبیرسههتانی از بیمههاری بیمههاری ایههدز در شترسههتان  بررسههی آگههاهی و نگههرش دانههش»
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 هبه  آمصزان معتقد بصدند بیماران مبتلا دراد دانش 13»دهد که  می نشان، انجام گرفت «ساوجبلاغ
پهژوهش دیگهری اصسهط محمهصد قاضهی      . «مکانی جدا از اجتماع نگتداری شصند ایدز باید در
مهروری بهر   ایهن پهژوهش    .( انجهام گرفتهه اسهت   5731) دروای پاو ک و ودادهیهر ، طباطبایی

ارایهب   دارد که در رب  قرن گذشته به می وی داشته و بیان .آی .مرابط با اچهای  احص ت پارادایم
گرایهی رادیکهال در مطالعهات     ساخت گرایی اجتماعی و بر برساخت، سه پارادایم ریسک رفتاری

فکهری  ههای   با ایهن پهارادایم   را شناسی این پژوهش نسبت علم جمعیت .ایدز حاکم بصدی است
وی ایهدز در   ی.آ .انتقهادی اچ ـ..تماعیجشناسی ا بررسی کردی و به دنبال ارائه درآمدی بر جمعیت

دههد کهه نیهل بهه مصفقیهت در مهدیریت مسههله و یها          مهی  این پژوهش نشهان . ایران بصدی است
زمهان بها عصامهل     ایران مسهتلزم اصجهه ههم    لکشصرهایی مث ر جلصگیری از ابدیل آن به بحران د

اجتماعی فراگیر مبتنی بر این عصامل  ةااخاذ یک مداخل ساختاری و برساختی در جامعه و نتایتاد
  .است

که غالبهاد ابهتلا بهه     د که در مناطقی از چیندر پژوهشی نشان دادن (3111و همکاران ) 5چن

افرادی  شدیدی نسبت بهاحساس منفی  شصد، افسیر میپرخطر  هایبا رفتار وی .آی .اچ ویروس
  ، وجصد دارد.کنند می وی/ایدز زندگی .آی .که با اچ

خصد دریافتند که برچسب بیماری ایدز در زنان مبتلا  پژوهشدر  (3110) 3کار و گراملینگ

 7لهی لهی و شهینگ    ةدر مطالعاست.  درمانی در مراکز بتداشتیهای   یافت مراقبت مانعی برای در

هها    و یافتهه  شد( چگصنگی حمایت خانصادی از افراد مبتلا به ایدز در یصننان چین بررسی 3111)
. داننهد  مهی  حمایهت را خهانصادی   ة  ااهلی اولیه  منبه  ،کننهدگان  شهرکت  ةدهند کهه همه   می نشان

گرا نشان دادند که این افهراد هرگهز    مردان همجنس ة( در مطالع3111) 0میکص چک و همکاران

شصندگان ارس و ادراک خطر ننگ را به عنصان مصانه    بررسی، اند مصرد آزمایش ایدز قرار نگرفته

( نشان دادنهد کهه افهزایش احسهاس     3113) و همکاران 1کانینگتام. آزمایش مطرح کردند ةعمد

  .وضعیت بیماری دارد یمنفی در افشا ثیرأپذیری ا انگ و کاهش احساسات مسهصلیت

  چارچوب نظری
شدن استیگمای ایدز اصسط جامعه اسهت و آن را   مبانی نظری این پژوهش ناظر بر ابیین ساخته

                                                 
1. Chen and et al 
2. Carr and Gramling 
3. Lee Lee and Shing 
4. Mikolajczak and et al 
5. Cunningham 
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گیرد. با اصجه به چنین دیهدگاهی،   میبه عنصان یک اال مسلم در اراباط با این بیماری در نظر 
پژوهش حاضر در پی بررسی اأثیرات بیماری بر روی وضعیت اقتوهادی و اجتمهاعی بیمهاران    

  وی/ایدز است. آی. اچ.
ها از طریق کنش متقابل و به واسهطة نمادهها     ، اراباط انسان5بنابر نظریة کنش متقابل نمادین

بیمار و دیگر افراد به عنصان یک کنش متقابل در نظهر   شصد. در این پژوهش اراباط بین انجام می
پذیرد و نمادها اصسط فرهنگ هر جامعه اعریهف   گرفته شدی است که اصسط نمادها اصرت می

اسهاس   ای بهر  وی/ایدز در هرجامعهه  آی. های برخصرد با بیماران اچ. شصند و ممکن است شیصی می
ای متفهاوت اعریهف شهصد. امهام      گصنه و بهشرایط اجتماعی و فرهنگی آن جامعه متفاوت باشد 

 یابد. ها اعتقاداای دربارة بیماری و سلامتی دارند که از نسلی به نسل دیگر انتقال می  فرهنگ
های متقابهل میهان    کنند که عملاد همة کنش طرفداران نظریة کنش متقابل نمادین استد ل می

گیهریم   کنش متقابل با دیگران قرار مهی  افراد انسانی متضمن ابادل نمادهاست. هنگامی که ما در
هستیم برای اینکه چه نصع رفتاری در آن زمینه مناسب « هایی سرنخ»وجصی  دائم در حال جست

است و اینکه چگصنه آنچه را منظصر دیگران است اعبیر کنیم. بنابراین، چارچصب کلی این طرح 
جه این مکتب به کنش متقابهل رو  یابد، بیشترین اص در در مکتب کنش متقابل نمادین جریان می

اصانند انجام شصند. اصجه االی ما نیز بهه کهنش    ها به شیصة دیگری هم می  در روست البته کنش
ای از کنش متقابل نمادین خصاههد   وی/ایدز با دیگران به عنصان نمصنه آی. رو در روی بیماران اچ.

  بصد.
دهنهد، بلکهه بهه     ج واکنش نشان نمهی نکتة اساسی اینجاست که مردم مستقیماد به جتان خار

دهند. در بسیاری از  دهند و نسبت با آن معنی واکنش نشان می دنیای خارج معنایی اجتماعی می
گرایی،... منفی  بندوباری جنسی، همجنس جصام  رفتارهای پرخطر شامل مور  مصاد مخدر، بی

مگهی نمادههایی از رفتهار    ارزیابی شدی است و واکنش منفی از طر  جامعه دارد. این مهصارد ه 
هها اسهتفادی     پرخطر هستند که اصسط اصافق مردمی که در اراباطااشان )کهنش متقابلشهان( از آن  

ای هستند کهه از طریهق مفهاهیم مشهارکتی      واق  نمادها همان معانی شصد. در کنند، حاال می می
عه و از طریق کنش . رفتار پرخطر اصسط جام3اند ها برساخته شدی آن  شصند و جملگی ساخته می

  شصد. شدی شناخته می متقابل افراد معنا شدی و به عنصان انحرا  از هنجارهای پذیرفته
کنهیم، ممکهن اسهت از     وقتی ما دربارة رفتار یا عملکردی که نرمال )بتنجار( است فکر مهی 

لغاای مانند نصعی، معمصل، متعهار ، عهادی یها مهصزون اسهتفادی کنهیم. ایهن لغهات نیهازی بهه           
سادگی به عنهصان چیهزی کهه ممکهن      داشتن بر قضاوت دربارة ارزش رفتار ندارند، اما به  لتد

                                                 
1. Symbolic Interaction 
2. Constructed  
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هها از آنچهه مهصرد       شصد. گاهی اوقات، رفتهار، عملکهرد و اجربهه    است پیشی بگیرد، شناخته می
اصانهد بهازخصرد معنهای     مهی  5«منحر »شصند. در مکالمات روزانه لغت  انتظار است منحر  می

سادگی از انحرا  به عنهصان   اصان به شناسانه می نامطبصع باشد. اما با دیدی جامعهضمنی منفی و 
  (.31: 3111شدة عمصم را شکسته احبت کنیم )شیف،  رفتاری که هنجارهای پذیرفته

رو  بهه  انحرا  بسته به اینکه اا چه حد از اأییدنشدن برخصردار باشد بها واکهنش جامعهه رو   
ن است از این طریق نسبت به منحرفانی کهه رفتهار غیرعادیشهان    های جامعه ممک شصد. گروی می

کهردن از   اظتار انفر، خشم، طرد، محهروم »گیرد واکنش نشان دهند:  مصرد اأیید جامعه قرار نمی
: 5717مقهامی،   )قائم« حقصق اجتماعی و نکصهش زبانی یا انبیه بدنی، بازداشت، جریمه، حبس 

صعی انحهرا  اسهت، زمهانی کهه نقهش بیمهار در امتهداد بها         (. بیماری نیز در جامعه ن 515ه  13
های جامعه برای بازخصرد با بیماران ملاحظه شهصد، مفتهصم بیمهاری بهه عنهصان انحهرا         روش

علت اینکهه   بصدن است و شخص بیمار به خصبی کاربرد دارد. زیرا هنجار رایج سلامت و سالم به
شصد. اما شرایط برای بیماری ایدز به اینجا  یرفتاری برخلا  نُرم رایج داشته، منحر  شناخته م

شصد و شخص مبهتلا بهه آن    انتا به عنصان بیماری یک انحرا  شناخته می شصد. ایدز نه ختم نمی
علت اینکه بیمهاری ایهدز بها رفتهار      بصدن، علاوی بر آن به علت ار  بیمار خصرد، به برچسب می

ق اعتیاد ازریقی( اسهتفادی از مهصاد اغلهب بهه     پرخطر پیصند خصردی است )برای مثال ابتلا از طری
کند و بسیاری از افراد نسل جصان  عنصان مشکل االی جامعه که اخلاقیات جامعه را اخریب می

ای مضهاعف   گصنهه  (. فهرد مبهتلا بهه   531: 5131، 3برد شناخته شدی اسهت ) ویلیهام   را از بین می
بیمار است کهه گهاهی بهه او بهه      کند. شخص مبتلا به ایدز یک برچسب منحر  را دریافت می

 شصد. چشم مجرمی که مجازاای جز مرا در انتظار او نیست، نگریسته می
هاست که در جامعه به عنهصان رفتهار    های ابتلا آن گصنه به این بیماران بر اثر شیصی نگای مجرم

  خهلا  اخلاقهی در جامعهة مها بهر     ههای غیهر   انحرافی شناخته شدی است. اعتیاد ازریقی و رابطه
ها و هنجارهای حاکم بر جامعه است و همان گصنه کهه نظریهة انحهرا  اجتمهاعی بیهان        ارزش
این، این افراد علاوی  کنندة رفتار انحرافی هستند. بنابر کند، هنجارهای حاکم بر جامعه اعریف می

علهت   شهصد بهه   شدن به عنصان بیمار که خصد نصعی انحرا  محسصب مهی  بصدن و شناخته بر بیمار
  .کنند می دریافتمنحر  را  خصردن این بیماری با رفتار انحرافی برچسب ع بیماریشان و پیصندنص

اصاند مصرد نظر قهرار   به دنبال طرح مباحث مربصط انحرا  اجتماعی نظریة برچسب نیز می
مبتلایهان بهه ایهدز نیهز     »واق  با مرور این نظریه مقدمة  زم جتت طرح این بحث کهه   گیرد. در
  فراهم خصاهد آمد.« خصرند یا نه؟ نحر  میبرچسب م

                                                 
1. Deviant 
2. William 
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نصعی نظریة کنش متقابل نمهادین اسهت و چهصن در محهدودة ایهن سهنت        5نظریة برچسب
کار پیدا  انداز آن با کنش متقابل بین منحرفان و سازشکاران سرو گیرد عمدااد چشم نظری قرار می

مفاهیمی که اعضهای سهازمان یها    علاوی چصن کنش متقابل نمادین است، این نظریه با  کند. به می
کار دارد. نظریة برچسب اأکید  گیرند، سرو های دیگران می العمل اعضای گروی از اعمال و عکس

سازد، بلکه اعمال اعضای سازشهکار   منحرفان جدا نمی کند که نفس رفتار، منحرفان را از غیر می
رفتارههای انحرافهی را افسهیر    سازد. این اعضا برخهی از   جامعه است که این امایز را فراهم می

  دهند. کردی، برچسب انحرافی را به افراد نسبت می
اند از عقاید و باورهای همة مردم در زمینهة اینکهه چهه رفتهاری      ها عبارت  از آنجا که هنجار

ههای   باید وجصد داشته باشد، عملی که مخالف با چنین باورهایی باشد احتما د منتج بهه واکهنش  
، ولی مطلب قابل اصجه این است عمل مزبصر انحرا  است و نه برعکس مشخوی خصاهد شد

های دیگهر اجتمهاعی و عهدم     (. ایدز اراباط انگاانگی با اعتیاد و آسیب533: 5717مقامی،  )قائم
های مذهبی، اجتماعی و فرهنگی بسیاری از جصام   بندی اخلاقی دارد و این عامل با ارزش پای

است که افراد مبهتلا یها مشهکصک، طردشهدی و گناهکهار شهناخته       در اضاد است به همین دلیل 
شصند و علاوی بر محرومیت از احویل و اشتغال، از اشکیل خانصادی و یا برخصرداری از یک  می

  مانند. زندگی زناشصیی سالم هم باز می
هها بهه عنهصان انحهرا  فهردی ناپسهندی         نظر گروی وقتی رفتار انسانی به حدی برسد که از 

ههای   شصد و مصجب ظتصر واکهنش  ها محسصب گردد، انحرا  شناخته می  ظارات هنجاری آنانت
شصد که مراکب چنین  و اأدیب افرادی منجر می« اتدید»، «طرد»شصد که به  جمعی یا متقابل می

های انتقال این بیماری که بیشتر از طریهق   علت رای (. به531: 5717مقامی،  اند )قائم رفتاری شدی
زریق مشترک و همچنین رابطة جنسی خارج از چارچصب اخلاقی و قانصنی آن اسهت،  وسایل ا

علهت ایهن نهصع نگهای بهه       این رابطه و بیماران و اطرافیان او را با چالش مصاجه خصاهد کرد. بهه 
شدی در جامعة مها   بیماری ایدز به اصرت انحرا  ناشی از هنجارها و قصانین و مصازین پذیرفته

اهری دارد کهه    زنی نتیجة متم زنند، این برچسب که بیماران را برچسب می و دیگر جصام  است
  مطرح شدی است. 3احت عنصان انگ یا استیگما

کننهدی اسهت. گهافمن     اعتبهار  استیگما که اصسط اروین گافمن اعریف شدی است یک نشهان بهی  

و آنچهه  « هصیت بهالقصی »مند بصد که شکا  میان آنچه یک شخص باید باشد، یعنی همان  علاقه

را بررسی کند. هر کسی کهه شهکافی میهان    « هصیت اجتماعی بالفعل»یک شخص واقعاد هست، 

  .(331: 5730نقل از ریتزر،  (خصردی است  این دو هصیتش باشد، داغ

                                                 
1. Labeling theory 
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کننهدی یها    شدت بهدنام  رود که به ااطلاح داغ ننگ برای اشاری به ویژگی یا افتی به کار می
ش، بلکهه در   زنی یک اهفت نهه در ذات خهصد    آور است. اما باید اصجه کرد که قدرت داغ ننگ

زند،  بر پیشانی فرد دارای آن میروابط اجتماعی ریشه دارد. به عبارت دیگر افتی که داغ ننگ 
نام کنندی باشهد و   نفسه نه خصش دادن دیگر افراد کمک کند و بنابراین فی اصاند به عادی جلصی می

ههایی وجهصد دارنهد کهه شهاغلان فاقهد احوهیلات         نه بدنام کنندی. برای مثال در آمریکا شهغل 
ههای   دارند، اما در مقابل شغل ه میمحیط کار مخفی نگبصدن خصد را در « سصاد کم»ها،  دانشگاهی آن

بصدنش را «کردی احویل»ها باشد،   ای مشغصل آن رفته شصند که اگر فرد دانشگای دیگری هم یافت می
  (.73: 5731، اا مبادا برچسب ناشی و ناروا بخصرد )گافمن، کند می مخفیهمچصن رازی 
ههایی کهه در    م و کهنش خهصردی داریه   عادی نسبت بهه فهرد داغ  های  هایی که ما آ دم نگرش

ههای   چیهزی هسهتند کهه کهنش    هها    اند زیرا این پاسهخ  شدی دهیم کاملاد شناخته می مقابلش انجام
کنیم که یک فهرد   می ما اوصر. اند اجتماعی خیرخصاهانه برای الطیف و االاحشان طراحی شدی

علیهه وی  مختلهف را  ههای   ضخصردی انسان کاملی نیست و براساس همین اوصر انصاع ابعی داغ
اش را  زیسهتی های  فرات، فکری بی شاید هم اغلب از روی، کنیم و به شکلی کارآمد می اعمال
پست بهصدن وی   هصلصژی کئدییک ا. سازیم می داغ ننگ ةواق  یک نصع نظری در. دهیم می کاهش

 .(70 )همان: کردنش در اختیار ما بگذارد یرا ابیین کند و دلیلی برای خطرناک الق
ای کهه انگهار افهاوت     گصنهه  کردن بهه  عادی در عملهای  خصردی با آدم فرد داغ همکاری یک

 عمدی در زندگی چنهین فهردی را شهکل    ةیک حادث، آشکار او امری نامربصط و غیرواقعی است
و از قبل اطلاعی در مصرد آن وجهصد نداشهته    نشصداما وقتی افاوت او بلافااله آشکار . دهد می

دههد وقتهی    سهرعت آن را اشهخیص نمهی    ر کنهد کهه کسهی بهه    باشد یا حداقل خصد وی اوهص 
آن گهای بایهد   ، ه بهدنام شهدی باشهد   نکاینه شدن باشد  حقیقت او فردی مصاجه با احتمال بدنام در

اندیشی بهرای   چاری ةجص کنیم و در این حالت مسهلو عمدی در زندگی او را جست ةدومین حادث
سهامان   سهرو  ةشصند نیست بلکه بیشتر مسههل  می هایی که در برقراری روابط اجتماعی ایجاد انش

آن  بهارة در ه آیا آن را نشان بدهد یا نه؟نکشصد ای می مطرح اصحش بارةدادن به اطلاعات فرد در
، چگصنهه ی، حر  بزند یا نه؟ اعترا  بکند یا نه؟ دروغ بگصید یا نه؟ و در هر مصرد به چه کسه 

 ؟ (71 : )همان چه مصق  و کجا

اسهت،   سهلامت  که همهان  را، انحرا  در نظر بگیریم که هنجار مصجصد بیماری را یک اگر
قض اهنجار سهلامت را نقهض کهردی و نه     نیز بیماری ایدزاصان گفت  است، پس می نقض کردی

اعتیهاد  ، بازی نسمجه، روابط جنسی بارةدرویژی  به) هنجارهای اخلاقی و ااصل قانصنی پذیرفته
  خصاهد بصد.همرای بصدنش با انگ مسلم و ر این جامعه بصدی، از( ... به مصاد و
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   ( از ااهطلاح 3110، 3به نقهل از ههصلزمر    71: 5133 ،)هرک و همکاران 5هرک و همکاران

اعتبهاری و ابعهیض    ، بهی انزل، که به معنای اعوب، کنند می استفادی« استیگمای مرابط با ایدز» 
و جهصامعی کهه   ها   گروی، ها فردیتوی/ایدز در  .آی .است که متصجه مردمی است که با داشتن اچ

  .شصند می شناخته، در آن شرکت دارند
ههای   رغهم داشهتن ریشهه    ، بهه وی/ایدز اولین اصجتات عمصمی را دریافت کرد. آی .تی اچقو

از طریهق  ، ایی که هپاایت بینجاز آشد. طصر خیلی متفاوای قضاوت  به، مشابه انتقال هپاایت بی
، کنهد  مهی  ای روبهه رو  بها خطهرات ویهژی   را مراقبهت سهلامت    کارکنهان ، یابهد  مهی  خصن انتقهال 

بها وجهصد اینکهه بعضهی     . جنسهی اسهت   ةطصر قابل اصجتی مربصط بهه رابطه   وی/ایدز به .آی .اچ
شهصند ماننهد معتهادان     مهی  بها ی بیمهاری شهناخته   های  دیگر به عنصان دارندگان نرخهای  گروی

، )ههرک  به عنصان بیماری جنسی ساخته و فتمیهدی شهدی اسهت    وی/ایدز عمدااد .آی .اچ، ازریقی

  .(3110، به نقل از هصلزمر  3113، 0ویدامن، 7کاپیتانص

برای اینکهه  ، خصرند می وی/ایدز داغ .آی .افراد آلصدی به اچ 1«آلصنزو و رینصلدز»مطابق با نظر 

 ها: بیماری آن ةمسهل
  انحرافی. رفتارمصجد  آن یا به عنصان ةصان نتیجنبه عمرابط است  خصای ها   رفتار انحرافی آن با. 5
  .شصد می مسهصلیت فردی آنان القی. 3
اخلاقهی و   کردن آن به عنصان رفتهاری غیهر   اساس یک باور مذهبی و فرهنگ و با القی بر. 7

  .رود می الؤاز حیث اخلاقی زیر س، قابل مجازات
  .شصد می القییک بیماری واگیردار است و برای جامعه اتدید . 0
  .شصد می به یک نصع مرا ناخصاسته و ناخصشایند منجر. 1
کننهدگان   شصد و با نگهای منفهی ارائهه    اصسط اجتماع محلی و افراد عادی جامعه درک نمی. 1

، به نقل از قاضی طباطبهایی   5111، خدمات بتداشتی و پزشکی همرای است )آلصنزو و رینصلدز
  .پاو ک و ودادهیر(

چالشی که در . روشنی ساختار حاکم بر این پژوهش را اشریح کردی است حات بهاین اصضی
)اسهتیگما( بهر وضهعیت     ثیر ایهن انهگ  أا، شصد و این پزوهش به دنبال آن است می اینجا مطرح

 طصر مشخص در پی پاسهخ بهه سهؤا ت زیهر     و به وی/ایدز .آی .اقتوادی و اجتماعی بیماران اچ
  است.

                                                 
1. Herek et al 
2. Holzmer 
3. Capitano 
4. Wideman 
5. Alonzo and Reynolds 
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 گیرد؟ بیماران اچ.آی.وی چگصنه اصرت می فرآیند داغ ننگ خصردن -

 کند؟ دار می داغ ننگ چه معنایی برای بیماران دارد و چگصنه هصیت آنان را لکه -

 نقش داغ ننگ خصردن این بیماران در اعاملات اجتماعی با دیگر افراد چگصنه است؟ -

اصاند داشته  میها  داغ ننگ خصردن بیماران اچ.آی.وی چه اأثیری بر شرایط اقتوادی آن -

 باشد؟

 شناسی روش
از  شهدی  جها کهه مصضهصع بررسهی    مطالعة کیفهی اسهت. از آن  در این پژوهش  شدی روش استفادی

نتیجهه   جامعه و هم در نزد مبتلایان بهه ایهدز برخهصردار اسهت در     حساسیت خاای هم در نزد
در ایهن   یشهد  عنهصان روش اسهتفادی  ه یکی از د یل انتخاب روش کیفی بدارد. دشصاری خاای 

های بیمهاری ایهدز    یکی از مشخوه. است شدی مصضصع بررسی« بصدن خاص»مطالعه در رابطه با 
ههای   و جنبهه  ی خاص دیگر زوایا ها  ای است که برخلا  سایر بیماری این است که ایدز پدیدی

صضهصع  م کهردن  مبتلا سعی در پنتانهای   نتیجه در اغلب مصارد افراد و خانصادی که در داردپنتانی 
  کنند. می شان از سایر افراد جامعهیبیمار

 ةعنهصان روش مناسهب در مطالعه   ه علاوی بر مطالب فصق در اصجیه استفادی از روش کیفی ب
اصاند مفیهد واقه     می نیز ایدزهای  ن بررسی آسیباو متخوو پژوهشگرانایدز نظر های  آسیب

و  5طصر کهه بارنهت   ایدز همانهای  کیفی در بررسی آسیبهای  شاستفادی از رو ةدر زمینشصد. 

ناشهی از مصاجتهات   ههای   اصاند آسیب روش پیمایش نمی کنند می ( عنصان31: 3111) 3وایتساید

ی بر مبتن، گیری انتخاب نمصنه ةشیص. مدت با ایدز را در میان خانصارهای مبتلا مشخص سازد بلند
زمهان   طهصر ههم   گیری بهه  مصنهندر این نصع  . پژوهشگراست گیری نظری هد  یا مبتنی بر نمصنه

ههایی را در   گیرد کهه چهه دادی   می کند و اومیم می کدگذاری و احلیل، ا گردآوریرهایش  دادی
 زمهان اش را در  اها بهدین وسهیله نظریهه    ، را در کجها پیهدا کنهد   ها   بعدی گردآوری و آن ةمرحل
  .(33: 5733،)فلیک اش ادوین کند گیری شکل

و همچنین بحث ، عمیق ةجمله مواحب روش احقیق کیفی از های در این پژوهش از اکنیک

هها    کهردن موهاحبه   استفادی شدی است. از طریق ضهبط و پیهادی   (5733، )فلیک 7گروهی متمرکز

شد. پس ازکدگذاری باز و فرایند شناسهایی مفهاهیم، انتخهاب مقصلهه و اعمیهق       افسیر انجام می

                                                 
1.Barnett 
2.Whiteside 

3. Focus Group Discussion 
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کدگزاری احلیلی بر پایة ماهیت اقسیری پهژوهش  نتایت  گرفت. در ها انجام می  پیصند بین مقصله
 ها انجام شد.  کیفی و اأمل پژوهشگر کیفی بر معانی، مباحث، و وقای  و اجربه

 ها نمونه
نفهر مجهرد بصدنهد و سهطح      3ههل و  أنفر مت 1رد بصدند و منفر  3نفر بصد که  33ها   اعداد نمصنه

 ،بیصیها    نفر آن 55فر دیگر خانم بصدند که ن 31. بین دیپلم و لیسانس بصدی استها   احویلات آن
عمیهق و همچنهین در دو گهروی     ةبیمهار موهاحب   51بها   .نفر نیز مجرد بصدنهد 3و  ،هلأنفر مت 3

  .گروهی متمرکز انجام شدهای  نفری نیز بحث شش

 پژوهشهای   یافته
 ز انجام شهد عمیق و بحث گروهی متمرک ةهایی که از طریق مواحب یافته ةدر این قسمت به ارائ

  .پردازم می

 طرد
و مراکبهان جهرم را بهه دنیهای انهزوا       شصد میانحرافات در مصاردی سبب طرد آشکار اجتماعی 

  .خصد سبب پیدایش و یا افزایش اختلافاای دیگر است ةدهد که این به نصب می سصق
 خصدشهان و از هها    برای جداکردن بیگانهه ها   شصد که گروی می هایی اطلاق به استرااژی » طرد

 . (333: 5731 ،)گیدنز «کنند می به مناب  ارزشمند ااخاذها  نممانعت از دسترسی آ
همین که فتمیدن دخترم ایدز داری کلاد ما » گفت: ساله می 03اراباط با مبتلایان زنی  ةدر زمین

 رو ول کردن و انتا گذاشتن، حتی منی که ایدز نداشتم رو هم انتا گذاشتن و االاد بهه مها سهر   
 « زدن. نمی

همسرم مریض و بستری شد و بیماریش مشهخص شهد، دیگهه    » ساله اظتار داشت: 71زنی 
سهه   ه سهاعت  ندرت میصمدن خصنة ما. پدر شصهر و مادر شصهرم وقتی هم میصمهدن نهیم   خیلی به

دونسهتن،   رفهتن. همشهصن مهی    نشسهتن، مهی   یک ساعت مهی ه  ساعت نشستن. نیم رب  بیشتر نمی
دونیم. در اصرای که همسرم گفته بصد کهه   ن به اون رای یعنی که ماها نمیخصدشصن رو زدی بصد

 «به همشصن گفتم.
کهم از مهن    همین که دوستان و فامیل فتمیدن که من ایدز دارم کم» گفت: ساله می77مردی 

 .«خصاستن جصری وانمصد کنن که علتش بیماری من نیست فااله گرفتن ولی می
برنهد اها    مهی  کهار   هبه « شدی نشان» معتقد است که بیماران هایی که گافمن یکی از خط مشی

برطهر  سهازند چنهین    ، آیهد  می پیشها   برای آن« اشخاص عادی » هایی را که در اماس با انش
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زنهدگی اجتمهاعی کنهار بکشهد و دیگهر در       ةگیرد که خصد را از اهحن  می فرد اومیم  است که
 ،)آدام و هراسهلیک  داشته باشهد شهرکت نکنهد   هایی که نیاز به اماس با اشخاص سالم  فعالیت
5731 :513) 

ثیر أ)استیگما( ناشی از ایدز بر روابط اطرافیان بها بیمهار اه    دهد که انگ می نشانها   مواحبه
که بیمار از اطرافیهان طهرد شهصد و بهه نهصعی دچهار حهس انهزوا و          است شدی سببگذاشته و 

  .گیری بشصد گصشه

 سردرگمی
دچهار نهصعی    ،دز عهلاوی بهر مشهکلات فهراوان ایهدز     یه دند مبتلایان به امعتق 5آدام و هراسلیک

 کهه بهه ایهدز مهاهیتی اجتمهاعی      هسهتند  علت ماهیهت خهاص ایدزشهان    احساس سردرگمی به
 ةدر قلب اجربه « سردرگمی»به نظر آدام و هراسلیک . (05: 5731 ،)آدام و هراسلیک بخشد می

بیمهاران  . گهردد  مهی  ه جریان زندگی افراد مبتلا برمزمن  نه دارد و بهای  اعداد زیادی از بیماری
ای همچهصن ایهدز    پدیهدی  بهارة در، حتی سهیر بیمهاری  ... شدن حالشان بیم دارند همیشه از وخیم
اشخاای که حامل میکروب هستند باید در نظر داشهته باشهند کهه ممکهن      مثلاد. نامطمهن است

 هها  بسهیار ملمصسهی بهر زنهدگی آن    ضهعیت آثهاز    ایهن و . است هر لحظه به بیماری دچار شصند
ههای   اصاننهد برنامهه   چهصن نمهی  ، انهد  اشخاای که به وجتی شدید دچهار ایهدز شهدی   . گذارد می
  .(511و510)همان:  ان بریزندیشمدت برای زندگ دراز
رفتهار اطرافیهان و   » گفهت:  ساله که از طریق شصهرش به ایدز مبهتلا شهدی بهصد مهی     31زنی  

 «شدم. می امید نا زندگی از ادامةو  ذاشت اأثیر میام  ت روی روحیهشد خصنه مخوصااد، به ااحب
کنن؟ چطصری  کار می همش استرس اینص داشتم که اگه بفتمن چی» گفت: ای می ساله 03مرد 

 «کرد. کردن به این چیزا بیشتر ضعیفم می کنن؟ فکر باهام برخصرد می
وی آلهصدی   .آی .همسرش نیز به اچهلی بصد که علاوی بر وی أشصندگان زن مت یکی از مواحبه

این بیماری االاد معلصم نیست. االاد آدم هیچ امیهدی نهداری.... مهن بعضهی     » گفت: می بصدشدی 
خصام  ام؟ یه بچه می گم برای چی بکنم؟ من مگه اا کی زندی خصام برم کاری بکنم می ها می  مصق 

 «برام یکنصاخت شدی.ام؟ خیلی زندگی  گم من اا کی زندی بیارم، پیش خصدم می
به ایهن علهت کهه بیمهاران از      نیزو  زند می بیماری به این علت که به شخص یک برچسب

 بیماری ایدز ةو مشخص نیست که چه زمانی وارد مرحل اند اطلاع بی ان عمداادیشوضعیت بیمار
  .بیمار را پایین آوردی است ةثیر گذاشته و روحیأا ها آن ةشدت بر روحی شصند به می

                                                 
1. Adam and Hertslik 
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 ایدز بیماریکردن  نهانپ
ههایی را کهه در    برنهد اها اهنش    می کار  هشدی ب هایی را که بیماران نشان گافمن یکی از خط مشی

داند کهه فهرد بهرای     می برطر  سازند چنین، آید می پیشها   برای آن« اشخاص عادی»اماس با 
وقتهی  ... کند می نتانآنکه مانند هر فرد سالم مصرد پذیرش همگانی قرار بگیرد بیماری خصد را پ

 کصشهش ااهلی فهرد بهر آن اسهت کهه در خبهری کهه بهه         ، وضعیت به زیان شخص مبتلاسهت 
 بهه چشهم   ویژی در مصرد بیماری ایدز کهاملاد  هاین پدیدی ب. انجامد دست ببرد می شدن او اعتبار بی
رایطی کردن بیماری خصد یا با انتخاب دقیق اشخاص و یا شه  اشخاص بیمار یا با پنتان. خصرد می

)آدام و هراسهلیک   سازند می نشان را از خصد دورکنند، از خصد را فاش رامکان دهد ها   که به آن
 (513و  3: 5731

وجصد نگرشی منفی نسبت با  دلیل هاند که ب شصندگان اظتار کردی در برخی مصارد نیز مواحبه
ایهن فشهارها و   . انهد  ایدز و مبتلایان بدان احت فشار شهدیدی از سهصی اطرافیهان قهرار داشهته     

 عنهصان ه وی مثبت بصدنشهان به   .آی .کردن مصضصع اچ که آنان از بازگصشد  می سببها گای  استرس
 شهصندگان زن  عنصان مثال یکی از مواحبهه ب. دلیل انجام و یا عدم انجام مصضصعی امتناع ورزند

شهن، مامهان    رد میکنن، از بیست متریم  اگر بقیه بفتمن همشصن باهام قط  رابطه می» گفت: می
کنن من روابط جنسی متعدد داشهتم   خصرن، افراد دورار احتما د فکر می العادی غوه می بابام فصق

 «کنم که نفتمن. شه. سعی می که دچار شدم. قط  رابطه می

دونهن   ام مهی  خصب من فقط خصنصادی» گفت: ای بصد می شصندگان که زن بیصی یکی از مواحبه

فامیل اومدن نشستن، بهه مامهانم    و دونه. ولی بارها بصدی که مثلاد فک نمی ای که بیمارم. کس دیگه

کنه؟ خصب من با این شرایطی که دارم  ظاهراد جصونم. فقهط یهه    تن چرا دخترت ازدواج نمیفگ

کنهه رو پرسهیدن. یهه خهصردی بهرام       دونه بچه دارم. اومدن نشستن علت اینکه چرا ازدواج نمهی 

من بیمارم شاید یه جصر دیگه بتم نگای کنن. این جصر رفتهارا اذیهتم   سنگین بصدی که اگه بفتمن 

 «کردی.
خصب آدما وقتی بفتمن یه بیمهاری بهه ایهن وحشهتناکی هسهتش،      : »گفت ساله می 77مردی 

کسی مبتلا به این بیماریه، همش استرس دارن و اضطراب دارن که نکنه ما هم بگیریم. بنابراین، 
زنم. حا  اا واسه جامعه جا بیفته، واسهه خهصد    کس نمی با هیچ دهنم همیشه بسته است، حرفمص

 «مریض جا بیفته هیتااه.
شصد این است که افراد بهر   می کردن بیماری رسد یکی از عصاملی که مصجب پنتان می به نظر

خهصبی از   ارسند و بیماران هم که بهه  می وی .آی .اثر ناآگاهی در مصرد بیماری ایدز از بیماران اچ
ی  کردن مصضصع بیماری پیامهدها  پنتان. دارند می د بیماری خصد را پنتان نگههندیگران آگاارس 
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شدن  علت انگ بیماری ممکن است منجر به طص نی آن به نکردنافشا .بسیاری برای جامعه دارد
اسهاس   بر .(3113، )کینگ و دیگران نتیجه کمک به شدت انتقال آن شصد دررفتارهای پرخطر و 

آمیز جنسی در افراد مبتلا به ایهدز همچنهان ادامهه     در دنیا رفتارهای مخاطری شدی نجامامطالعات 
مقهاربتی  ههای   خصد این افراد را در معرض ایدز و دیگهر بیمهاری   وها   دارد و شرکای جنسی آن

  (3115، )کلیچمن و دیگران دهد می قرار

 1تبعیض
گهروی را بهرای اسهتفادی از    شهصد کهه حهق اعضهای یهک       مهی  ههایی اطهلاق   به فعالیت» ابعیض
ابعهیض  . (371: 5731 ،)گیهدنز  «کنهد  مهی  هایی که در برابر دیگران گشصدی است سهلب  فرات
گروههی   ةیک گروی دربارهای  اعوب به عقاید یا نگرش. دارد« اعوب»بسیار نزدیکی با  ةرابط

برخهی  . دارداشهاری  هها    در اصرای که ابعیض به رفتار واقعی نسبت به آن، شصد می دیگر اطلاق
در وضه  نامسهاعدی قهرار    شهصند،   می ها از آن روی که اصسط دیگران مصرد ابعیض واق  گروی
مندنهد بهه    هایی که یک دسته از مهردم از آن بتهری   ابعیض هنگامی وجصد دارد که فرات. دارند

 .(315: 5731 ،)گیدنز شصد گروی دیگری دادی نمی
چه چیزی؟ پاسخ  بارةال است که ابعیض درؤرسد این س می ا به ذهننجمصضصعی که در ای

ههر نهصع حهق عمهصمی و      ،کلی طصر هخدمات و ب، امکانات، اصاند هر نصع مناب  می بدین پرسش
 این حقصق در معنای کلهی آن . همگانی باشد که فرد و یا گروی در جامعه از آن برخصردار است

حقهصق  . ( اسهت ... واجتمهاعی بهه معنهای خهاص آن     ، اقتوهادی ، )سیاسهی  «حقصق اجتمهاعی »
حقهصق اسههتفادی از خهدمات اجتمههاعی و رفهاهی کههه    ( »351: 5731 اجتمهاعی از نظهر گیههدنز )  

  است. «ندشتروندان در اجتماع ملی معینی دار

آمیز از طریق ننگ مرابط با ایهدز پیامهد منفهی در اشهکال نقهض       یند ابعیضاارین فر بزرا
. بتداشهتی اسهت  ههای   دسترسی به مراقبتجمله  اقتوادی و حقصق سیاسی از، حقصق اجتماعی

ههایی اسهت کهه اثهرات      امکان بالقصی برای اصلید دیگر مصقعیهت  ةهمچنین انگ ایدز در برگیرند
، اجتمهاعی ههای   ابعهیض ، درمهانی  ةنظیر از دسهت دادن بیمه  ، منفی بر سلامت روانی فرد مبتلا

 .(3117، 3نو اگلتص )پارکردارد  دسترسی به بتداشت و مشکلات مربصط به خدمات

 واق  اشاری به برخصردها و رفتارهای غالبهاد  در گیرند می هایی که در این مقصله جای نقل قصل
ایهن  . دهنهد  مهی  وی از خهصد نشهان   .آی .تلا بهه اچ به نامناسبی دارد که سایرین نسبت بهه افهراد م  

 و محرومیهت از خهدمات و حقهصق عمهصمی    ها   ی منفی به اعمال ابعیض ها برخصردها و نگرش

                                                 
1. Prejudice 
2. Parker and Aggelton 
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 دگفتن را به افراد می اند وقتی مصضصع بیماری خصد برخی گفتهاست.  نسبت به این گروی از افراد
  .خطری نداشته باشدها   در اصرای که شاید برای آن دبرخصرد بدی کردنها   با آن

برای انجام کار دنهدون پزشهکی بهه دکتهر مراجعهه      » گفت: می شصندگان زن یکی از مواحبه
کردم، همین که گفتم من ایدز دارم، گفت بیرون باش اا مریضا که امصم شد اص رو اهدا بهزنم   

ساعت اونجا کاشت بعدش هم گفت نه متأسهفانه وسهایل انجهام کهار شهما رو       3بیای. من رو 
دفعهة بعهد کهه رفهتم دندونپزشهکی      ام گرفته بصد. برای همین  نداریم. خیلی ناراحت شدم گریه

 «نگفتم.
اقریبهاد سهه چتهار سهال پهیش کهه       » گفهت:  ای بصد می شصندگان که زن بیصی یکی از مواحبه

دونستم بیماریم چیه... که بخصام حرفش رو بزنم... رفتم با همسایمصن احبت کهردم. ههی    نمی
ارسهیم اینها اینجها     مهی خصنم که بیا اینا رو جهصاب کهن مها     زدن به ااحب دم به دقیقه زنگ می

گفتن بتش. نشسهته بهصدم    زدن می کنن با ما. یعنی چه جصری بگم هر دقیقه زنگ می زندگی می
خصنم جصابم کرد بلند شدم از اونجا  خصنه در اومدی بصد که... ااحب اونجا دیگه ادای ااحب

ین بیمهاری  دونین چیه اطلاعات در مصرد ا در اصرای که من هیچ خطری برای اونا نداشتم. می
 «کنن. دونه راستش اگه بگم جصابم می خیلی کمه. ا ن اینجا )محل سکصنت جدید( کسی نمی

رفتم آرایشگای به خانمه گفتم که من ایدز دارم اا اینص شهنید بتهم   » گفت: ساله می 73خانمی 
بهرم  خصاستم  کنیم. از اون به بعد هر وقت می گفت خانم بفرمایید بیرون ما واسه شما کاری نمی

 «بردم. ولی در عصض امام وسایل رو همرای خصدم می ،گفتم آرایشگای دیگه نمی
خوصص رفتار کادر آمصزشی محهل   در، ای بصد ساله 71 ةشصندگان که زن بیص یکی از مواحبه

شهدی و یکهی از دو    همسهر فهصت  ، وی خصد .آی .احویل فرزندانش پس از اطلاع از مصضصع اچ
برای چتلم همسرم که رفتم مدرسة پسرم که اجازشهص  : »د گفتکر می ا احویلنجفرزندش که آ

بگیرم و هم اینکه دعصاشصن کنم برای ختم، به من گفتن که بیا بریم اص یه اااق! منص بردن اص یهه  
ای فهصت کهرد؟ مهنم همهش      کردن  همسراصن از چه بیماری کردن به سؤال اااق در بسته، شروع

، ما خبر داریم که همسراصن ایهدز داشهتن. گفهتن مها از     گفتم عفصنت رودی و... بعد گفتن نه می
ههااصن.   مرکز بتداشت پرسیدیم، گفتن که هم همسراصن ایدز داشته هم شهما، ههم دو اها بچهه    

خصند. برای اینکهه رفه  ااتهام کهنم از      خصب اون مصق  پسر بزرگم اونجا کلاس پنجم درس می
بتم گفتن که خصدم پذیرفتم. بعهد دیهدم   پسر بزرگم، فصری گفتم نه اون سالمه. یعنی یه جصری 

دونید باعث خصن این همه بچه هستید  که خیلی یه دفعه اخلاقشصن اند شد و گفتن که شما می
اهصن رو   خصاین جصاب خدا رو بدین و از این حرفا. بعد هم گفهتن شهما بچهه    و چه جصری می

 «خراجش کردن.ببرید خصنه، باهاش کار کنید برای امتحان بیارید. یعنی به حساب ا
 داشت.بعیض وجصد نصعی اوی/ایدز  .آی .بتداشتی نیز نسبت به بیماران اچ حتی در مراکز خدمات
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خهاطر   بیمارستان بهه » گفت: وی است می .آی .اچبه  آلصدییکی از زنان مبتلا که همسرش نیز 
خصاسهتیم   مهی اواد  شصهرم رفته بصدیم، که االاد رفتهار خهصبی نداشهتن. از پرسهتارا چیهزی      

گفتن خصدت برو انجام بدی! همه از من فراری بصدن.... من یه بار سهقط کهردم، دکتهرا ااهلاد      می
دادن. دکتهرم اول بهه    دادن. فراری بصدن، االاد اهمیت نمهی  رفتارشصن خصب نبصد. کار انجام نمی

بهد بهصد،   من گفت بیمارستان بستری بشص. رفتم بیمارستان سه چتار روز اونجا حهالم اون قهدر   
دکتهر خهصدت    ومدن... یعنی اصِ ا کدوم از پرستارا با ی سرم نمی خصنریزی داشتم و... االاد هیچ

 «گی آگاهی دارم. حا  از دیگران آدم اصق  نداری. می
چند روزی بیمارستان بستری بصدم. از روز اول که اومدم پرسهتاری  » گفت: ساله می 01مردی 
گرفت. دور اختم رو پصشصندی بصد. سهرمم   لی از من فااله میوی مثبت هستم خی آی. فتمید اچ.
 .«داد میلی و ارس انجام می خصاست عصض کنه با بی رو که می

وی در بهین   .آی .اچآلصدی بهه  اصان فتمید که بدبینی نسبت به بیماران  می با های  از مواحبه
 ایهن اسهت کهه   له گصیهای  هساین م. شصد می و خدمات درمانی هم دیدیها   کادر پزشکی بیمارستان

  های جامعه است. و نگرشها   اأثیر ارزش هم احت ها   بیمارستان و کادر درمانیپزشکان های  رفتارو هنجارها

 ناآگاهی
نبصد آگهاهی   ،کردند می هایشان به آن اشاری  ی احبت یکی از مسائلی که بیشتر بیماران در  به

 رو هله بیماران با مسهائل بسهیاری در جامعهه روبه    هاین مس دلیل در اراباط با این بیماری بصد و به
، آگاهی در میان امام اقشهار جامعهه ماننهد معلهم     خصدشان این ناهای  احبت اساسبر. شصند می

ههایی از   در ذیل نمصنهه . زند می وجصد دارد و به استیگمای مصجصد دامن.... کادر درمانی، پزشک
 است: شدی ذکرها   آن

کنهد. فهرد    ها فرق مهی   گذاری، نگای از این در که پایت را بیرون می» گفت: می ای ساله 73زن 
 «خاای مقور نیست، آگاهی نیست )چندین بار اکرار شد(.

کلاس بتش گفته بصد که از روبصسهی و عهرق    اصیمعلم پسرم » خانم دیگری اظتار داشت:
سیدی بهصد و اضهطراب   . پسرم اریه. بتش گفته بصد که خیلی بیماری خطرناکشه دست منتقل می

سهال حالهت عجیبهی بتهم دسهت دادی بهصد.        هفتمیدم اها یه   ور  یمشدید گرفته بصد. وقتی بیمار
وحشت داشتم، چصن اص مرکز بتداشت هم رفتم عکسایی بصد مهثلاد روی اهابلصی اعلانهات زدی    

یهنم  سهتادم بب ای بصد اصرااشصن ااول زدی بصد. خیلی وحشت داشتم. هر روز مثلاد جلصی آینه می
شم اهص  برسانی خیلی ناجصر بصد. قبل از اینکه به این بیماری مبتلا  زنه. اطلاع یه جاییم ااول نمی
 مشهها گفهتن بهریم ببینهی      کردم، یه مریض ایدزی اص بخش اراصپدی بصد. بچه بیمارستان کار می

مرخوهش  کردیم یه غصلیه، االاد بیمارستان وحشت کردی بصدند وقتی فتمیدند که مثبته.  فکر می
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  کردی بصدن، اون هم نامادری داشت، نامادریش هم وحشت کردی بصد که ببردش خصنه. خصد من
 «کار کرد. ای انتقالش چیه و االاد باید چیه یدونستم را هم اا قبل از اینکه مبتلا بشم نمی

 یه بار که اص بیمارستان بستری بهصدم » گفت: می اش بیماری ةاجرب بارةساله نیز در 71خانمی 
بلنهد بهه اون    پرسهتار بلنهد   ،اص دستشصیی ما یمد که براو رومصن سزارین کردی بصد. می به خانم رو

یهه مریضهی ههم     ،ی اص این اااق بهری دستشهصیی  آ اینجا اااق عفصنیه برای چی می که گفت می
. هفته ا دونست که از طریق دستشصیی مشهترک ههیچ اافهاقی نمهی     قدر احمق بصد نمی بگیری. اون

واحد درسی برای پزشکا و پرستارا بذارن  هکه ی های کاش روزی برس ،اطلاعات ندارندونی  می
 «.هاحبت کن اونابا  یوی مثبت بر آی. که یه اچ.

رسد که نبصد و یا کمبصد آگهاهی   می به نظر ،شدی در این مصرد انجامهای  با اصجه به مواحبه
شصد بیمار ایدز به عنهصان یهک    ب میسب یکی از عصاملی است که در اراباط با بیماری ایدز خصد

 .  )استیگما( در جامعه شناخته شصد داغ

 ثیر بر وضعیت مالی افرادأت
ثیر بهه چنهد   أایهن اه   .ثیر آن بر وضعیت اقتوادی افراد استأا ،بسیار متم ایدز اأثیراتیکی از 

 دهد: می نشان اصرت خصد را
  بر اصانایی جسمانی بیمار ثیر بیماریأکردن به علت ا کاردر اصانایی نابه اصرت . 5
   دارو و درمان ةپرداخت هزین. 3
شصد و گای خهصد فهرد    می برخصرد بد با بیماران در محیط کار که گای منجر به اخراج فرد. 7

 .شصد ش میناچار به ارک کار

دونهم   نمهی » گفهت:  سهاله مهی   73مهردی  . نیز افراد به این مصارد اشاری کردنهد ها   در مواحبه
 .تن که بتتری از اینجا بهرم فخصاستن و گرو عذرم  ،ولی همین که متصجه شدن ،فتمیدنچطصری 

 .«دیگه کاری برام نیست
ول رو ب کارم صخصان از همه آزمایش بگیرن، اون مصق  خ دیدم می» :گفت ساله می 33زنی 
حداقل برای مهن.   ،ای اومدم بیرون. نتصنستم بمصنم. کارش خیلی راحت بصد نهصبه یه بت کردم و

 «ها رو ندارم.  خصنه بشینم کار کنم دیگه این باز خصاست دیگه از روی ناچاری گفتم حداقل اص
ثیر بر از دست دادن شغل افراد مبتلا یا ممانعت از کسهب مصقعیهت شهغلی    أایدز علاوی بر ا

کهه زن  شهصندگان   یکی از موهاحبه شصد. اصاند مصجب کاهش ساعات کاری افراد مبتلا  می دیگر
سهاعات کهارش   » گفهت:  وضعیت اشتغال همسرش می بارةدر، ای بصدی و خصد نیز مبتلاست بیصی

سهال   حال نداشت. یک و دانشگای کم کرد. حس اصیرو اص اداری کم کردی بصد. ادریسش رو هم 
 «کرد. قبل از اینکه فصت کنه هیچ کاری نمی
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 بهارة وی درداشهت.   فرزنهد زن مبتلایی بهصد کهه همسهر و یهک     ، شصندگان یکی از مواحبه
 ااهلاد ، کنهه  عفصنهت مهی   تشهد  بهه ههام   وقتی که ریه» :فتگ می وضعیت اشغال پس از ابتلایش

... اهصنم داشهته باشهم    هیچ فعالیتی نمهی  ،کنم بعد اب می. شه یعنی ادام کیپ کیپ می، فتما می
 .«اصنم انجام بدم کارایی که مربصط به شغلمه رو نمی

ای بصد کهه عهلاوی بهر اینکهه      شصندگان که زن بیصی یکی از مواحبه داروییهای  هزینه بارةدر
 گفهت:  می بصدند،همسرش را بر اثر ایدز از دست دادی بصد خصد و یکی از دو فرزندش نیز مبتلا 

هزار اهصمن   511ا ن دو مای یک بار هزینة داروی پسرم که مقاومت دارویی پیدار کردی حدوداد »
 «شه. هزار اصمن می 571بار هم باید آزمایش بدی که هزینش  ای یکدم. چند م شه که دارم می می

خهصردی هزینهة دارو    بیماری هزینه ایجاد کهردی. یهه  » گفت: شصندگان مرد می یکی از مواحبه
 «کنن که باید خارجیش رو بخصری! با ست. مثلاد هر روز باید ویتامین بخصرم. اأکید هم می

 های اجتماعی حمایت
کارهایی که در جتت مقابله با آثهار مخهرب ایهدز از سهصی افهراد       و و سازها   شدسته از واکن یک

. مختلف اسهت های  و حمایت ها احت پصشش قرار گرفتن و یا استفادی از کمک شصد میاستفادی 
و  یوضهعیت نهاگصار معیشهت    افهراد بها   ةمقابله های  عنصان یکی از مکانیزمه منظصر ما ازحمایت ب
 ةرا بهه دو دسهت  هها    ما در این بخش حمایت. مالی استهای  حمایت غالباد خااه آثار سصء ایدز

ههای   منظهصر از حمایهت  . دکهر رسهمی بررسهی خهصاهیم    های  غیررسمی و حمایتهای  حمایت
ه شاهد بهصدیم اکثهر   نکبا اصجه به ای. است« خصیشاوندیهای  پیصند» رسمی حمایت از طریق غیر

ایهن بیمهاران    ،یهان خهصد طهرد شهدی بصدنهد بنهابراین      از سهصی اطراف  شدی بیماران ایدزی بررسی
اصجهه مها   اهرین   پس در این قسمت عمهدی . اند غیررسمی خصد را نیز از دست دادیهای  حمایت

 ههایی  و مسهاعدت ها   رسمی نیز شامل کمکهای  حمایت. رسمی استهای  معطص  به حمایت
 در اختیهار افهراد قهرار   .... لتهی و دو، عمصمیهای  نتاد، ها رسمی نظیر خیریههای   شصد که نتاد می
، کننهدی  و مراکزحمایهت هها    ایهن نتهاد  ههای   و مسهاعدت هها    در اینجا منظهصر از کمهک  . دهند می

در ... اسهت.  بهن خریهد اجنهاس و   ، پرداخت مستمری، ی درمانی ها  برخصرداری افراد از حمایت
امهامی  ایهم.   کهردی رسهمی بررسهی   های  را به عنصان نتادها   امداد و بیمه ةکمیت، ها اینجا ما خیریه

ای دریافهت   خیریهه  ةسسه ؤشصندگان اظتار داشتند که هیچ گصنه کمکی از جانب هیچ م مواحبه
امداد بصدنهد کهه همگهی     ةنفر احت پصشش کمیت 1شصندگان فقط  از اعداد کل مواحبه. نکردند

اسهت و دردی از   کننهد بسهیار نهاچیز    می امداد دریافت ةبیان داشتند که میزان کمکی که از کمیت
اهرین   درمهانی از متهم   ةهم در شکل مسهتمری و ههم در شهکل بیمه    ها   بیمه. کند دوا نمیها   آن
ناشی از مسائل و مشکلات مختلهف  های  منظصر مقابله با اکانه افراد به شدة استفادی های کار و ساز
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اهصان   مهی  ین اسهاس بر اداشتند. نفر بیمه  7فقط  شدی اما از کل مصارد مطالعه. شصند می محسصب
بها   نیسهتند کهه از ایهن مکهانیزم برخهصردار      شدی افراد مطالعه ةبیان داشت که در اصرت مصاجت

 درمانی ابعهاد های  ایجاد هزینه و نصسانات ناشی از آثار مخرب و ناگصار بیماری از جملهها   اکانه
  شد.بسیاری مصاجه خصاهند های  با دشصاری و محدودیت

 حرافبیماری به عنوان ان

 

 (                    برچسب منحر  رفتار پرخطر انحرا  از هنجارهای اجتماعی )             

 
 

 انگ )استیگما(                   آگاهی از بیماری       نا
 

 وجود آوردن مشکلات اجتماعی و اقتصادی برای بیمار به

 های پژوهش  منبع: یافته

 گیری یجهنت
وی را بهه عنهصان    .آی .بیمهاران اچ همانند خیلی از جصام ، جامعهة مها نیهز    که  نشان دادپژوهش 

اسهاس   بنهدی کهردی اسهت و بهر     طبقهه  اند افرادی منحر  که هنجارهای اجتماعی را نقض کردی
وی/ایهدز در   .آی .اچ. شهصند  مهی  انحرافات اجتماعی این افراد به عنصان منحرفهان شهناخته   ةنظری
برچسب خصردن مبتلایان به عنصان منحرفان اجتمهاعی   ةکه در نتیج یک استیگما است ما ةجامع

مشهکلات بسهیاری را    نهد، واحدمفتصمی  بیانگرننگ که همگی ، داغ، استیگما. ایجاد شدی است
  .برای این بیماران ایجاد کردی است

برخهصرد بهد    ةو ایهن نتیجه    انهد  گیری شهدی  شدی دچار انزوا و گصشه وی طرد .آی .بیماران اچ
ایهن مهصرد   . کننهد  مهی  د منحهر  نگهای  ابه عنهصان افهر  ها   هاست که به آن با آن هرافیان و جامعاط

زننهد و ههم    مهی  بیمار برچسب به این علت که به همچنین. بیشتر استها   برای خانم مخوصااد
و مشخص نیست که چه زمهانی   اند یاطلاع بصد بی انیشبه این علت که بیماران از وضعیت بیمار

بیماران اغلب بیماری خهصد  . شصد می بیمار دچار نصعی سردرگمی ،شصند می بیماری ةوارد مرحل
 نداشتن وجصد نگرش منفی نسبت به ایدز و همچنین آگاهی دلیل هکردند و این امر ب می را پنتان
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عهه دارد و ممکهن اسهت    کردن بیماری اثرات بدی بهرای جام  پنتان و  بیماری است بارةکافی در
سهبب  بیمهاری ایهدز    بارةدر نداشتن همچنین آگاهیشصد. گسترش بیماری ایدز در جامعه  سبب
کهه   اسهت که بر شدت خطرناکی بیماری افزودی شصد و ایهن خهصد عهاملی بهرای ایهن       صدش می

 وی وجهصد دارد  .آی .همچنین ابعیض زیادی علیه بیمهاران اچ . استیگمای این بیماری بیشتر شصد
منهد باشهند و حتهی در     بیماران نتصانند از حقصق عمصمی و همگانی خصد بتهری  صدش سبب میکه 

ای کهه در بعضهی    گصنه مراکز بتداشتی و درمانی نیز نسبت به این بیماران ابعیض وجصد دارد به
 مهثلاد . کننهد  مهی  نظهر  ار ها   شصد و از پذیرش آن مراکز به مسائل درمانی بیماران اصجتی نمی

بیمهاری  . خدمات دندانپزشکی با مشکل مصاجه شدی بصدند ةوی در زمین .آی .از بیماران اچ خیلی
  :ردگذا می ثیرأهمچنین به سه شکل بر وضعیت مالی بیمار ا

 ثیر بیماری بر اصانایی جسمانی بیمارأکردن به علت ا اصانی کارنابه اصرت . 5
 دارو و درمان ةپرداخت هزین. 3
شصد و گای خهصد فهرد    می بیماران در محیط کار که گای منجر به اخراج فردبرخصرد بد با . 7

   شصد ش میناچار به ارک کار
کهه بیمهاران از نظهر     صدشه  سبب میو این عصامل  نیست 3بیشتر از مصرد  7و  5ثیر مصارد أا

رسمی خاای از جملهه  های  بیماران اغلب احت حمایت. اقتوادی هم در وضعیت بدی باشند
سهخت و دشهصار   ها   اجتماعی نبصدند و این امر وضعیت زندگی را برای آنهای  و بیمها ه  خیریه

رسانی  اطلاعهای  کمبصد برنامه ،یکی از نتایج بارزی که این پژوهش به آن دست یافته. کردی بصد
و  است وی .آی .عرض خطر و داشتن عقاید قالبی در مصرد اچمدر های  برای عمصم مردم و گروی

رسد ما نیاز به اعدیل و االاح نگرش جامعه نسبت به مصضصع ایدز و مبتلایان با آن  یم به نظر
آثهار   بهارة و بایهد گفتمهانی در   احیح در رابطه بها ایهدز هسهتیم    ةاز طریق انتقال آگاهی و ارائ
  .وجصد بیاوریم هاجتماعی ایدز در جامعه ب
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