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　 　 【摘要】 　 目的　 分析广西高校少数民族学生艾滋病不同教育方法的具体效果ꎬ为探索有效开展少数民族地区高校艾

滋病宣传教育的方法提供参考ꎮ 方法　 选取广西某大学 ３ ０００ 名少数民族新生作为研究对象ꎬ完成基线调查ꎬ按照校区不

同分布实施不同的艾滋病教育方法(传统教育组、同伴教育组、情境角色扮演教育组)ꎬ统计分析 ３ 组学生干预前后的艾滋

病基础知识知晓率、艾滋病预防知识知晓率及艾滋病相关态度正向选择率情况ꎮ 结果　 干预前ꎬ传统教育组、同伴教育组、
情境角色扮演组的艾滋病基础知识知晓率、艾滋病预防知识知晓率及艾滋病相关态度正向选择率差异均无统计学意义( χ２

值分别为 ０.１９ꎬ１.５９ꎬ０.８０ꎬＰ 值均>０.０５)ꎻ干预后 ３ 组学生的艾滋病基础知识知晓率、艾滋病预防知识知晓率及艾滋病相关

态度正向选择率均高于干预前(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 同伴教育组、情境角色扮演组艾滋病基础知识知晓率、艾滋病预防知识知

晓率以及艾滋病相关态度正向选择率均高于传统教育组(χ２ 值分别为 ４７.５１ꎬ２２.２６ꎬ９０.８３ꎬＰ 值均<０.０５)ꎬ且情境角色扮演

教育组基础知识知晓率及艾滋病相关态度正向选择率高于同伴教育组ꎮ 结论　 广西某大学少数民族学生艾滋病知识知晓

率处于较低水平ꎮ 利用传统教育、同伴教育、情境角色扮演教育多种形式能有效提高少数民族学生对艾滋病的认识ꎬ情景

角色扮演教育更为有效ꎮ
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　 　 艾滋病防治是全球最大的公共卫生挑战之一ꎮ 我国艾滋病疫情报告显示ꎬ２０１８ 年第二季度新发现

ＨＩＶ 感染者 / ＡＩＤＳ 病人 ４０ １０４ 例ꎬ既往 ＨＩＶ 感染者本

季度转化为 ＡＩＤＳ 病人 ７ ３８９ 例ꎬＡＩＤＳ 防治任务仍十

分艰巨[１] ꎮ 目前调查数据显示ꎬ２０１１—２０１５ 年我国 １５
~ ２４ 岁大中学生艾滋病病毒感染者净年均增长率达

３５％ꎬ其中通过性传播感染艾滋病占 ９６％ꎬ男男同性传

播占 ５７％[２] ꎮ 少数民族地区高校学生由于地处边疆ꎬ

８４１１ 中国学校卫生 ２０１９ 年 ８ 月第 ４０ 卷第 ８ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＡｕｇｕｓｔ　 ２０１９ꎬＶｏｌ.４０ꎬＮｏ.８



受本民族传统习俗早婚早恋及境外毒品和艾滋病影

响ꎬ再加上基础教育机会的不均等性ꎬ使其主动获取

艾滋病相关知识机会较少ꎬ更易成为防治艾滋病的弱

势群体ꎮ 本研究通过在广西某高校少数民族学生中

分别采用传统教育、同伴教育、情境角色扮演教育形

式ꎬ探讨 ３ 种教育模式在高校少数民族学生艾滋病教

育宣传中的效果ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 调查设计实施前报经该高校学校伦理委

员会批准ꎬ选取广西某大学 ２０１８ 年下半年入学不同专

业少数民族新生共 ３ ０００ 名ꎬ按所处校区位置分成 ３
组ꎬ分别为传统教育组(Ａ 组)、同伴教育组(Ｂ 组)、情
境角色扮演教育组(Ｃ 组)ꎬ每组 １ ０００ 名ꎮ 传统教育

组男生 ６７３ 名ꎬ女生 ３２７ 名ꎬ平均年龄(１９.０±０.９)岁ꎻ
同伴教育组男生 ６０１ 名ꎬ女生 ３９９ 名ꎬ平均年龄(２０.０±
０.４) 岁ꎻ情境角色扮演教育组男生 ５４８ 名ꎬ女生 ４５２
名ꎬ平均年龄(１９.０±０.６)岁ꎮ ３ 组学生平均年龄及性

别分布等一般资料具有可比性ꎮ
１.２　 调查方法　 委托广西医科大学公共卫生学院自

行设计调查问卷ꎬ部分内容参考«２０１４ 版大学生预防

ＡＩＤＳ 相关知识调查问卷»及教育部体育卫生与艺术

教育司和联合国儿童基金会推荐的«大学生预防 ＡＩＤＳ
相关知识、态度及其行为的调查问卷» [３] ꎮ 在干预前

后对 ３ 组学生艾滋病基础知识知晓率、艾滋病预防知

识知晓率及艾滋病相关态度正向选择率进行效果对

比ꎮ 干预前发放问卷 ３ ０００ 份ꎬ收回问卷 ２ ８０８ 份ꎬ回
收率为 ９３.６０％ꎮ Ａ 组及 Ｂ 组在干预后 ４ 周再次发放

调查问卷ꎻＣ 组在每次宣传完后立即发放调查问卷ꎬ共
分 ３ 次完成ꎮ 干预后发放调查问卷 ３ ０００ 份ꎬ收回问

卷 ２ ５２９ 份ꎬ回收率为 ８４.３％ꎮ 本调查研究自 ２０１８ 年

９ 月 ２５ 日开始第 １ 次问卷调查ꎬ２０１８ 年 １１ 月 １５ 日全

部完成第 ２ 次所有问卷调查工作ꎮ 由经过培训的工作

人员担任调查员ꎬ所有调查问卷均匿名填写ꎮ
１.３　 干预方法　 传统教育组(Ａ 组)以发放宣传手册、
宣传讲座、宣传板报等传统形式为主ꎬ每周 １ 次ꎬ干预

时长 ４ 周ꎻ同伴教育组(Ｂ 组)先培训 ５０ 名新生作为艾

滋病健康教育同伴教育员ꎬ再由同伴教育员利用社团

活动或平时时间对周围人群进行艾滋病宣传教育ꎬ干
预时长 ４ 周ꎻ情境角色扮演教育组( Ｃ 组)由学生社团

及校医院医生、学生共同参与设计及扮演角色ꎬ反复

多次进行不同的角色扮演和角色体验ꎬ共分 ３ 次周末

在指定区域内进行表演宣传ꎮ ３ 组学生分别处于学校

不同区域ꎬ最大限度避免了相互干扰因素的存在ꎮ
１.４　 统计分析 　 采用 ＳＰＳＳ １９.０ 进行数据录入及分

析ꎬ教育前后 ３ 组间的差异采用 Ｒ×Ｃ 列联表的 χ２ 检

验ꎬ不同组间效果比较采用 χ２ 分割法ꎬＰ<０.０５ 为差异

有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 干预前后艾滋病基础知识知晓率比较　 干预前

ＡꎬＢꎬＣ 组的艾滋病基础知识知晓率分别为 ５８.７１％ꎬ
５９.１７％和 ５９.６９％ꎬ差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 干

预后 ３ 组的艾滋病基础知识知晓率均提高ꎬ差异有统

计学意义(Ｐ ＝ ０.００)ꎬ其中 ＢꎬＣ 组的知晓率高于 Ａ 组

(χ２ 值分别为 １７.５７ꎬ４０.９６ꎬＰ<０.０５)ꎬＣ 组高于 Ｂ 组(χ２

＝ ７.００ꎬＰ<０.０５)ꎮ 干预后知晓率 ＡꎬＢꎬＣ 组均高于干

预前( χ２ 值分别为 ２２３. ９５ꎬ３０４. ２８ꎬ３２６. ７２ꎬＰ 值均 <
０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ
２.２　 干预前后艾滋病预防知识知晓率比较　 干预前

３ 组艾滋病预防知识知晓率分别为 ５２.１８％ꎬ５２.８３％和

５４.９６％ꎬ差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 干预后 ３ 组的

艾滋病预防知识知晓率差异有统计学意义(Ｐ<０.０１)ꎬ
ＢꎬＣ 组的知晓率高于 Ａ 组(χ２ 值分别为 ８.９１ꎬ２０.０２ꎬＰ
<０.０５)ꎬＢꎬＣ 组间差异无统计学意义( χ２ ＝ ２. ８０ꎬＰ >
０.０５)ꎮ 干预后知晓率 ＡꎬＢꎬＣ 组均高于干预前( χ２ 值

分别 为 ３２２. ６６ꎬ ３６９. ７２ꎬ ３５１. ５５ꎬ Ｐ 值 均 < ０. ０１ )ꎮ
见表 １ꎮ
２.３　 干预前后艾滋病相关态度正向选择率比较　 干

预前 ＡꎬＢꎬＣ 组的艾滋病相关态度正向选择率分别为

２４.８３％ꎬ２２.７１％和 ２４.０３％ꎬ差异无统计学意义( χ２ 值

分别为 ０.１９ꎬ１.５９ꎬ０.８０ꎬＰ>０.０５)ꎮ 干预后 ３ 组间差异

有统计学意义(Ｐ ＝ ０.００)ꎬ其中 ＢꎬＣ 组的正向选择率

高于 Ａ 组ꎬＣ 组的正向选择率高于 Ｂ 组(χ２ 值分别为

２５.８４ꎬ８９.８０ꎬ２０.７３ꎬＰ<０.０５)ꎮ 干预后 ＡꎬＢꎬＣ 组的正

向选择率均高于干预前( χ２ 值分别为 １０６.７４ꎬ２４３.８１ꎬ
３５５.９１ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 广西高校少数民族学生干预前后

不同教育方法组艾滋病相关知识态度比较

干预前后 组别 人数 统计值 基础知识 预防知识 态度
干预前 Ａ ９６４ ５６６(５８.７１) ５０３(５２.１８) ２３５(２４.３８)

Ｂ ９１６ ５４２(５９.１７) ４８４(５２.８３) ２０８(２２.７１)
Ｃ ９２８ ５５４(５９.６９) ５１０(５４.９６) ２２３(２４.０３)

χ２ 值 ０.１９ １.５９ ０.８０
Ｐ 值 ０.９１ ０.４５ ０.６７

干预后 Ａ ９２５ ８２４(８９.０８) ８３１(８９.８４) ４３６(４７.１４)
Ｂ ８４８ ８０２(９４.５８) ７９５(９３.７５) ５０２(５９.２０)
Ｃ ７５６ ７３５(９７.２２) ７２３(９５.６３) ５３０(７０.１１)

χ２ 值 ４７.５１ ２２.２６ ９０.８３
Ｐ 值 ０.００ ０.００ ０.００

　 注:()内数字为知晓率或正向选择率 / ％ꎻＡꎬＢꎬＣ 分别为传统教育、同
伴教育和情境角色扮演组ꎮ

３　 讨论

由于社会的发展ꎬ大学生群体性成熟期提前、婚
前性行为增多、追求个性解放、新型毒品等多种因素

使大学生成为 ＨＩＶ 感染的高风险人群[４] ꎮ 其表现特
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征为数量增长快、感染对象多为男性、传播途径主要

是男男同性性传播[５] ꎮ 调查数据显示ꎬ我国高校大学

生对艾滋病知晓率较低ꎬ低于国家标准[６－７] ꎮ 我国高

校针对大学生尚缺乏全面系统、有针对性的 ＡＩＤＳ 健

康教育[８] ꎮ 目前高校普遍采用预防艾滋病健康教育

模式为传统教育方式ꎬ确实有一定的效果ꎮ 本研究显

示ꎬ传统教育干预后艾滋病基础知识知晓率、艾滋病

预防知识知晓率及艾滋病相关态度正向选择率均高

于干预前ꎮ 传统的高校艾滋病健康教育受学时限制ꎬ
且健康教育方法单一、方式固化ꎬ缺乏系统的模式[９] ꎮ
而且广西少数民族高校学生大多来自偏远、贫困、落
后地区ꎬ对艾滋病的相关知识存在封闭、排斥心理ꎬ故
探索一些健康教育的新模式势在必行ꎮ

国外研究显示ꎬ同伴教育为主导的干预模式青少

年更容易接受ꎬ且能减少对艾滋病的歧视程度及危险

性行为[１０－１１] ꎮ 目前已成为艾滋病健康教育公认的值

得推广的教育模式之一[１２] ꎮ 本研究显示ꎬ同伴教育在

高校艾滋病教育中有着非常积极的作用ꎬ效果优于传

统教育ꎮ 但同伴教育同样存在一定的难度ꎬ其中最为

重要的是同伴教育工作人员的选拔和培训ꎮ 首先工

作人员必须具备较高的素质ꎬ比如有责任心和自信

心ꎬ要有较好的语言表达能力和思维能力ꎬ善于人际

沟通ꎬ并且需具备一定的组织和领导能力等[１３] ꎻ培训

工作人员的工作包括培养其艾滋病方面的专业知识、
互动交流技巧、安全性行为等ꎬ培训结束后进行考核

合格者才能成为同伴教育者[１４] ꎻ同伴教育不可能短时

间内出现明显的效果ꎬ需要同伴教育者和同学进行多

次互动沟通后才能慢慢起效ꎮ 国外文献报道ꎬ同伴教

育首先需对同伴教育员进行 ４ 周的培训ꎬ才对学生开

展 ３ 周的干预[１５] ꎮ 本研究基于上述的情况ꎬ也是在培

训完同伴教育员后 １ 个月左右重新做问卷调查才能有

明显效果ꎮ
情景角色扮演教育类似于情景模拟教学方法[１６] ꎮ

本研究将此教育方法用于艾滋病的教育ꎬ同时充分与

学生社团结合ꎬ设计好相关场景和角色扮演ꎬ利用周

末在学校广场等公共区域进行活动ꎬ取得良好效果ꎮ
情景角色扮演教育能寓教于乐ꎬ角色扮演利用参与者

的角色认同感ꎬ使参与者能充分揣摩角色的心理历

程ꎬ有强烈的代入感ꎬ在进行角色扮演的过程中能感

受到艾滋病感染者的心理ꎬ并对感染途径有更深入的

了解ꎬ利于规避不健康性行为ꎮ 在活动过程中容易接

受艾滋病的相关知识ꎬ特别是对艾滋病的相关态度正

向选择有着非常积极的作用ꎬ在活动结束后进行问卷

调查ꎬ可以立竿见影ꎮ 本文研究结果表明ꎬ情景角色

扮演教育的效果优于传统教育ꎬ而在艾滋病的相关态

度正向选择上更起着非常积极的作用ꎮ 但情景角色

扮演教育同样存在一定缺点ꎬ如事先设计好各种知识

点所需的场景ꎬ需要学生社团积极配合参与ꎬ组织学

生观看表演ꎬ表演欠佳或现场气氛不热烈则不容易让

学生积极参与ꎬ问卷不容易回收ꎬ及场地、安保等问题

的存在ꎮ
总之ꎬ３ 种教育模式在高校艾滋病的宣教中均有

着各自的优缺点ꎬ情景角色扮演教育的效果更为显

著ꎮ 因此 ３ 种教育模式应相互结合ꎬ在少数民族高校

中采取多种模式的教育方式ꎬ才能不断提高高校艾滋

病健康教育的整体水平和效果ꎬ降低高校艾滋病的发

病率ꎮ
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