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Human immunodeficiency virus/Acquired immune deficiency syndrome (HIV-AIDS) 

has become the most important infectious disease pandemic of this millennium. Nigeria 

with over 2.9 million people living with HIV (PLHIV) is at risk of increased burden and 

transmission of HIV. The country has the second largest burden of HIV infection in the 

world with young people at the center of the epidemic. The present study aims to 

evaluate the effectiveness of a peer-led HIV-STI intervention program framed on the 

Information-Motivation-Behavioral skills model among undergraduate students at 

Ahmadu Bello University, Zaria in northern Nigeria. We utilized a randomized 

controlled field trial design to investigate the impact of an HIV-STI intervention 

program on participants’ HIV- and STI-related knowledge, sexual risk behaviors, 

attitudes towards HIV and STI prevention, and disentanglement of stigma. Participants 

were randomized to either the intervention group or the control group. An 8-hour 

integrated HIV-STI prevention program comprising of four structured modules was 
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developed and delivered to the intervention group, while the control group received 

another 8-hour program on career development. Both programs were delivered by 

trained peers.  Two-way repeated measure ANOVA was applied to assess the 

effectiveness of the intervention. The outcome measures were assessed at baseline, 

immediately post-intervention, at 3 months and 6 months post-intervention. 

 

Respondents in the intervention arm showed significant improvements in HIV-related 

and STI knowledge, sexual risk behaviors and attitudes towards HIV-STI prevention. 

Conversely, there was no difference in tolerance towards PLHIV assessed using the 

stigma scale. There were significant main effects for group [F = 155.94, p= < 0.001, η
2
= 

0.401]; time [F = 248.35, p= < 0.001, η
2
= 0.516] and group x time interaction [F = 

162.96, p= < 0.001, η
2
= 0.412] for HIV-related knowledge. Similarly, the main effects 

for group, time, and group x time interaction for STI knowledge, sexual risk behaviors, 

and attitudes were also significant. Thepeer-led HIV-STI intervention program 

developed was effective in improving knowledge and attitudes towards HIV prevention 

and reducing sexual risk behaviors among Nigerian university students.  
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Faculti: Perubatan dan Sains Kesihatan 

 

Virus kurang daya tahan penyakit/ sindrom kurang daya tahan penyakit (HIV-AIDS) 

telah menjadi satu pandemik penyakit berjangkit yang penting pada milenium/zaman 

ini.Nigeria yang mempunyai lebih dari 2.9 juta orang yang hidup dengan HIV (PLHIV), 

adalah berisiko untuk peningkatan beban dan transmisi penyakit tersebut.Negara ini 

mempunyai beban penyakit yang kedua terbesar di dunia dengan golongan remaja di 

tengah-tengah epidemik ini. Kajian ini bertujuan untuk menilai keberkesanan sebuah 

program intervensi bimbingan rakan sebaya yang dirangka berdasarkan model 

kemahiran “Information-Motivation-Behavioral skills” di kalangan mahasiswa 

Universiti Ahmadu Bello, Zaria yang terletak di daerah utara Nigeria. Kami 

menggunakan sebuah rekaan ujian lapangan rawak terkawal untuk mengkaji kesan 

sebuah program intervensi HIV-STI ke atas pengetahuan berkaitan HIV-STI, tingkah 

laku seksual yang berisiko, sikap terhadap pencegahan jangkitan HIV dan STI, dan 

pembebasan/ penguraian stigma. Peserta telah dibahagikan secara rawak kepada 
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kumpulan intervensi atau kawalan. Sebuah program pencegahan HIV-STI bersepadu 8 

jam yang terdiri daripada empat modul berstruktur telah dibangunkan dan diberi kepada 

kumpulan intervensi, sedangkan kumpulan kawalan pula telah menerima sebuah 

program pembangunan kerjaya selama 8 jam. Kedua-dua program telah disampaikan 

oleh rakan sebaya yang terlatih. Ukuran berulang dua-hala ANOVA telah digunakan 

untuk menilai keberkesanan intervensi tersebut. Hasil tindakan dinilai pada waktu 

sebelum intervensi, sejurus selepas intervensi, selepas 3 bulan dan selepas 6 bulan. 

Responden di dalam kumpulan intervensi telah menunjukkan penambahbaikan yang 

signifikan di dalam pengetahuan berkaitan HIV dan STI, tingkah laku seksual berisiko 

dan sikap terhadap pencegahan HIV-STI. Sebaliknya, tiada perbezaan yang signifikan 

di dalam toleransi terhadap PLHIV apabila dinilai menggunakan skala stigma. Terdapat 

kesan utama yang signifikan bagi kumpulan [F = 155.94, p= < 0.001, η
2
= 0.401]; masa 

[F = 248.35, p= < 0.001, η
2
= 0.516] dan kumpulan x masa interksi [F = 162.96, p= < 

0.001, η
2
= 0.412] bagi pengetahuan berkaitan HIV. Kesan utama bagi kumpulan, masa 

dan kumpulan x masa interaksi untuk pengetahuan STI, tingkah laku seksual berisiko, 

dan sikap juga didapati signifikan. Program pencegahan HIV-STI bimbingan rakan 

sebaya yang telah dibangunkan adalah berkesan dalam meningkatkan pengetahuan dan 

sikap terhadap pencegahan HIV serta mengurangkan tingkah laku seksual berisiko di 

kalangan mahasiswa Nigeria. 
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