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  چكيده

نوجـواني يكـي از   . هايي كه بهداشـت بـاروري آن مطـرح اسـت بهداشـت بـاروري دوره نوجـواني اسـت        يكي از دوره: هدف زمينه و

هـدف از ايـن مطالعـه     لـذا . هاي بسيار مهم زندگي است كه با تغييـرات مهـم فيزيكـي، روحـي، روانـي و اجتمـاعي همـراه اسـت         دوره

ريـزي   برنامـه  در گـام  تـرين  اساسـي  و اولينعنوان ه نوجوانان در زمينه بهداشت باروري در ايران ب نيازهاي و شناسايي نيازسنجي

  .بود ه خدمات بهداشتييارا
  

 دختـران بـا   ختارمندبراي جمع آوري اطلاعات از مصاحبه هاي نيمه سا. اين مطالعه كيفي و با روش تحليل محتوا بود :روش بررسي

تجزيـه وتحليـل كيفـي محتـوا انجـام       .شد استفادهنفر  10و براي پسران از روش مصاحبه فردي با  نفره 10و  7 متمركز گروهدر دو 

دار و كوتـاه شـده در    يبه شكل معن، بعد از انجام اين اقدام ها توجه شددر مرحله اول بدون تجزيه و تحليل اطلاعات فقط به پاسخ.شد

 ،هاي بهداشتي مختلف و به عنوان مشكل بهداشـتي و خواسـته   سپس مفاهيم يكسان را يكي كرده و عنوان كلي گرفتند و در حيطه. آمد

  . بندي شد دسته
  

تجربـه قاعـدگي و بهداشـت بلـوغ، مسـائل اجتمـاعي،        شامل؛ل و نيازهاي متعددي در چهار دسته كلي يدختران نوجوان مسا :ها يافته

پسران نوجوان نيز به سه دسته نياز تغييرات جسـماني و بهداشـت بلـوغ، روحـي روانـي و جنسـي       . داشتند وانيجنسي و روحي و ر

م بلوغ كامـل، عـدم   يچون تغييرات جسماني بلوغ، عدم آگاهي از علا لي همينوجوانان در مورد تغييرات جسماني به مسا. اشاره داشتند

ل روحـي روانـي بـه احسـاس عـدم درك از طـرف       يل مطرح شده در زمينه مسايمسااز  .اشاره داشتند آگاهي از بهداشت دوران بلوغ

ل جنسي به تمايل به برقراري ارتباط با دختران، عدم آگاهي در مورد روابط و امثال آن يخانواده، احساس افسردگي و در زمينه مسا

  .را مطرح كردند
  

ريزي مدون در سنين حوالي بلوغ از  مربيان و نوجوانان، با برنامهل بهداشت باروري به سه گروه والدين، يآموزش مسا :گيري نتيجه

  نوجوانان است به وسيلهها و نيازهاي مطرح شده  اولويت
  

 ، بلوغنوجواني، بهداشت باروري، نيازسنجي :كليد يها واژه

   آموزش پزشكي مركز تحقيقاتدانشگاه علوم پزشكي اصفهان،  ، اصفهان،مهسا شكور: سنده مسئولينو*

Email: ms.shakour@gmail.com  
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  مقدمه

از مباحــث مهــم در بهداشــت و ســلامت،  يكــي

منعكس  يبهداشت بارور. است يبحث بهداشت بارور

ن حـال بـر   يكننده سلامت مردان و زنان است و در ع ـ

 از يك ـي .رگـذار اسـت  يثأز تي ـنـده ن يآ يها سلامت نسل

ــا دوره ــارور  ييه ــت ب ــه بهداش ــت   يك ــرح اس آن مط

بر اساس آمـار  . است يدوره نوجوان يبهداشت بارور

 يعن ـينفـر   ست هـزار يو دو ونيليدوازده م 1390سال 

جوانان ده تـا نـوزده   ت جامعه را نويدرصد از جمع17

  .)2(دادندل يساله تشك

 يار مهـم زنـدگ  يبس يها ورهاز د يكي ينوجوان

 ياز كـودك  يشود و در واقع مرحله انتقـال  يممحسوب 

رات مهم ييبا تغ ينينابين مرحله بيا. است يبه بزرگسال

بـر  كـه   اسـت همراه  يو اجتماع ي، رواني، روحيكيزيف

ر يثأت ـ يدر دوران بزرگسال يو جنس يعملكرد اجتماع

ــاز  يبرخــورداراســت كــه  يهيبــد. دارد ييبســزا ك ي

بـه   ياديز ي، بستگيجنس يسالم بارور يرحله انتقالم

كسـب شـده    يوسعت اطلاعات، نوع نگرش و رفتارهـا 

و  يانيم يها خصوص در دورهه ب يدر دوران نوجوان

. دارد يسـالگ  19تـا   15از  يعن ـي يدوره نوجوان يانيپا

نوجوانان و جوانـان هـم در    يبهداشت بارور يازهاين

ت و يــر جمعيــاخ يهــا در كنفــرانس ين المللــيسـطح ب ــ

ش مـورد توجـه   يش از پ ـيب يتوسعه و هم در سطح مل

از جملـه كـاهش سـن     يعوامل متعدد. واقع شده است

ــزا  ــوغ، اف ــتاوردها  ش يبل ــعه دس ــن ازدواج، توس  يس

رات يي ـو تغ يجهـان  يهـا  به رسانه ي، دسترسيآموزش

ــا ارزش ــ يه  ــ يفرهنگ ــرده، همگ ــان ازدواج نك  يجوان

دهد كه  يقرار م يافكارده ها و يجوانان را در معرض ا

ر يثأآنهـــا تـــ يو جنســـ يربـــارو يزنـــدگ يبـــر رو

ــ ــد يم ــدرت    .)3(گذارن ــاب ق ــان اكتس ــوغ، زم دوران بل

ز، ي ـاز مشـكلات مخـاطره آم   يارياست و بس ـ يبارور

، ييناخواسـته، نـازا   يهـا  يناموفق، حـاملگ  يها ازدواج

هـا و   تير و معلوليو مرگ و مدز يا، يعفون يها يماريب

از  يو اجتمـاع  ي، روان ـيده جسميبالاخره مشكلات عد

د از يــانوجوانــان ب. رديــگ يمــت أدوران بلــوغ نشـ ـ

ــرا  يهــا يآگــاه ــد و ب ــع گردن ــوغ مطل  يلازم دوران بل

ن سـطح سـلامت   ين بـالاتر يمأن منظور، ت ـيدن به ايرس

ن اسـت كـه   يبرعهـده والـد   يو اجتمـاع  ي، روانيجسم

ــات ا ــاطلاع ــن دوران را در اختي ــرار  ي ــان ق ار نوجوان

، اكثـر  يل مسـائل فرهنگ ـ ي ـبه دل در جامعه ما .)4(دهند

ح و يخصوص دختران از اطلاعـات صـح  ه نوجوانان ب

بلـوغ   يو روان ـ  يمجس ـرات يي ـمناسب در ارتباط با تغ

ل كسـب اطلاعـات از   ي ـو چه بسا بـه دل  هستندمحروم 

خـود   يخـانوادگ  ير موثـق در زنـدگ  يمنابع ناآگاه و غ

دوران  .)5(شـوند  يم ـ يو روان ـ يمدچار مشكلات جس ـ

ا ي ـذهن درباره پدر و  يريگ و بلوغ، سن شكل ينوجوان

ــدآور ــط يمــادر شــدن، فرزن ــدان و رواب ، تعــداد فرزن

رد يگ يمن دوران شكل ياست و آنچه كه در ا ييزناشو

 .)6(مانـد  يم ـ ير بـاق يي ـان عمـر بـدون تغ  ي ـتـا پا  باًيتقر

ت ي ـ، اولويژه دوره نوجـوان ي ـت ويل اهميامروزه به دل

نوجوانـان   يجهـان، بهداشـت بـارور    يبهداشت بارور

 يهــا ن برنامــهين گــام در امــر تــدوينخســت .)7(اســت 

. رندگان اسـت يادگي يآموزش يازهاين نيي، تعيآموزش

ــن ــارت اســت از شناســا يآموزشــ ياز ســنجي  يي، عب

ت ي ـب اولي ـآنها به ترت يو درجه بند يآموزش يازهاين

 ياز سـنج ي ـن. )8(كه مطرح شده است ييازهايانتخاب ن

ران نسـبت بـه   يو بهداشت ا يپزشك يدر نظام آموزش

ــا ــورهايس ــعه  ير كش ــود در   يتوس ــه مفق ــه، حلق افت
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 يمدر تمــا. اســت هــا دانشــگاه يآموزشــ يهــا برنامــه

ن يتـر  ن كننـده ييتع يآموزش يازهاين نظام، نيسطوح ا 

، يآموزشـ ـ يهــا دوره ين و طراحـ ـيعامــل در تــدو 

نـد آمـوزش و   يآفر يكلطور ه و ب يدرس يها موضوع

ت ي ـاز جمع يماز آنجا كه بخش اعظ ،)9(بهداشت هستند

دهـد و در مــورد   يم ـل يكشـور مـا را نوجوانـان تشـك    

ن گــروه از ي ـا يبهداشـت بـارور   يازهـا يت و نيوضـع 

لـذا   ،باشد يمدر دسترس  يار اندكيجامعه اطلاعات بس

 يازسـنج يبـا هـدف ن   يق ـين برآن شـدند تـا تحق  يمحقق

نــه مســائل  يدوران بلــوغ پســران و دختــران در زم  

  .بود يبهداشت بارور

  

  يبررسروش 

. انجـام شـد  ل محتـوا  يروش تحل هن مطالعه بيا

ــع  ــراي جم ــاحبه  ب ــات از مص ــا آوري اطلاع ــه ين يه م

 دختـران  و پسران يازسنجين. استفاده شدساختارمند 

 دختـران  يبهداشـت  يازهـا ين يبررس ـ در .بود جداگانه

 يو بـرا  متمركز گروه روش از شتريب يور بهره جهت

، چـرا كـه   شد استفاده يپسران از روش مصاحبه فرد

 يل بهداشت بلوغ خود را در جمع به سختيپسران مسا

 يراب ـ، يدر مصـاحبه فـرد   نيچن ـ هـم كننـد و   يم ـان يب

ده ي ـعملكرد پرسشـگر مـرد آمـوزش د    يمحقق بررس

  .بود قابل كنترل تر

. بـود هدفمنـد  متمركـز   يهـا  گـروه  يريگ نمونه

در دسترس  و ت دختران سطح جامعهياز جمعها  نمونه

. سـاله انتخـاب شـدند    15تا  13بود و دختران نوجوان 

 10شـوند   يم ـنفـر ن  6ن كه كمتـر از  ينان از اياطم يبرا

 يهـا  پس از كسب مجوز از اداره. )10(دنفر دعوت شدن

مركـز   يل گروه متمركز با هماهنگيمربوطه، جهت تشك

رســتان مراجعــه شــد و دو گــروه يدب دو بهداشــت بــه

ل يشـگاه مدرسـه تشـك   ينفـره در آزما  10و  7متمركز 

 يبران آن ، هدف مطالعه و محرمانه ماندموضوع .شد

آنهـا   يت شفاهيح داده شد و رضايموزان توضآ دانش

بـا   و دشـدن  جمع هم دور محل كي در افراد .شد كسب

ازهـا، مشـكلات و   يمه ساختارمند در مورد نيالات نؤس

 الاتؤس ـ پرسيدن جاي به. ال شدؤآنها س يها خواسته

 شـركت  افـراد  پرسشـنامه،  پركـردن  يا افراد تك تك از

 شرح مشكلات خود را يكديگر با تا نددش تشويق كننده

 يكـديگر  يهـا  هتجرب ـهـر سـوال و    مـورد  در و بگويند

شـفاف   ممكـن  حـد  تـا  را خود نظرات و كنند اظهارنظر

ب حد اكثـر اسـتفاده از تجـارب    ين ترتيبه ا. يان نمايندب

حـدود يـك سـاعت تـداوم      هـا  هآنها به عمل آمـد جلس ـ 

هدايت كننده گروه متمركز كه همان محقق بـود  . داشت

مسئول تشويق و ترغيب افـراد بـه صـحبت كـردن بـا      

  .يكديگر بود

ز از يــاطلاعــات از پســرها ن يجمــع آور يبــرا

مصـاحبه هـا بـه صـورت      يمصاحبه استفاده شـد ول ـ 

. ده بـود يك نفر پرسشگر مرد آموزش ديتوسط  يفرد

 يرسـتان يدبنوجـوان  پسران  بود و هدفمند يريگ نمونه

ز ي ـحجم نمونـه ن  .انتخاب شدند سال 17 يال 14با سن 

كـه از   يتـا وقت ـ  ينعيداشت  يبه اشباع اطلاعات يبستگ

هـا وجـود    در صـحبت  يدي ـم، موضـوع جد ينظر مفـاه 

از  يريــگ نمونــه. افــتي يمــادامــه  يريــگ داشــت نمونــه

نـد در مطالعـه   ل بوديكه ما در دسترس بود يها نمونه

ه مـوارد پـس از كسـب اجـازه از     ي ـدر كل. شركت كننـد 

ن يآنها ضبط شد و در ع ـ يها شركت كنندگان صحبت

اده شــدن، يــد و پــس از پشــ يادداشــت بــرداريحــال 

 يازهـا يكـه نشـان دهنـده ن    ين اصـل يم و مضـام يمفاه
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در دو مـورد  . آنها بود استخراج شـد  يبهداشت بارور

بـه ضـبط صـدا    ت يبا پسرها كه رضـا  يمصاحبه فرد

  . ها تا حد امكان نوشته شد ندادند مصاحبه

ه ب ـ و ده شديكه از نوجوانان پرس يالات كلؤس

ر يي ـتغ  يم ـبا پاسخ هـا ك مواقع كه متناسب  يجز بعض

 تجارب ، به اين شرح بودند؛شد يمكرد و بسط داده  يم

 كـه  يو مشكلات يجنس ، يمجس راتييتغ و بلوغ از خود

 كنـد  كمك شما به است توانسته يم يكس ديكن يم گمان

  رفـع  يبرا يبهداشت ستميس از يتوقعات چه د؟ييبگو را

 يهـا  يمـار ينـه ب ين در زميچن د؟ و هميدار خود مشكل

 مشـكلات  و تجـارب  از ي، بهداشت جنسيتناسل يعفون

 اسـت  آمده شيپ شما يبرا كه يجنس ليمسا با مرتبط

ــبگو ــرد اگــر .ديي ــه يف ــوان ب  بهداشــت متخصــص عن

 چــه يبــرا الان ،داشــت وجــود درمانگــاه در يبــارور

  چطور؟ گذشته در د؟يكرد يم مراجعه او به يليمسا

نـد  ك پروسـه چ ي ـ يط در يفيز اطلاعات كيآنال

ــه ــا روش   يا مرحل ــابق ب ــارزمط ــنجيدر ن يابي  يازس

در مرحله اول  ،انجام شد) 11و 12(آلتشولد و همكاران

هـا توجـه   ل اطلاعات فقط به پاسـخ يه و تحليبدون تجز

انـد حـس    تا احساس آنها را در مـورد آنچـه گفتـه    شد

ك ي ـ، ياز سـنج ين توجه به محدوده نيدر ع شود، بعداً

 ،ام شد و با نگاه به هـر پاسـخ  ه انجيل اوليه و تحليتجز

هــا اســتنباط شــده بــود  كــه از پاســخ يم اصــليمفــاه

دار  يبه شكل معن ـم يدر مراحل بعد مفاه ،استخراج شد

 ادغـام و  كسـان  يم يمفاه سپس و كوتاه شده در آمدو 

 يهـا  كـه از پرسـش   ييهـا  تـم بعد از اين كار، . دش يكي

 ،تــر بودنــد يشــدند و كلــ يمــمختلــف بــه هــم مــرتبط 

 يهـا  طـه يگرفتنـد و در ح  يخص شده و عنوان كل ـمش

ا ي ـو  يمختلـف و بـه عنـوان مشـكل بهداشـت      يبهداشت

ن ي ـه شـد و بـه ا  ي ـاول يبند خواست و ترجيحات، دسته

 .جـاد شـدند  يه اطلاعـات ا ي ـاول يهـا   يب دسته بنـد يترت

د بـر  ي ـكأموارد استخراج شـده از مراحـل گذشـته بـا ت    

و ارتباطـات   شد ياطلاعات بررس هياول يها يبند دسته

ص داده شد و با يمربوط به هر پرسش تشخ يها با تم

ق روند يدق و ليتحل و هيتجز درست انيجر از نانياطم

 و اعتبـار  بـراي  مطالعـه  اين در. شد ييها نها ل، تميتحل

 اسـتفاده  لينكلـون  و گوبا معيارهاي از ها داده استحكام

 ضـمن  پـژوهش،  كـردن  قبول قابل منظور به يعني شد

 در مـدت  طـولاني  صورت به پژوهشگران شدن درگير

 از يكي بازبيني از ها، داده تحليل و تجزيه و آوري جمع

 موضـوع  و يف ـيك پـژوهش  با آشنا يپژوهش همكاران

  .شد استفاده مطالعه مورد

  

  ها افتهي

 10سـاله و   15دختـر نوجـوان    7مصاحبه بـا  

نفـر   10ساله به صورت دو گروه متمركـز و   13دختر 

بـر  . سـال انجـام شـد    17 يال ـ 14پسر نوجوان با سن 

صـورت گرفتـه    يها سوالات و مصاحبه اساس پاسخ 

 يهـا  مورد مطالعـه، مشـكلات و خواسـته    يها از نمونه

 يازهايو نل يدختران نوجوان مسا ؛آنان، استخراج شد

 يبنـد  دسـته  يل ـداشتند كه در چهـار دسـته ك   يمتعدد

ل ي، مســاو بهداشــت بلــوغ يتجربــه قاعــدگ ؛شــدند يمــ

زمــان  ليمســا. يو روانــ يروحــو  يجنســ ،ياجتمــاع

كنار آمدن بـا   يسخت؛ شد يمل يشامل موارد ذ يقاعدگ

 ،مارگونـه يب ررسي ـد يتصـور قاعـدگ  ، يبحران قاعـدگ 

خــواهر و  يشــان بــا تجربــه قاعــدگ يســه قاعــدگيمقا

در زمان  ينظم قاعدگ ياز چگونگ يعدم آگاه ،دوستان
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 ، ن دورهي ـدر ا يمشكلات كاهش تحركات اجتماع، بلوغ

، ين قاعـدگ يحمام رفـتن در ح ـ  ياز چگونگ يعدم آگاه

نـه  يمشـكلات در زم  و يعدم آموزش در مورد قاعـدگ 

 يتماعجال يمسان يچن هم. بود يبهداشت دستگاه تناسل

د بـودن خـانواده هـا در    اكـم سـو   شـامل؛ دوران بلوغ 

اكـراه از زن بـودن و   ، وزش و اطلاعات بلـوغ نه آميزم

، تنفـر از جـنس مخـالف    ،ل بـه تجربـه مـرد بـودن    يتما

جـاد  يا، علـت زن بـودن  ه بودن بودن ب ياحساس زندان

 يهـا  آموزش ،علت دختر بودنه ها ب ت خانوادهيمحدود

بـودن   يها و خرافات خانواده به وسيله ياشتباه بهداشت

دخترهـا و   يقاعـدگ پـدرها از   يعـدم آگـاه   ،ها خانواده

رات يي ـتغ يعدم ارتباط بـا مـادران بـرا    ،ين شرعيقوان

را ذكـر  خـانواده بـه بلـوغ دخترهـا      يتـوجه  يب و بلوغ

  . كردند يم

كـه   بـود  يل جنس ـيامس ،گريمطرح شده داز ين

سـت جـنس   ودداشـتن   ،ل به جنس مخـالف يتماشامل؛ 

ل به جـنس  يد حس تمايتشد ،اعلام وجود يمخالف برا

جلب  ،پسر نداشتن نشانه متجدد نبودندوست  ،مخالف

بـا   ياحسـاس بزرگ ـ ، خاص يتوجه پسرها با رفتارها

دن در يد عدم آموزشو  با پسرهاارتباط برقرار كردن 

مطرح شده  ليمسات يدر نها . بود يمسائل جنس مورد

كـم   يآگاه ؛ر بودنديموارد ز يو روان ينه روحيدر زم

ــد  ــودن م  يميمــادران در مــورد دخترهــا و ق  ،ادرهــاب

از بلوغ و احساس  يعدم آگاه ،رات بلوغييخجالت از تغ

و حسـاس شـدن و    يرات خلق ـييتغ وبد و ترس از آن 

  .)1جدول (يمشكلات روح

 كردنـد،  مطـرح  كه  يليمسادر مقابل نوجوانان 

از داشتند ان مدارس ين و مربيز از والدين ييها خواسته

زش ن، آمويآموزش بهداشت دوران بلوغ به والد ؛جمله

موزش آن آچگونه با بلوغ مواجه شدن و  ين برايمعلم

 يو انتقـال آن بــه نوجوانــان، آمــوزش و اطــلاع رســان 

در دبستان و قبل از وقوع بلـوغ   يل بلوغ و قاعدگيمسا

و  يقاعـدگ  ين دوران، مشـاوره بـرا  ي ـا يآمـادگ  يبرا

 به وسـيله ن دوران يرات بلوغ و مواجهه با آن در اييتغ

خصـوص   مشـاوره در انجام اء، يان مدارس و اوليمرب

ان ي ـم تواننـد بـا خـانواده در    يمكه ن يل خصوصيمسا

در ســن كــم و قبــل از    يبگذارنــد، مشــاوره جنسـ ـ 

  .رستانيدب

پسـرها،   يبهداشت بـارور  يازهاين يبررسدر 

از ي ـخـود بـه سـه دسـته ن     يهـا  ز در مصـاحبه ي ـآنها ن

ــتغ ــ ي، روحــيرات جســمانيي اشــاره  يو جنســ يروان

چون  هم يليمسا به يرات جسمانييتغ در مورد. داشتند

م بلـوغ  ي ـاز علا يبلـوغ، عـدم آگـاه    يجسـمان  راتييتغ

لات ، عدم يبودن حالات تما يعياز طب يكامل، عدم آگاه

ه يزمان با بق رات بلوغ همييرات، عدم تغييت از تغيرضا

رات يي ـكنـار آمـدن بـا تغ    يبـرا  يدوستان، عـدم آگـاه  

 وستان نوجوانـان داز و گرفتن اطلاعات اشتباه   يمجس

از بهداشـت   ين عـدم آگـاه  يچن هم. اشاره داشتند خود

، سوء مصرف مـواد  يم عفونت ادراريدوران بلوغ، علا

را مشـكلات   ياز بهداشت دستگاه تناسـل  يو عدم آگاه

  .كردند يمدوران بلوغ ذكر  يبهداشت

 يل روح ـينه مسايمطرح شده در زمل يمسااز 

ــ  ــ يروان ــوغ حــالات روح ــا يدوران بل ــدم متف وت و ع
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ك از طرف خـانواده، احسـاس   تمركز، احساس عدم در

 يل به برقراريتما ،يل جنسينه مسايدر زمو  يافسردگ

ــران، عــدم آگــاه  ــا دخت ــاط ب ــط،  يارتب در مــورد رواب

در  يدر مورد جنس مخالف، عـدم آگـاه   يابهامات ذهن

و عـدم امكـان    ييباردار شدن و زناشو يمورد چگونگ

  .)2جدول (ان كردنديرا ب يل جنسيسوال كردن در مسا

ن گروه از نوجوانان در مقابل مشكلات ذكـر  يا

آمـوزش بـه    چون خود هم يها توجه به خواسته شده ،

درك نوجوانان، آموزش به نوجوانـان در   ين برايوالد

نـه بلـوغ   يرستان در زميخصوص از اول دبه مدارس ب

ها در زمان بلوغ  آن و آموزش در مورد خواب راتييتغ

ــدارس را خواســتار  و حضــور  مشــاور مناســب در م

  .شدند
  نوجوان دخترانمشكلات بهداشت باروري : 1جدول 

 

  زير گروه  گروه اصلي 

تجربه قاعدگي  و 

  بهداشت بلوغ، 

  سختي كنار آمدن با بحران قاعدگي- 1

  تصور قاعدگي ديررس بيمارگونه-2 

  مقايسه قاعدگي شان با تجربه قاعدگي خواهر و دوستان -3 

  دم آگاهي از چگونگي نظم قاعدگي در زمان بلوغع - 4 

  مشكلات كاهش تحركات اجتماعي در اين دوره- 5 

  عدم آگاهي از چگونگي حمام رفتن در حين قاعدگي - 6 

  عدم آموزش در مورد قاعدگي-7 

درد (ه عفونت و ترشحات درمان نشده ، قاعدگي زودرس، ديسمنور: مشكلات در زمينه بهداشت دستگاه تناسلي هچون - 8

  . ، خونريزي شديد، رشد نامتناسب با سن، عدم آگاهي نوجوانان و خانواده ها در مورد عفونت و بيماريهاي تناسلي)قاعدگي

 كم سواد بودن خانواده ها در زمينه آموزش و اطلاعات بلوغ   مسائل اجتماعي

 3اكراه از زن بودن و تمايل به تجربه مرد بودن  

  تنفر از جنس مخالف  

 زنداني بودن بودن بعلت زن بودناحساس  

 ايجاد محدوديت خانواده ها بعلت دختر بودن 

 آموزشهاي اشتباه بهداشتي توسط خانواده ها و خرافاتي بودن خانواده ها  

 عدم آگاهي پدرها از قاعدگي دخترها و قوانين  شرعي آن   

 بي توجهي خانواده به بلوغ دخترها  

  ت بلوغعدم ارتباط با مادران براي تغييرا  

  تمايل به جنس مخالف- 1  جنسي

  ابراز علاقه براي داشتن دوست جنس مخالف براي اعلام وجود  -2 

  تشديد حس تمايل به جنس مخالف  - 3

  دوست پسر نداشتن نشانه متجدد نبودن  -4

  جلب توجه پسرها با رفتارهاي خاص  -5

  احساس بزرگي با ارتباط برقرار كردن با پسرها -6

  ديدن در مورد مسائل جنسيعدم آموزش - 7

  بودن مادرها  يمآگاهي كم مادران در مورد دخترها و قدي - 1  روحي و رواني

  خجالت از تغييرات بلوغ  - 2

  عدم آگاهي از بلوغ و احساس بد و ترس از آن - 3

  .تغييرات خلقي و حساس شدن و مشكلات روحي -4
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  نوجوان پسرانمشكلات بهداشت باروري : 2جدول 

  

  زير گروه  اصلي گروه 

تغييرات جسماني و 

  بهداشت بلوغ 

  عدم آگاهي از علائم بلوغ كامل- 1

  عدم رضايت از تغييرات جسمي- 2

  عدم تغييرات بلوغ همزمان با بقيه دوستان- 3

  و گرفتن اطلاعات اشتباه از دوستان نوجوانان خود  يمعدم آگاهي براي كنار آمدن با تغييرات جس-4

  علائم عفونت ادراري، سوء مصرف مواد و عدم آگاهي از بهداشت دستگاه تناسلي : ت دوران بلوغ مانندعدم آگاهي از بهداش-5

  تمايل به برقراري ارتباط با دختران- 1  مسائل جنسي 

  عدم آگاهي در مورد روابط-2 

  ابهامات ذهني در مورد جنس مخالف - 3

  عدم آگاهي در مورد چگونگي باردار شدن و زناشويي -4

  امكان سوال كردن در مورد مسائل جنسي عدم -5

  حالات روحي متفاوت و عدم تمركز- 1  روحي و رواني

  احساس عدم درك از طرف خانواده- 2

  احساس افسردگي  - 3

  خواب هاي جنسيعدم آگاهي از -4

  عدم آگاهي از طبيعي بودن يا نبودن حالات و تمايلات- 2

  

  بحث

 نجوانـا  و نوجوانان باروري بهداشت نيازهاي

 جمعيـت  اخير هاي كنفرانس در بين المللي سطح در هم

 توجه مورد پيش از بيش ملي سطح در هم توسعه و و

 سـن  كـاهش  جملـه  از متعددي عوامل .شده است واقع

ــزايش  ــوغ، اف ــن ازدواج، بل ــعه س ــتاوردهاي توس  دس

 تغييـرات  و جهـاني  هاي به رسانه دسترسي آموزشي،

ــاي ارزش ــي ه ــان ازدواج فرهنگ ــرد جوان ــي ه،نك  همگ

 قـرار  و افكـاري  هـا  ايده معرض در را تواند جوانان يم

 ثيرأت ـ آنهـا  و جنسـي  بـاروري  زندگي روي بر كه دهد

  .)3(گذارند يم

ج مطالعه حاضر نوجوانان دختر و پسر در ينتا

دوران بلوغ؛ به عدم  يمشكلات بهداشت بارور يبررس

رات يي ـ، بهداشـت بلـوغ، و تغ  يرات جسـم يياز تغ يآگاه

ج ينتـا . اشـاره كـرده بودنـد    يو روان ـ يو روح يجنس

ز ي ـن نيدخترانـه قـزو   يهـا  رسـتان يدر دب يالفت ـ قيتحق

ــران دهــد آگــاهي يمــنشــان   بهداشــت وردمــ در دخت

 نامناسب را فعلي هاي بوده و آموزش ضعيف باروري

 يازهــاين يبررســ .)14(دانســتند يمــ كــاربردي غيــر و

وجوانان دختـر اسـتان مازنـدران در سـال     ن يآموزش

ل دختـران بـه دانـش    ي ـرغم تما ينشان داد كه عل 1382

دانسـتند و   يم ـكامـل بلـوغ را ن   يبلوغ، اكثـر آنـان معن ـ  

ــاه ــعل يآگ ــولوژيزيو ف  يم ــوغ،  ي ــورد بل ــا در م ك آنه

 يرواقع ـياشـتباه و غ  يهـا  ف همـراه بـا برداشـت   يضع

مبر و همكــاران درمــورد يج مطالعــه ســينتــا. )5()بــود

از آن بـود كـه    يز حـاك ي ـن نيان دانشگاه قزويدانشجو

 در مثبـت  نگرشـي  و متوسـط  اطلاعـات  يدارا جوانان،

ق يتحق يط يانصار .)15(باروري بودند بهداشت مورد

 يبهداشت بـارور  يجنبه ها يبعض يكه فقط به بررس

ــود درپرد ــه ب ــش ياخت ــات دان ــه اطلاع ــت ك ــوزان  اف آم
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 يزش ـيآم يهـا  يماريب نهيزم راز دريش يها رستانيدب

 مـورد  در ياطلاع چيه درصد افراد 31 و نبوده مطلوب

 يها قيج تحقيدر نتا .)16(نداشتند يزشيآم يها يماريب

 را يليمسـا  جملـه  از يرانيا نوجوان پسران اكثرگر، يد

 عـدم  هسـتند را  روبـرو  آن با دوره نيا گذراندن با كه

 .)17و 18 (انـد  كرده ابراز يجنس مسائل از خود يآگاه

كـا  يگاگو آمريدر ش يقيتحق يو همكاران در ط يجواد

ــد كــه اطلاعــات دختــران آفر يدر ــايافتن               ييكــايآمر ييق

بـا   ي، ارتبـاط قـو  ينه تجارب جنسيساله در زم 12ـ16

ــار  ــتلالات رفت ــوغ زودرس دارد ياخ ــم. و بل ــ ه ن يچن

شـان را سـركوب    يجنس يارتباط يازهايكه ن يدختران

 يشــتريب يدچــار اخــتلالات رفتــار   كــرده بودنــد، 

اند كـه آمـوزش سـبب     ها نشان داده مطالعه ،)19(بودند

ده بلـوغ و  ي ـش اطلاعات نگرش مثبت نسبت بـه پد يافزا

ك ي ـولوژيزيرات فيي ـرات بلـوغ بـه عنـوان تغ   ييقبول تغ

س و ت حس اعتمـاد بـه نف ـ  يبه تقو جهيشود و در نت يم

از  يليد مسـا ي ـلذا با ،)14(انجامد يمشتن ياحترام به خو

 يدوران نوجوان  يمه، ورزش و بهداشت جسيتغذ ؛ليقب

ــ يهــا زشو آمــو ــمــورد ن يروان ــهي ــا از در برنام  يه

نوجوانـان گنجانـده شـوند تـا از وارد شـدن       يآموزش

ن به يچن هم. شود يريشگيپ يو روان  يمجس يها بيآس

د ي ـاز بلوغ در نوجوانـان با  يل وجود مشكلات ناشيدل

، يبه مشكلات برخاسته از بلوغ در هر سه بعـد جسـم  

اســب بــا ز نحـوه برخــورد من يــو ن يو اجتمــاع يروان ـ

توجـه   ين برنامه ها و متون آموزش ـيمشكلات در تدو

   .شود

مشـكلات   يشتر نوجوانان برايبن مطالعه يدر ا

را  ياز بـه آمـوزش در مـورد بهداشـت بـارور     يخود ن

ن يدن در ايموزش دابراز كرده بودند و خواسته آنها آ

  . ها بود نهيزم

نش و عملكرد نوجوانـان  ي، بيت نقش آگاهياهم

 يهامنجر به انجام پژوهش يهداشت بارورنه بيدر زم

نه در سـطح جهـان شـده اسـت در     ين زميدر ا يمتعدد

، )20(كـه در كانـادا   ييهـا  توان به پژوهش يمنه ين زميا

انــد،  انجــام شــده )23(هيــو ترك )22(ونــاني، )21(نــروژ

ق خود با يران در تحقين در ايمحقق يبرخ. اشاره نمود

جـه  ين نتي ـاثـر آن بـه ا   ياستفاده از آموزش و بررس ـ

زان يــش ميانــد كــه آمــوزش بهداشــت در افــزا دهيرســ

، نگرش و عملكرد دختـران نسـبت بـه بهداشـت     يآگاه

ن رو آمـوزش بلـوغ،   ي ـاز ا. دارد يرير چشمگيثأبلوغ ت

دختـران در دوران   يبهداشـت  يجهت اصـلاح رفتارهـا  

ن در يچن ـ هم .)1(رديد قرار گيكأست مورد تيبا يم بلوغ

، ينــه آگــاهيق صــورت گرفتــه در تهــران در زميــتحق

از آن بود كه درصـد   يج حاكيپسران، نتا نگرش رفتار

ــز ــان در مــورد ف يادي ــوژيزياز نوجوان ــارور يول  يب

  .)24(داشتند يفياطلاعات ضع

از آن اســت كــه  يمطالعــه حاضــر حــاكج ينتــا

هـا را از اواخـر دوران    نوجوانان دختر آغـاز آمـوزش  

ــدبســتان لازم  ــوان اول  يرهاســدانســتند و پ يم نوج

ــوزش    يدب ــب آم ــان مناس ــل از آن را زم ــتان و قب رس

افتند كـه  يدر يقيتحق يو همكاران ط يجلال. دانستند يم

 يل جنس ـين، زمان آموزش مساين و معلميالدشتر ويب

را هنگـام ازدواج و آمـوزش    يو مباحث لقاح و حـاملگ 

رستان مناسب يدب يها را در سال يمقاربت يها يماريب

ن ياما در مجمـوع معلمـان نسـبت بـه والـد      ،دانستند يم
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. )4(آموزش انتخاب كرده بودند يرا برا يزمان زودتر

كـا  يدرصد معلمـان مـدارس آمر   72 ،يلندر در مطالعه

 5 يها هيد در پايبا يجنس يها معتقد بودند كه موضوع

 يف ـيدر مطالعـه ك  .)25(مدارس آموزش داده شود 6و 

را سـن   يسالگ 10ن و معلمان يدرصد والد 57، هگلاند

ــرا  ــب ب ــتن در زم يمناس ــاح  يدانس ــه لق ــاردارن  يو ب

ن اعتقـاد  ي ـن و معلمـان بـر ا  ين والديچن هم. دانستند يم

ل دوره ي ـدر اوا يبودند كـه آمـوزش بهداشـت بـارور    

شـركت    يمن پـژوهش تمـا  ي ـدر ا. ردي ـبلوغ صـورت گ 

ن اعتقاد بودند يبر ا) ن و پزشكانيوالد ـ  يمرب(كنندگان

نوجوانـان را از   يجنس ـل يكه آموزش زود هنگام مسا

ــفعال ــا تي ــ يه ــاملگ يجنس ــته  يزودرس و ح ناخواس

 يها معتقد بودند كه آموزش يو از طرف كند يمحفاظت 

اثـر   يمقابله و ب ـ يع برايسر يزود هنگام و مداوم راه

ــت   ــت اس ــات نادرس ــردن اطلاع ــا  .)26(ك ــابر نت ج يبن

د از گروه يبلوغ با يمختلف آموزش بهداشت يها قيتحق

سفانه دانش غلط أرا متيز شود،شروع  ين ترييپا يسن

د مثـل و بهداشـت   ي ـ، توليل جنس ـيرات بلوغ، مسـا ييتغ

ــولاً ــا  ازدواج معمـ ــه بهـ ــاردار يبـ ــته،  يبـ ناخواسـ

  .ديآ يمدست ه و عواقب بد آن ب يزشيآم يها يماريب

دهنده آن اسـت كـه    ج مطالعه حاضر نشانينتا

ان و ي ـو مربن ينوجوانان ، عدم ارتباط درست بـا والـد  

ــاه ــه بلـــوغ و ين در زميدرســـت والـــد يعـــدم آگـ نـ

ــا آمــوزش ــد يه ــان را يوال ــه آن ــين ب از مشــكلات  يك

 يهـا  همطالع ـ. كردنـد  يمدر زمان بلوغ مطرح  ييا دهيعد

ن يــدر حــال توســعه بــر ا يانجــام شــده در كشــورها

ل يدر خصـوص مسـا  اطلاعات كند كه  يمد يكأقت تيحق

 ــ ــت جنس ــارور يبهداش ــا ، روشيب ــيپ يه و  يريگش

ا ي ـن يمعلم ـ سـطه ابـه و ندرت ه ب ،يمقاربت يها يماريب

ز در ي ـن نيشود و والـد  يممنتقل  ين بهداشتيمتخصص

بلكـه  . سـتند ين منبـع اطلاعـات ن  ياول ـ هـا  هشتر مطالعيب

 يگروه ـ يها ن منبع اطلاعات، دوستان و رسانهيتر مهم

ــتند ــا. هس  ــي ــب مخرب ــر، عواق ــت  ين ام ــد داش . خواه

ــه ــر رو يا مطالعـ ــرده   310 يبـ ــوان ازدواج نكـ نوجـ

درصـد   30نشان داد كـه تنهـا   ) ساله 13ـ21(يپاكستان

در  ين منبـع اطلاعـات  يعنوان بهتره ن را بيپسران، والد

كـه حـدود    يدر حـال . برشمردند يمورد بهداشت جنس

ن منبـع  يعنـوان بهتـر  ه ن را ب ـيدرصد دختران والد 50

انجام شـده در   يها هدر مطالع .)27(كرده بودند يمعرف

گـروه   ،يتنام و انـدونز ي، ويروبين، نايپيليف يكشورها

ن منبع كسب اطلاع در مورد يهمسالان به عنوان مهمتر

 يمآكـاد  .)28(ابـد ي يم ـ ين برتريبه والد يل جنسيمسا

در  يا هي ـانيز در بين 2001كا در سال يطب كودكان آمر 

ن كودكان را ينوجوانان، متخصص يل جنسيمورد مسا

 يبرا يل جنسيمه آموزش مساادا يمناسب برا يافراد

 يهـا  كـه تـلاش   يطوره كودكان و نوجوانان دانست ب

ــا در تكم ــآنهـ ــهيـ ــا ل برنامـ ــودمند  يهـ ــدارس سـ مـ

از آن است كـه   يحاك يبلكل ج مطالعهينتا .)29(باشد يم

ن، پـدربزرگ،  يق والـد ي ـاز طر يل جنس ـيآموزش مسـا 

در دانـش   يدي ـجـاد عقا يبا ا ينين ديمادربزرگ و مبلغ

ر آغـاز رابطـه   يخأآموزان همراه است كه منجـر بـه ت ـ  

در مقابل كسـب اطلاعـات نوجـوان از    . شود يم يجنس

 يا پسر عمو، رسانه هـا ياقوام همسن مانند دختر عمو 

احتمال شروع زودرس  يل ارتباط جمعيو وسا يگروه
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 يمنـابع اطـلاع رسـان   . دهد يمش يرا افزا يرابطه جنس

تفـاوت در   يعلـت اصـل   يل جنس ـيلف درباره مسامخت

ل ين گونه مساينگرش و اعتقادات نوجوانان نسبت به ا

   .)30(است

از آن  يو همكـاران حـاك   يج مطالعـه جلال ـ ينتا

مدارس  يل بلوغ در برنامه درسياست كه آموزش مسا

ان ي ـن مطالعـه ب ي ـگنجانده شود و اكثـر نوجوانـان در ا  

با  يا و عدم احساس راحتيكردند كه به علت شرم و ح

افـت  يخـود در  ن خـود، اطلاعـات را از همسـالان   يوالد

بـه عنـوان    ين عـادت نوجوانـان گـاه   ي ـاز ا .)4(كنند يم

پرخطـر اسـتفاده شـده     ياز رفتارها يريشگيراهكار پ

امــروزه اســتفاده از آمــوزش همســالان در    . اســت

 يافراد در بعض ـ يو جنس يبهداشت بارور يها برنامه

س معتقد يپرا. رود يمكار ه توسعه ب درحال يكشورها

ــوزش  ــت آم ــالان از اس ــ همس ــديآفر كي ــچيپ ن  و دهي

 نيبــ يخــوان هــم عــدم رغــم يعلــ و اســت يــيزا مشــكل

 ني ـا جاذبـه  ،يتجرب ـ يريادگي ـ و علوم يتئور آموزش

 يريكــارگه بــ باعــث و اســت اديــز چنــان هــم كــرديرو

 در و شـود  يم يبهداشت يآموزش مداخلات در ها جوان

 ني ـا خـود  تي ـظرف و استقلال شيافزا وجبم حال نيع

ــراد ــ هــم اف ــا .)31(شــود يم ــداللهينت ــه عب و  يج مطالع

ن يدهنده آن است كـه والـد   همكاران در مازندران نشان

كانـال انتقـال اطلاعـات در    ن يتر نئژه مادران، مطيبه و

بـه نظـر    .)5(باشـند  يممختلف بهداشت بلوغ  يها نهيزم

ط و يرسد كه در جوامع مختلف بـا توجـه بـه شـرا     يم

ــات   ــامكانـ ــان و متخصصـ ــود از كارشناسـ ن يموجـ

آمـوزش دوران بلـوغ اسـتفاده     يمختلف برا يها گروه

  .دشو يم

در نظــر گــرفتن ن مطالعــه يــا يتهاياز محــدود

باتوجـه  كه  ،از نوجوانان بود يت محدوديتجارب جمع

مناطق مختلف كشور لازم اسـت   يفرهنگ يها به تفاوت

ن ي ـا مشـكلات از   .انجـام شـود   يتر عيوس يها همطالع

سن حساس نوجوانان بود كه جلب اعتماد آنها  ،مطالعه

چون محل  ينمود و از طرف يمحرف زدن مشكل  يبرا

ــزار ــاحبه يبرگ ــدارس    مص ــه م ــا ب ــود،  ه ــدود ب  مح

ل يكــه ممكــن اســت گفــتن مســا نيــآمــوزان از ا دانــش

 .شود نگران بودند يساز منجر به مشكل آنها يشخص

ط يشـرا  خـود و گفـتن   يمحقق با معرف ـبه همين سبب 

دو دل  در گوش دادن به يخصوص يحت خود و يكار

گـر  ياز د. كـرد  مـي توجـه آنهـا را جلـب    آمـوزان   دانش

شهرستان اصفهان  يت مركز بهداشتيمشكلات حساس

ــاطق   ــرورش من ــوزش و پ ــوع  و آم ــه موض ــبت ب نس

كـه   بـود شـان  يف ايضـع  يهمكـار و  يبهداشت بارور

لازم  ين موضـوع و گـرفتن مجوزهـا   ييتب يمحقق برا

  .را صرف كرد ياريزمان بس

  

   يريگ جهينت

صـورت گرفتـه در    يازسـنج يج نياساس نتا بر

ل يمســا افـت كــه آمـوزش  يتــوان در يم ـن پــژوهش ي ـا

دو گروه نوجوانان و هر به  يو جنس يبهداشت بارور

 يزي ـر برنامـه  چنـين   هـم . نيـاز اسـت   انين و مربيوالد

ن و يبلوغ و آگـاه سـاختن والـد    ين حواليمدون در سن

 ي، جنس ـيو روان ـ ي، روح ـيرات جسـم ييان از تغيمرب
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ك تـر و  ي ـارتبـاط نزد  يق آنان به برقـرار يبلوغ و تشو

مطـرح   يازهـا يها و ن تيبا نوجوانان از اولو تر يميصم

فقـدان  ن كـه  يبا توجه به ا .استشده توسط نوجوانان 

در  يزنـدگ  يهـا  ح و مهـارت يو اطلاعـات صـح   يآگاه

دوران بلــوغ  يپرخطــر در طــ ياز رفتارهــا يريشــگيپ

در و د كنـد  ي ـنوجوان را تهد يتواند بهداشت بارور يم

او لطمـه   يو اجتمـاع  ين شخص ـيجه به ارتباطات ب ـينت

ــوان را در  ــاخته و نوج ــاس  وارد س ــرض تم ــا مع  يه

ناخواسـته و   يض، حاملگيحفاظت نشده و پرخطر، تبع

 .نامطمئن قرار دهد يها سقط

  

  ر و تشكريتقد

مصوب دانشـگاه   ان نامهين مطالعه حاصل پايا

و  يت مـال ي ـباشد، كه بـا حما  يماصفهان  يعلوم پزشك

  .ن دانشگاه انجام شديا يمعنو
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Abstract 
 
Background & aim: Reproductive health of puberty is very important in the cycle of Life. 

Adolescence is a very important period of time in cycle of life and it is followed by physical, 

psychological and social changes. Therefore the aim of this study was needs assessment of 

reproductive health for adolescence as a first and principal step in curriculum planning for health 

services. 

 

Methods: This study was qualitative like the most needs assessments and the method was 

content analysis. Data gathering was done by semi structured interview. We used two focus groups 

(7and 10persons) for needs assessment of reproductive health between girls, and personal 

interview with 10 boys. We did content analysis and then extracted the main themes and sub 

themes. 

Results: Adolescent girls had diverse needs in four groups: experiences related to menstruation 

and hygiene, social needs, sexual needs and psychological needs. Also adolescent boys had three 

groups of needs like physical changes, psychological and sexual needs. In physical needs group 

they had some needs like no knowledge of symptoms of adolescence, no knowledge of hygiene 

related to puberty. In psychological needs group they had some needs like feeling depression and 

in sexual needs group they had some needs like tendency to make contacts with girls, no 

knowledge of communication with people with different sex.  

Conclusion: Education and the systematic planning in reproductive health matters are necessary 

for parents, teachers and adolescents, and they are known as the prior needs. 
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