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  چكيده
تـرين  گيرد و بلوغ يكـي از بحرانـي  نوجواني، پوياترين دوره در مسير رشد بشر است كه تقريباً دهه دوم زندگي را دربرمي :زمينه وهدف 

آنهـا بلكـه بـراي    ت پرداختن به بهداشت نوجوانان به خصوص دختران نوجوان كه نه تنها براي خـود  يلذا اهم. هاي اين دوره، استپديده
اولين گام در طراحي برنامه جامع آموزشي تأكيد بر نيازسنجي گروه هدف در بسـتر جامعـه   . خانواده، جامعه و نسل آينده نيز روشن است

 ـسـه اولو يدراين مقاله هدف ما نشان دادن كارآيي رويكرد نيازسنجي در شناسايي و مقا. باشدهدف مي بهداشـت بلـوغ    يآموزش ـ يهـا تي
  .از ديدگاه دختران، مادران و معلمين جهت تغييرات مؤثردر رفتارهاي بهداشتي دختران است دختران
 7نفـر از مـادران و    12منطقه شش تهران،  ييآموزان دختر مقطع راهنمانفر از دانش12. اين پژوهش، از نوع مطالعه كيفي است :كار روش

 يري ـن افراد بـا نمونـه گ  يا. افته مشاركت كردنديساختارمهير تهيه پرسشنامه ننفر معلمين آن منطقه با شركت در جلسات متمركز گروهي د
كـه منجـر بـه     ل قرار گرفـت يمورد تحل ييز محتوايه روش آناليس شد و برپايدست نو يگفتگو با افراد مورد بررس. هدفمند انتخاب شدند

  .تكميل پرسشنامه نهايي شد
هـاي  هـاي اساسـي در اولويـت   مشـخص كـردن تفـاوت   : شوديداده مموارد زير را نشان  اثر بخشي كاربردي رويكرد نيازسنجي در :نتايج

هـاي آموزشـي سـلامت بلـوغ     سلامت بلوغ دختران از ديدگاه سه گروه هدف، تعيين كردن سطح نيازهاي بهداشتي دختران، تعيين اولويت
  .مدرسه را نشان داد نتايج همچنين فقدان درك جامعي از آموزش سلامت جنسي در. براي سه گروه هدف

متناسـب بـا نيازهـاي     يشود كه رويكرد نيازسنجي يكي از راههاي مفيد و ضروري جهـت آموزشـها  ها پيشنهاد ميطبق يافته :گيرينتيجه
از  براي داشتن درك صحيح از نيازهاي واقعي بهداشتي دختران نوجوان، نياز به اكتشاف اولويتهاي آنـان . باشدهاي هدف ميبهداشتي گروه

ن اساس، نيازسنجي به عنوان اولين قدم موثر در ارتقـاي سـلامت   يباشد، بر ايديدگاه خودشان و افراد دخيل در رفتارهاي بهداشتي آنان م
  .گرددپيشنهاد مي

  بلوغ دختران سلامت، يفيپژوهش كنيازسنجي،  :كليدي گانواژ
  

  مقدمه
 يدي، فرد وارد مرحله جديان دوره كودكيپس از پا

 يط آن كاملاً با مرحله قبل ـيشود كه شرايم يم نوجوانبه نا
نـده فـرد بـا    يآو ، سرنوشت )1381 ياكبر( متفاوت است

  ر و تحولات ييح با تغيو برخورد صح يمات منطقيتصم

  
در ايـران و  . )Steinberg 1999(خـورد ين دوره گره م ـيا

ت ي ـكل جمع %1/25حدود  1385سال  يج سرشماريطبق نتا
اين تعـداد   %50دهد كهيل ميسال تشك 11-14 يرا گروه سن

سـازمان مـديريت و برنامـه ريـزي كشـور       (دختران هسـتند 
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 مليحه نوري سيستاني و همكاران /      

ه ي، سـرما دختـران ازها و مشـكلات  يلذا توجه به ن  )1385
  . )1373 فيونيس( است يدر جهت توسعه مل يگذار

 يهـا نوجوانان در برنامه ،بنا به مطالعات انجام شده
 يانـد و محتـو  ن نقـش را داشـته  يكمتـر  سـلامت آموزش 
بلوغ به طور مشخص توسـط   سلامت يآموزش يهابرنامه

 يكـه اگـر محتـو   يشـوند در حال ين م ـييمدرسه تع ياياول
 يهـا رنـده و گـروه  ياز فرد آمـوزش گ يبراساس ن يآموزش
تـر خواهـد   ن شوند، آموزش موفقييوع، تعر در موضيدرگ

 Ryan( افتيش خواهد يافزا يريادگــيزه ـــيبود و انگ

et al. 1996( .  
 يازسنجيجامع، ن يبرنامه آموزش ين گام طراحياول

 ـند آنچه كه بايفرآ يعنيباشد يم يآموزش د آمـوزش داده  ي
عبـارت   يازسـنج يگر نيد يبه عبارت )1381واجارگاه (شود

 آنهـا بـه   يو درجه بند يآموزش يازهاين يياست از شناسا
 ـكـه در ا  )1374هرمن (باشديت ميب اولويترت نـد  ين فرآي
رند و اطلاعات يل قرار گيه و تحليد مخاطبان مورد تجزيبا

ــ ــيو ك يكم ــع آور يف ــوند يجم . )Bottler 2002( ش
هاي مهـم در بسـياري از   نيازسنجي به عنوان يكي از مؤلفه

. ريزي همـواره مـورد توجـه بـوده اسـت     هاي برنامهحوزه
ــترده ــات گس ــت  تحقيق ــاه و اهمي اي در خصــوص جايگ

ايـن روش   .)1381واجارگـاه  ( نيازسنجي انجام شده است
ي از اولـين گامهـا در دسـتيابي بـه اهـداف      به عنـوان يك ـ 

  .)Hawe et al. 1996(بلوغ پذيرفته شده است سلامت
طبق مطالعات انجام شده مداخلات زيـادي جهـت   

 مـودي ( بلوغ نوجوانان انجـام شـده اسـت    سلامتارتقاء 
ذبيحـي   ؛1377وهمكـاران   يافضل ملك ؛1385وهمكاران 

. )1380فيـروزان   ؛1380جهانديده  ؛1384قهرماني  ؛1381
عدم انطباق منطقي نيازهاي نوجوانان با محتواي مداخلات 

هاي حاكم بر جامعه آنهـا، از جملـه دلايـل    و دستورالعمل
. باشـد توانـد  ياري از اين مـداخلات مـي  عدم موفقيت بس

هاي هدف مبتني بـر  نيازسنجي جهت تعيين نيازهاي گروه
اجتمـاعي آن جامعـه، بـراي طراحـي      -ارزشهاي فرهنگي

 يروشـها  يكم ـ يپژوهشها . مداخلات مؤثر الزامي است
 يف ـيك يكه پژوهشـها يرقابل انعطاف و محدودند درحاليغ

و  )Wood et al. 2002(دارنـد  يشـتر يب يريانعطـاف پـذ  
نوجوانان  يخطرزا يرفتارها يو چگونگ ييتوانند در چرايم

 Rich and Ginsburg(داشـته باشـند    يتـر ل جامعيتحل

-هـا و برنامـه  دگاهيل ديتوانند در تعدين ميو همچن )1999

 Hendry(ژه نوجوانـان مـوثر باشـند   يو يبهداشت يهايزير

and Smith 1998( .ــابرا ــا توجــه بــه گســتردگيبن  ين ب
ت نوجوانان و لزوم توجـه بـه دوران بلـوغ مخصوصـاً     يجمع

انجام  تياهم ؛يفيك يپژوهشها يهايو توانمندبلوغ دختران 
   .كاملاً آشكار استن پژوهش يا

  
  كار  روش

هـا بـا   شـركت كننـده  . پژوهش حاضر از نوع كيفي است
)  Purposeful sampling( از روش  هدفمنـد  يريگبهره

در . انتخاب شـدند ) يفيمتناسب با پژوهش ك(انتخاب نمونه 
از  يغن يااست كه تجربه يكسان ياين روش پژوهشگر در پ

ان روشـن  ي ـل به بيو تما ييدارند و توانا يده مورد بررسيپد
تنامه از والدين جهت يپس از كسب رضا. باشنديآن را دارا م

ــأمين مــو  ازين رازداري، شــركت دخترانشــان در مطالعــه و ت
)  Group Interviews(جمعي  يهااطلاعات طي مصاحبه

از دانش آموزان بوسيله پرسشنامه با سـؤالات بـاز بـه شـكل     
ن بـا جلسـات متمركـز    يافته و از مادران و معلم ـيساختارمهين

. جمع آوري شـد   )Focus Group Discussion(  گروه
ثبـت   داده ها بصورت يادداشت طي مصاحبه ها و مشاهدات

با استفاده  )Conceptual Analysis(ز مفهومييآنال. گرديد
بـراي تجزيـه و    ) Content Analysis(يياز متـد محتـوا  

براي ايـن نـوع تجزيـه و تحليـل     . تحليل داده ها استفاده شد
سـلامت  : مفاهيم ذيل بعنوان واحدهاي آناليز انتخـاب شـدند  

ش معلمين نق ،)فاكتورها و روشها(بلوغ، ارتقاء سلامت بلوغ 
  .  علائق، نگرانيها و دغدغه ها و مدرسه،

در  با پژوهشـگر  ينه همكاريانتخاب در زم يارهاياز مع      
 ـپر يگروه يهامصاحبه  و ، داشـتن مـادر  دختـران  ود شـدن ي

 ـط لازم را نداشتند و يكه شرا ينوجوانان. بود ياعلام آمادگ ا ي
ذاشـته  كنـار گ  يل به ادامه پژوهش را نداشـتند از بررس ـ يتما

 يهـا يژگيها توسط پژوهشگر بـا توجـه بـه و   مصاحبه. شدند

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

js
ph

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-1

1-
25

 ]
 

                             2 / 10

https://sjsph.tums.ac.ir/article-1-140-fa.html


 ... / مقايسه بين ديدگاههاي مادران ، دختران و                                                                                                                         

مصـاحبه در مدرسـه بـا نوجوانـان،      يو مهارتهـا  يارتباط
  .ن انجام شديمادران و معلم

هـا كـه   داده) يريت پـذ ي ـنيع(ت ي ـمقبول يارهايمع
 ياسـت، بـرا   يكم ـ يدر پژوهشها ييايو پا ييهمانند روا

ت بـه  ي ـمقبول. دبه كار بـرده ش ـ  يپژوهش يهاداده يابيارز
 يبـه گـردآور   يبستگ كههاست بودن داده يرفتنيپذ يمعن
ــرا. دارد يقــيحق يهــاداده هــا ت دادهيــش مقبوليافــزا يب

  : شودير به كار برده ميز يروشها
، يوســته، اختصــاص زمــان كــافيو مشــاهده پ يبررســ -1

ق ي ـق در پـژوهش؛ تلف ي ـاسـتفاده از تلف  -2. ارتباط خـوب 
و ) مصاحبه، مشـاهده، نوشـتار  (ها داده يگردآور يروشها

مواد و امكان بـازخورد   يهادر زمان يبررس( يق زمانيتلف
 ـهمتا يبـازنگر  -3). هابه داده  ينيبـازب  ، ) همسـالان (ان ي

 يجستجو بـرا  -4. ها توسط شركت كنندگاندست نوشته
؛ يريت پذينيع -5. يل موارد منفيمخالف و تحل يهاافتهي
هـا و  از دسـت نوشـته   يكسـان يج يدو پژوهشگر نتـا  يعني

وسته، برخورد يبه صورت پ يبررس. ها داشته باشندگزارش
ق بودن در همـه مراحـل پـژوهش و روشـن     يمناسب و دق

. ت بخشـد ي ـنيهـا را ع توانـد داده يبودن روش پژوهش م ـ
تـا آخـر تيـر     1385مـاه، بهمـن    6اجراي تكنيك به مدت 

  . به طول انجاميد 1386
  

  نتايج 
 يهـا شـركت كننـده   يت شـناخت ي ـجمع يهايژگيو

نتـايج بـه   . اشاره شـده اسـت   1 شماره پژوهش در جدول
دست آمده از اين تحقيق، نشان داد كه نيازسنجي به عنوان 

 ييك تكنيك، جهت كشـف ابعـاد يـك موضـوع بهداشـت     
  . حساس مانند بلوغ دختران قابليت اجرا دارد

 يو فرع ـ ياصـل  يهـا مجموعه موضوع 2شماره  جدول   
  . دهديدگاه دانش آموزان نشان مياج شده را از داستخر

موثر بر ارتقاء سلامت بلـوغ را   يدختران، فاكتورها
 يهـا لميدر درجه اول پدرومادر و بعـد معلـم و سـپس ف ـ   

ها رسانه ينكته قابل توجه حضور قو. دانستنديم يينمايس
 .باشـد يبه عنوان فاكتور موثر بر سلامت بلوغ دختـران م ـ 

ارتقاء سـلامت را از راه بهداشـت و درمـان،     يراهها دختران
 ـيه سالم، آموزش از طريو تغذ يبهداشت فرد  يق مادر و مرب
. اندان نمودهيق مدرسه و خانه بيآموزش از طر يو به طور كل

آنهـا در دوران بلـوغ    يذهن ـ يهـا اند دغدغهاظهار داشته آنها
، يبـا جـنس مخـالف، مسـائل جنس ـ     يشامل ارتباط و دوست

ن به آنهـا  يوالد ياحترامي، بيپرخطر جنس ي، رفتارهاازدواج
ــ. باشــديل مــيو تحصــ ــاره  يهــايدختــران نگران خــود درب

ط يو شـرا  يپرخطر جنس ـ ي، كارهايموضوعات روابط جنس
نگونـه  يق خود را ايآنها علا. اندآنها ذكر كرده يبد جامعه برا

 يارتباط برقرار كردن با جنس مخالف، كنجكاو: اندان كردهيب
رمـان و   ي، علاقه بـه خوانـدن كتابهـا   يدر مورد مسائل جنس

در مـورد خـدا و    يي، كتابهـا يينمايو س ـ يجـان يه يداستانها
رون ي ـبا جمع دختران ماننـد ب  يسخنان افراد مشهور، سرگرم
دن يهـا بـا دوسـتان، پوش ـ   يهمـان يرفتن با آنها، شـركت در م 

 انتظـارات  .گـران يمد، ورزش و روابط متقابـل بـا د   يلباسها
ن بـا  يمعلم: نگونه بود كهين ايدانش آموزان از مدرسه و معلم

 يشتر آشنا شوند و تمـام يده بلوغ و مسائل مربوط به آن بيپد
از  و ار دانـش آمـوزان قـرار بدهنـد    ياطلاعات لازم را در اخت

. شـتر درك كننـد  ينوجوانان دختر را ب يو روح يلحاظ جسم
شـتر در مـورد   يآموزان در مورد سلامت بلوغ بسوالات دانش

 ياز عفونتهـا  يريدمثل، جلوگيبلوغ بود مثلاً تول يجنسجنبه 
   .دوران بلوغ

 ـاز د يآموزش ـ يهات موضوعيدر اولو دگاه دختـران  ي
و  يت را به آموزش سلامت بلوغ جنس ـين اولوينوجوان، اول

موزش سلامت بلوغ ند، آداده بود يبعد هم سلامت بلوغ روان
در مرتبه آخر  يبلوغ جسم در مرتبه سوم و سلامت ياجتماع

 ـيذهن يهابا توجه به دغدغه. قرار گرفتند -ي، علائق و نگران
ت اول آمـوزش  يتوان به اولويدختران در دوران بلوغ م يها

  .برد يپ يسلامت بلوغ دختران در جنبه جنس
 يو فرع ـ ياصل يهامجموعه موضوع 3شماره  جدول

  . دهديدگاه مادران نشان مياستخراج شده را از د
مـوثر بـر    يفاكتورهـا  يدگاه مادران مورد بررس ـياز د

ن،  بعـد  يارتقاء سلامت دختران در درجه اول مدرسه و معلم
ن ير جامعـه، قـوان  يح توسط مـادران، سـپس تـاث   يت صحيترب
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دادن  يخاص و مرتبط با دختران و پسران نوجـوان، آگـاه  
و رفتار و كردار آنهـا   يو خانوادگ يط زندگين و محيوالد
 ـن از ديبنـابرا . اسـت  ابـل همنـوع خـود   در مق ، آنهـا دگاه ي
آموزش سلامت بلـوغ دختـران بـه عهـده      يت اصليمسئول
ر ين مادران و دختران، تاثيبنابرا. باشدين و مدرسه ميمعلم

اند و جامعه را بر ارتقاء سلامت بلوغ دختران درنظر گرفته
توجـه   يو گروه يجمع يهاو موثر رسانه يبه حضور قو

  .اندكرده
آنـان را   يذهن يهاز مانند دختران، دغدغهيمادران ن

در درجه اول در مورد رابطه بـا جـنس مخـالف و جلـب     
 يظاهر ييباياند و بعد هم زان كردهيتوجه جنس مخالف ب

ــدام ــرار از درس . از لحــاظ لبــاس و ان و ســپس تلفــن، ف
 يتــوجه يمحولــه در منــزل و بــ يتهايخوانــدن و مســئول

نكـه مـادران   يبـا ا  .عنوان كردنـد  دهدختران نسبت به خانوا
نوجوانان دختر را به روابـط بـا    يت اول دغدغه ذهنياولو

اند اما از آمـوزش  سـلامت بلـوغ    ان كردهيجنس مخالف ب
  . رونديطفره م يجنس

ل به كسـب اطلاعـات در   يمادران در درجه اول تما
ح با نوجوان را داشـتند و در مرتبـه   ينه نحوه رفتار صحيزم

بلوغ ، بعد  يروان  – يرات روحييش در مورد تغدوم آموز
هـا  يماريمونت و سپس ب يشناخت ساختمان دستگاه تناسل

ت ياولو و ع دوران بلوغ را خواستار بودنديو مشكلات شا
در سـلامت بلـوغ دختـران جهـت گـروه       يمطالب آموزش

 يدر ابتدا بهداشت دوران بلوغ منظور جنبه جسـم دختران 
و طهـارت و   يل بهداشـت فـرد  سلامت بلوغ مانند مسـائ 

بلوغ  يو روان يرات روحييتغانه دانسته، سپس يعادت ماه
ان يمونث ب يو در انتها هم شناخت ساختمان دستگاه تناسل

  . اندكرده
 يآموزش ـ يهات موضوعيو چه بسا مادران در اولو

 ـياولو  يو اجتمـاع  يت اول و دوم را به سلامت بلوغ روان
و در انتهـا بلـوغ    يوغ جسـم اند  و بعد بل ـاختصاص داده

 ـد گروه مادران بـا د يآيبه نظر م. اندان كردهيرا ب يجنس د ي
بـه   يانـد و تـوجه  خود به سلامت بلوغ دختران نگاه كرده

ها وعلائق دختران در سن بلـوغ  ي، نگرانيذهن يهادغدغه

 ـاند و انداشته  ـن باعـث اخـتلاف در اولو  ي  يهـا موضـوع  تي
  .  شده است يآموزش

ت دوجانبه مدرسه و يو حما يخواستار همكارمادران 
ن روابـط دوسـتانه برقـرار كـردن     يانـد و همچن ـ خانواده شده

انـد،  ن را انتظار داشـته يمدرسه با دانش آموزان و معلم ياياول
 ـح از طريصح يز درخواست آموزشهاين  ـ ي  يق مدرسـه و مرب

    ان ي ـالبتـه ب . انـد را داشـته  دختـران بهداشت جهت مـادران و  
همگـام بـا خـانواده بـه دختـران       ياند كه نكات ضرور كرده

نكته قابل توجه آن است كه مادران، خـود  . آموزش داده شود
د داده شود بلكـه  ياند آموزشها فقط به دختران نبااظهار داشته

  . ز آموزش بدهندين و به خصوص مادران را نيوالد
نگونه يارتقاء سلامت بلوغ دختران را ا يمادران، راهها

 ـآمـوزش از طر : شمردندبر ق مدرسـه بـه دانـش آمـوزان و     ي
و بـا   يها بدون پـرده پوش ـ نهيدر تمام زم يمادران، ارائه آگاه

   ق يــو آرام، آمــوزش از طر يعــيبــاز، رفتــار كــاملاً طب يــيرو
ارتقاء  يمادران از راهها هرچند. يو جمع يگروه يها رسانه

    بـدون  هـا  نـه يزم يدر تمـام  يسلامت دختران را ارائـه آگـاه  
كـه خـود از   يانـد درحال ان كـرده ي ـباز ب ييو با رو يپوش پرده

 ـروند، اولوين مسائل نه تنها طفره ميآموزش ا  يت آموزش ـي
. داننـد يم ـ يجهت دختران را آموزش سـلامت بلـوغ جسـم   

ت آموزش مسـائل  يجه گرفت مادران مسئولينگونه نتيتوان ايم
ه عهـده  را ب يمربوط به بلوغ به خصوص سلامت بلوغ جنس

  . دانندين ميمعلم
 يو فرع ـ ياصل يهامجموعه موضوع 4شماره  جدول

  . دهدين نشان ميدگاه معلمياستخراج شده را از د
مـوثر بـر ارتقـاء سـلامت بلـوغ       ين، فاكتورهـا يمعلم

دادن  يح و آگاهيصح يمانند؛ اطلاع رسان يدختران را عوامل
ح نوجـوان توسـط خـودش، نحـوه     يبه آنهـا، شـناخت صـح   

انـد  دانسته يمسائل مذهب يح با نوجوان و ارتقايخورد صحبر
در  يخواستار كسـب اطلاعـات در مـورد مطالـب آموزش ـ    و 

رات يي ـتغ ح بـا نوجـوان، و بعـد   ياول نحوه رفتار صـح  درجه
ع يمارها و مشكلات شايبلوغ و در انتها هم ب يروان - يروح

 ـدر مـورد اولو  نظـر آنهـا  . بلوغ بودنـد   يت مطالـب آموزش ـ ي
: ن مـوارد بـود  يبلوغ دختران به دانش آموزان شامل ا سلامت
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 يرات روح ـييمونث، تغ يشناخت ساختمان دستگاه تناسل
مانند  يبلوغ، بهداشت دوران بلوغ از لحاظ جسم يروان –

  . و طهارت يبهداشت فرد
ت يـــ، اولوين مـــورد بررســـيدگاه معلمـــيـــاز د
ارتقاء سلامت بلوغ دختران در ابتـدا   يآموزش يموضوعها

 ـ  يجنبه جنس به  يهـا و در انتهـا هـم جنبـه    يو بعـد روان
در  آنهـا با توجه بـه نظـرات   . باشديم يو جسم ياجتماع

 ـو اولو يت مطالـب آموزش ـ يمورد اولو  يهـا ت موضـوع ي
نكته قابل توجه آن اسـت كـه هـر دو گـروه بـه       يآموزش

 يپ يضرورت آموزش سلامت بلوغ دختران در جنبه جنس
باً ين و دانش آموزان تقريمعلم نظرات يحدود اند و تابرده
  . هستنده هم يشب

هـاي  هاي تحقيق همچنين نشان داد كه تفاوتيافته
بنــدي بهداشــتي دوران بلــوغ از    اساســي در اولويــت 

ديدگاههاي سه گـروه هـدف مـادران معلمـين و دختـران      
به عنوان مثال سلامت بلـوغ  دختـران از نظـر    . وجود دارد

بلـوغ روانـي،   : ارت بـود از مادران به ترتيـب اولويـت عب ـ  
از ديدگاه خود دختران، ايـن  .  اجتماعي، جسمي و جنسي

امـور جنسـي، روانـي،    : اولويت به ترتيب عبـارت بـود از  
باشد؛ در حاليكه در بـين معلمـين،   اجتماعي و جسمي مي

امور جنسي،  روانـي،  : اولويت سلامت بلوغ عبارت بود از
  . اجتماعي و جسمي

هـاي  ها، اولويـت زيرمجموعـه  داده ؛قابل ذكر است
موضوعي را به روشني نشان داد كه طرح آنها هـدف و در  

  .محدوده اين مقاله نيست
ها فاكتورهاي مـوثر بـر ارتقـاء سـلامت     ضمناً يافته

هاي هـدف را نشـان داد كـه    بلوغ دختران از ديدگاه گروه
اطلاع رساني صـحيح، آمـوزش همزمـان    : عبارت بودند از

مادران و دختران، اسـتفاده از روشـهاي آموزشـي مناسـب     
مانند بحث هاي گروهي و انفرادي، كارگاه آموزشي بـراي  

هاي گروهـي و جمعـي،    ستفاده از رسانههاي هدف، اگروه
ــاثير گــروه   ــان، ت ــين نوجوان ــط دوســتانه ب مــديريت رواب

هاي مذهبي، همكاري بين بخشـي،  همسالان، ارتقاء انگيزه
  .هاي مربوطهمدرسه و اولياء و سيستم

  بحث
-از آنجا كه نيازسنجي، گام كليدي در طراحـي برنامـه  

ك كاربرد اساسـي  باشد، لذا  اين تكنيهاي آموزشي جامع مي
هاي در گروهبلوغ دختران  سلامتدر تعيين اولويت آموزشي 

نيازسنجي اولـين گـام   مشخص شد  يادر مطالعه. هدف دارد
هاي آموزشي درسي بـا دخالـت معلمـين    در ارزشيابي برنامه

  .)Brandon and Heck 1998(مدرسه شناخته شده است
هـاي  هاي اين مطالعه توجه به تمامي گـروه طبق يافته

درگير در تهيه و تنظيم برنامه آموزشي مناسب براي دختـران،   
مطالعات مشـابه نيـز مؤيـد اهميـت     . رسدضروري به نظر مي

هـاي آمـوزش   و ارائه برنامـه  مشاركت اولياء و مربيان بر تهيه
-بلوغ متناسـب بـا نيازهـاي آموزشـي دختـران مـي       سلامت

, 1385وهمكــاران  مــودي, 1382وهمكــاران باقرصــاد(باشــد
  .)1382وهمكاران  يجعفر

در ايــن مطالعــه نيازســنجي بــه عنــوان يــك تكنيــك 
بلـوغ دختـران و    لامتسضروري جهت كشف ابعاد مختلف 

كـارآيي ايـن تكنيـك    . بندي موضوعي آن شناخته شداولويت
هـاي اساسـي در ديـدگاه    ها جهت شناسايي شكافطبق يافته
اي با هـدف تهيـه يـك    مطالعه. هدف مشخص شد سه گروه

ــنجي     ــان، نيازس ــت زن ــدت بهداش ــولاني م ــرح درس ط ط
تــوان توســط روشــي مشــخص كــرد كــه مــي -چنــدوجهي 
نقاط كليدي و عدم انطباق طرح درس با نيازهاي  نيازسنجي،

  .)Autry et al. 2002(گروه هدف را به دست آورد
 ـ يذهن ـ يهابا توجه به دغدغه  يهـا ي، علائـق و نگران

 ـتـوان بـه اولو  يدختران در دوران بلـوغ م ـ  ت اول آمـوزش  ي
 ـ يسلامت بلوغ دختـران در جنبـه جنس ـ   نوجوانـان   .بـرد  يپ

 ي، بيمـار  يسـلامت  جنس ـ  يدر يك پژوهش كيف ياسترالياي
 ييازهـا را از مهم تـرين ن  يازباردار يو پيشگير يجنس يها

 )Schuster et al. 2001(خـود ذكـر كـرده انـد     يآموزش ـ
خـود را   ينيز مهم ترين مشـكلات بهداشـت   ين انگليسنوجوا

نـا خواسـته    يمخدر و همچنـين بـاردار  مواد سيگار، الكل ، 
 يجنس ـ يبر همين اساس رفتارهـا  )Reiff 2001(انددانسته

 ورد شـده آبـر  يناسالم از مهم ترين عوامل خطر دوره نوجوان
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بهداشـت بـه    يسازمان جهان يازهدف ها يو بسيار است
 Nies and McEwen(گـردد  يبـاز م ـ  يجنس ـ يايمن ـ

2001( .  
با توجه به نظرات سه گروه دانش آمـوزان، مـادران   

لامت بلـوغ  موثر بر ارتقاء س يودختران در مورد فاكتورها
ن به خصوص مادران يتوان گفت؛ دختران، والديمدختران 
كــه مــادران، يداننــد درحالين فــاكتور مــوثر مــيرا مهمتــر

بـا   يدانند از طرف ـين مين فاكتور را مدرسه و معلميمهمتر
دادن به دانش  يح و آگاهيصح ين اطلاع رسانينكه معلميا

بلـوغ   آموزان را فاكتور مهـم و مـوثر بـر ارتقـاء سـلامت     
ت را در درجه اول بر عهده ين مسئوليادانند اما يدختران م
مقـدم  نـه يدر مطالعه انجام شده توسط پود. داننديمادران م

نشــان داد كــه بــه نظــر معلمــان و مربيــان  1377در ســال 
ل ترين فرد در زمينه براي آمـوزش مسـائ  مناسب ،بهداشت

در  .)1377مقـدم   نـه يپود(بلوغ به دختران، مادران هسـتند 
ــروش    ــوزش و پ ــه انجــام شــده توســط وزارت آم مطالع
مشخص شد منابع مورد علاقـه جهـت كسـب اطلاعـات     

دگاه مـادران در ابتـدا مربيـان بهداشـت     يدوران بلوغ  از د
نكته قابل توجه آن است  .مدارس و بعد مادران قرار دارند

رتقـاء  ر جامعـه را بـر ا  يكه گـروه مـادران و دختـران، تـاث    
و  ياند و به حضور قـو سلامت بلوغ دختران درنظر گرفته

 .انـد توجـه كـرده   يو گروه يجمع يهاده رسانهيموثر پد
نوجوانان و اختلافـات بـا    يتحولات چشمگير در رفتارها

در بـين نوجوانـان در    يتحـول  .اسـت والدين قابـل تامـل   
مثل رسـانه هـا و    يكه عوامل فرهنگ يجريان است، گذار

نقـش فرهنـگ وعوامـل    . ن و ماهواره برآن موثرندتلويزيو
تاييد شده  يدر مورد پرخاشگر يطبيع يبر باورها يمحيط
  .)1381گلچين (است

مـادران در مـورد    دختران و يدگاههايسه ديدر مقا
تـوان  يدر دوران بلوغ م ـ نوجوانان دختر يذهن يهادغدغه
هر دو گروه به مسئله رابطه بـا جـنس مخـالف بـه     گفت؛ 

كننـد  ياشاره م ـ اننوجوانان دختر يعنوان دغدغه مهم ذهن
جهـت گـروه دختـران و گـروه     اما درخواسـت آموزشـها   

، در دگاهها خودشان است نه دختـران يبا توجه به دمادران 

 يحاضـر تـوجه   طيدختران با توجه به شـرا  يازهايواقع به ن
ارتقاء سـلامت   يگروه مادران از راههانكه يو جالب ا. ندارند

و  يپوش ـها بدون پردهنهيزم يدر تمام يرائه آگاهادختران را 
 ـكـه خـود از آمـوزش ا   يانـد درحال ان كـرده يباز ب ييبا رو ن ي

جهت دختران  يت آموزشيروند، اولويمسائل نه تنها طفره م
نگونـه  يتـوان ا يم ـ. داننـد يم يرا آموزش سلامت بلوغ جسم

ت آموزش مسائل مربوط به بلوغ يجه گرفت مادران مسئولينت
  . دانندين ميرا به عهده معلم يبه خصوص سلامت بلوغ جنس
 ـن در مـورد اولو يبا توجه به نظرات معلم ت مطالـب  ي

نكته قابل توجـه آن   يآموزش يهات موضوعيو اولو يآموزش
زش سـلامت بلـوغ   است كه هر دو گروه بـه ضـرورت آمـو   

تـوان  يم ـ يو تاحـدود . انـد بـرده  يپ يدختران در جنبه جنس
ه هــم اســت يبــاً شــبين و دانــش آمــوزان تقرينظــرات معلمــ

را بـه   يآموزش ـ يهـا ت موضوعيكه گروه مادران اولويدرحال
و  ياجتمـاع  ،ي، جسـم يت به سلامت بلوغ روانيب اولويترت

  .انداختصاص داده يان سلامت بلوغ جنسيدر پا
. نوجوانان و والدين با هم متفاوتنـد   ييشترديدگاه هاب

در . شـود  يمتفاوت ، گاه موجب تضاد نيز م ياين ديدگاه ها
 يدهنـد ، بـرا  يكه  نوجوانان به استقلال خود اهميت م يحال

والدين و نوجوانان در . خانواده مهم است يوالدين يكپارچگ
تغذيه ،  مسكن ، قوانين ومقررات ، زمان خواب و يزمينه ها

روابط با دوستان هم جنس و غير همجنس بـا هـم اخـتلاف    
  .)Lewis 2002( دارند

بــين والــدين و   يهــايمتعــدد چــالش يهــاپــژوهش
ميزان ارضـاء   يالعهامطدر . فرزندان نوجوان را نشان داده اند

تهران توسط والدين آنها  ينوجوانان دختر دبيرستانها ينيازها
 ـ ينشان داده است كه نيازها  %29، در حـد زيـاد   %40 يروان

 ينيازهـا . شـده انـد   برآورده يدر حد اندك %4حد متوسط و 
 گردنـد  يتامين م ـ %1، %32، %53به ترتيب به ميزان  يجسم

  .)1371 يشريف(
بر ضرورت آموزش  ياز آنجا كه نوجوانان مورد بررس

 ـا يانگـار اند در صورت سادهد كردهيتاك يجنس  يازهـا ين ني
 ييازهايپاسخ به ن يهانهيل زميو عدم اصلاح و تعد يآموزش

روبـرو   يبهداشـت  يشـكلات جـد  نده بـا م ين دست در آياز ا
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 ـبا درنظـر گـرفتن ا  . م شديخواه ن ين موضـوع كـه والـد   ي
شناسند و دانش يرا نم يمعمولاً عوامل خطر دوره نوجوان

را  ياز مشـكلات نوجـوان   يريشـگ يپ يو مهارت لازم بـرا 
 ياه ـن مجـدد مرز يـي ، تب)Senderowitz 1995(ندارند

كه فرزند نوجوان  ييهان و نوجوانان در خانوادهين والديب
 ـبـدون ا د بارزتر شوند، يمرزها با. است يدارند ضرور ن ي

ــ ــاملاً از ب ــه ك ــيك ــان  .)Parvizy 2005(دن برون كاركن
ارتباطـات   يبايد خانواده ها را در زمينـه آموزش بهداشت 

بـا عنـوان    يبرنامه هاي     . موثر با نوجوانان آموزش دهند
به والدين  يارتباط يشنيدن موثر و استفاده از مهارتها يها

  .)Bomar 1996(آموزش داده شده و موثر بوده است
ار ه ـتـوان اظ يم ـ ان شـده ي ـبا درنظرگرفتن مطالب ب

رنـده و همـراه   يگـروه آمـوزش گ   يازهـا ينمود شناخت ن
درك  يبـرا  يف ـيك ير با استفاده از پژوههايدرگ يگروهها

ت و آمـوزش  ي ـن تربيهمچن ـ. ستيضرور يدوران نوجوان
كـه در   ياها و نوجوانـان بـه گونـه   ، خانوادهيكادر بهداشت

ز ي ـن سلامت خود مشاركت فعالانـه داشـته باشـند و ن   يتام
 ـن دوره گذار، اولويا يآموزش يازهاين نيبرآورد و تام ت ي
ت شـناخت  ي ـاهم. ن دوره استيا يبهداشت يمهم مراقبتها
 يرات اجتمـاع يي ـشـدن و تغ  ي، آثار جهـان يعوامل فرهنگ
ط موجـود  يق وسپس تسلط بر شرايدرك عم يعصر ما برا

هــا و نوجوانــان ســالمت خــانواده يحفــظ و ارتقــا يبــرا
و ارتباط هماهنگ  يان رشتهيتلاش ب. رقابل انكار استيغ

 ـفرهنگ، بهداشت، صنعت و اقتصـاد در ا  يبخشها نـه  ين زمي
ن، مدرسه، گـروه  يوالد يهاضمن آن كه مشاركت. لازم است

د خواهـد  ير در امور نوجوانان مفير مراكز درگيهمسالان و سا
 ـبـه و  ين بخشيب يهايهمكارت ين تقويهمچن. بود  ـي ن يژه ب
اد، آموزش و پرورش و بهداشت و درمان، ما، اقتصيس و صدا

ژه يو يراهبردها ياء در طراحيجلب مشاركت نوجوانان و اول
ت امـور  يها و صـلاح يش توانمنديز افزايسلامت و ن يارتقا

  . لازم است يان پرورشين و مربين و معلمياعم از والد
  
  يريگجهينت

با توجه به پيچيدگي موضوع ارتقـاء سـلامت   ن يبنابرا
ختران و درگيـري فاكتورهـاي اجتمـاعي، فرهنگـي و     بلوغ د

براي مداخلات بهداشـتي مبتنـي بـر     شودسياسي پيشنهاد مي
مدلهاي ارتقاء سلامت كه هـدف غـايي تغييـر رفتـار اسـت؛      
نيازسنجي، به عنوان يـك ابـزار اوليـه بـراي طراحـي برنامـه       

تحقيقاتي در مطالعات مـداخلاتي مـورد اسـتفاده     –عملياتي 
  .قرار گيرد
  

  تشكر و قدرداني
 ـا ين دانشـگاه علـوم پزشـك   ياز مسئول  ـران بـه و ي ژه ي

شـهر تهـران،    6دانشكده بهداشت، آموزش و پرورش منطقـه 
 ـمدارس مورد پژوهش و مادران كه بدون   يآنهـا اجـرا   ياري

  .شوديم يبود قدردانيق مقدور نمين تحقيا
 

  هاويژگيهاي جمعيت شناختي شركت كننده -1جدول
  نيفراوا  متغير
  ييه دوم راهنمايسال، پا14-14ن ينفر، سن12  دانش آموزان

  ساله، ديپلم تا ليسانس 35-45نفر، 12  مادران
  ساله 38-50نفر،  7  معلمين

دو نفرعلوم تجربي، علوم تربيتي، رياضي، زبان انگليسي، ادبيات ،حرفـه و     يليرشته تحص
  فن
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 مليحه نوري سيستاني و همكاران /      

  وي دانش آموزان مورد بررسي درباره ارتقاء سلامت بلوغ دخترانهاي اصلي و فرعي عنوان شده از سموضوع -2جدول
  بهداشت جنسي، بهداشت رواني، بهداشت اجتماعي، بهداشت جسمي  سلامت بلوغ

هـاي سـينمايي، از راه بهداشـت و درمـان، خانـه و      پدرومادر،  معلم،  فـيلم   ارتقاء سلامت بلوغ 
ريق مدرسه و خـانواده،  خانواده، نظافت، استراحت، غذاي سالم، آگاهي از ط

  آگاهي از طريق مادر و مربي بهداشت 
  نقش مدرسه و معلمين

  
آموزش معلمين در مورد بلـوغ و در اختيـار گـذاردن اطلاعـات بـه دانـش       
آموزان، درك كردن بيشتر دانش آموزان از طرف مسئولين مدرسـه از لحـاظ   

ادن هـا ،آشـناكردن دانـش آمـوزان بـا بلـوغ و د      جسمي و روحـي، آمـوزش  
  اطلاعات لازم به آنها 

  و هانگراني، هاي ذهنيدغدغه
  علايق

  

دوستي با جنس مخالف ، مسائل جنسي، ازدواج، رفتارهاي پرخطر جنسـي،  
احترامي والدين به آنها، تحصيل، روابط جنسي، روابط با پسـران، شـرايط   بي

نس بد جامعه براي دختران، كارهاي پرخطر جنسي، ارتباط برقرار كردن با ج
مخالف، كنجكاوي در مورد مسائل جنسي، علاقه به خواندن كتابهاي رمـان،  
داستانهاي هيجاني و سينمايي،علاقه به خوانـدن كتابهـايي در مـورد خـدا و     
سخنان افراد مشهور، سرگرمي با دوستان مانند بيرون رفتن با آنها، ميهمـاني  

هـايي  اي مد، ورزشرفتن با دوستان، روابط متقابل با ديگران، پوشيدن لباسه
  مانند بسكتبال، فوتبال 

  
  هاي اصلي و فرعي عنوان شده از سوي مادران مورد بررسي درباره ارتقاء سلامت بلوغ دخترانموضوع -3جدول

  بهداشت رواني، بهداشت اجتماعي، بهداشت جسمي، بهداشت جنسي  سلامت بلوغ
مادران، تـاثير جامعـه، قـوانين خاصـي را      مدرسه و معلمين،  تربيت صحيح توسط  ارتقاء سلامت بلوغ 

رعايت كنند، آگاهي دادن والدين و محيط زندگي و خانوادگي، رفتار و كردار آنهـا  
-در مقابل همنوع خود، آموزش از طريق مدرسه و معلمين، آموزش در تمام زمينه

 هاي بلوغ بدون پرده پوشي و با رويي باز، رفتاري كاملاً طبيعي و آرام، آموزش از
هاي گروهي و جمعي، نحوه رفتار صحيح با نوجوان، تغييرات روحي طريق رسانه

و رواني، شناخت ساختمان دستگاه تناسلي مونث، بهداشت دوران بلـوغ از لحـاظ   
جسمي مانند عادت ماهيانه، بهداشت فـردي و طهـارت، تغييـرات روحـي روانـي      

  بلوغ، شناخت ساختمان دستگاه تناسلي مونث
  معلميننقش مدرسه و 

  
دادن آموزشهاي صحيح در اين مورد به دانش آموزان و مادران،  آموزشهاي بلوغ و

روابـط دوسـتانه برقـرار كـردن بـا والـدين و دانـش         همكاري و حمايت از اولياء،
  آموزان، همگام با خانواده، نكات ضروري را به دختران آموزش دهند 

  و هانگراني،هاي ذهنيدغدغه
  علايق

  

نس مخالف،جلب توجه جنس مخالف،زيبايي ظاهري از لحاظ لبـاس و  رابطه با ج
توجهي اندام، تلفن، تحصيل، فرار از درس خواندن، فرار از مسئوليتهاي محوله، بي

  نسبت به خانواده، تحصيل
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  هاي اصلي و فرعي عنوان شده از سوي معلمين مورد بررسي درباره ارتقاء سلامت بلوغ دخترانموضوع -4جدول

  بهداشت جنسي، بهداشت رواني، بهداشت اجتماعي، بهداشت جسمي  مت بلوغسلا
اطلاع رساني صحيح و آگاهي دادن، شناخت صحيح نوجـوان توسـط خـودش،      ارتقاء سلامت بلوغ 

نحوه برخورد صحيح با نوجوان، ارتقاي مسائل مذهبي، نحوه رفتـار صـحيح بـا    
رات روحـي و روانـي،   نوجوان، شناخت ساختمان دستگاه تناسلي مونـث، تغيي ـ 

شناخت ساختمان دستگاه تناسلي مونث، تغييرات روحي رواني بلوغ، بهداشـت  
دوران بلوغ از لحاظ جسمي مانند عادت ماهيانـه، بهداشـت فـردي و طهـارت،     

هـاي  دركنار دختران بودن مخصوصاً والدين با دختران، آموزش دختـران، بحـث  
ملي و عينـي، از راه گفتگـو كـردن،    گروهي و انفرادي، كارگاه آموزشي، از راه ع

مطالعه كتابهاي لازم و مورد نظر در مورد آموزش سلامت بلوغ دختران، استفاده 
هاي نوين آموزشـي  از اساتيد مجرب، همكاري مدرسه و اولياء، استفاده از شيوه

  هاي گروهي و انفرادي و كارگاه آموزشيمانند بحث
  

  منابع
, تهـران , يو جـوان  يوانمشكلات نوج ـ. 1381 ،.ق, ياكبر

  .3 فحهص ,موسسه نشر ساوالان
بررسـي   .1382 ،.بابايي، غ و .ف پور،غفراني ،.ف ,باقرصاد

نيازهاي آموزشي بهداشت بلوغ جسمي دختران و منابع 
ــه علمــي  ــا    مجل ــوزش  -آموزشــي آنه تخصصــي آم

  .27-23, 1, بهداشت فصلنامه پژوشي
ــهيپود آمــوزش  يازهــاين يبررســ .1377 ،.، شمقــدم ن

ــا    ــوم راهنم ــران س ــوغ در دخت ــت دوران بل  ييبهداش
دانشگاه علوم , تهرانپايان نامه دكتري،. شهرستان زاهدان

   . 2-4صص ,پزشكي
ــر ــفي، عو . ، فيجعف ــديران و   .1382 ،.يوس ــارت م نظ

كارشناسان آموزش مداوم كشور در خصوص ويژگيهاي 
ــازان و     ــكان، داروس ــنجي پزش ــد نيازس ــوي كارآم الگ

, )12( 4, پزشـكي  مجله آموزشي در علوم. ندندانپزشكا
44-40.  

بررسي تاثير آموزش بهداشت دوران  .1380  ،.، آجهانديده
 10-14بلوغ بر ميزان آگاهي، نگرش و عملكرد دختران 

ساله و آگاهي و نگرش مادران آنها در شهر كرند غـرب  

دومين كنگره بهداشت عمومي و طـب پيشـگيري   . در سال
  .كرمانشاه

آگـاهي و   يـزان بررسي تاثير آموزش بـر م  .1381 ،.ع, ذبيحي
عملكرد دانش آموزان دختر با بهداشت بلوغ   مجله علمي 

  .58-62, )3( 4, دانشگاه علوم پزشكي بابل
 يجسـم  يميـزان ارضـاء نيازهـا    يبررس .1371 ،.، خيشريف
تهران توسط  ينوجوانان دختردبيرستان ها ياجتماع يروان

 ،يارشـد روانپرسـتار   يمه كارشناس ـپايان نا. والدين آن ها
  .دانشگاه تربيت مدرس ،تهران
تاثير آمـوزش بهداشـت بـر     ميزان بررسي .1380 ،.، آفيروزان

، پايان رفتارهاي بهداشتي دختران نوجوان در عادت ماهيانه
  .دانشگاه تربيت مدرس, تهران نامه كارشناسي ارشد، 

 .1384  ،.م نظــري، و .بابــايي، غ ،.حيــدرنيا، ع ،.ل, قهرمــاني
بررسي ميزان تـأثير آمـوزش بهداشـت بلـوغ جسـمي بـر       
 ،رفتارهاي بهداشتي دختران مدارس راهنمايي شهر چابهـار 

. ارتقــاي ســلامت دومــين همــايش سراســري آمــوزش و
  .6 فحه، صزاهدان
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