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مقدمه 
، )WHO(بهداشتاساس اساسنامه سازمان جهانیبر

تماعی محسوب می شود و سلامت به عنوان ارزش فردي و اج
ترین حقوق و نیازهاي بشري تلقی می از مهمترین و بدیهی

تمامی کشورها در راستاي دستیابی به سلامت، به همه . شود
از میان این گروه ها، . گروه هاي مختلف جامعه توجه می کنند

زیرا نوجوانان امروز، ،نوجوانان از اهمیت خاصی برخوردار هستند
تشکیل می دهند و به واسطه این شرایط قادرند آینده جامعه را

شان ت سلامت خود و جامعه پیراموننقش کلیدي در وضعی
).1(ایفا نمایند

براي شکل گیري شخصیت هر فرد و دستیابی به سلامت 
بزرگسالی، انسان از بدو تولد مراحل مختلفی را سپري درروانی

دم مقابله می کند که هر مرحله داراي بحران هایی است و ع
فرد با این بحران ها منجر به بروز مشکل در مراحل بعدي 

بلوغ باعث تغییرات فیزیولوژیکی، ). 2(زندگی می شود
این .)3،4(بیولوژیکی، اجتماعی و روان شناسی می شود

تغییرات به افراد کمک می کنند وارد مرحله ي جدیدي از 
.)5(زندگی بشوند

این دوران در هر دو جنس مسائل بلوغ و چگونگی گذر از 
براي دختران و پسران نوجوان پرسش هاي . بسیار مهم است

زیادي در مورد تغییرات بدنی، کالبد شناسی و کارکرد بخش 
هاي گوناگون دستگاه تناسلی، قاعدگی، بارداري، مسائل جنسی 
و واکنش هاي عاطفی و روانی پیش می آید، اما بی پاسخ می 

ل بلوغ، نوجوان را در جهت به کارگیري آموزش مسائ). 6(مانند
مناسب نیروهاي غریزي اش هدایت و راهنمایی می کند و 
آموزش به موقع تا حدود زیادي عامل بازدارنده انحرافات نوجوان 

قبل از شروع بلوغ و با باید آموزش دوران بلوغ، ). 7(خواهد بود
تغییرات توجه به جنس ارائه شود تا نوجوانان از قبل با علائم و 

دوران بلوغ آشنایی داشته باشند و با شروع بلوغ دچار ترس 
اگر ). 8(نشوند و توانایی حل مشکلات خود را داشته باشند

نوجوانان خوب هدایت شوند به خوبی می توانند خود را در مقابل 
از این .تغییرات حفظ کنند و از اختلالات مختلف مصون بمانند

که شوق و علاقه فرزند خود را رو به والدین توصیه می شود

نسبت به بلوغ درك کنند و با حس همدردي و روشن بینی به 
،پاسخ دهندهاسخنانشان گوش داده و صادقانه به سؤالات آن

چرا که بسیاري از والدین از آگاه کردن نوجوانان نسبت به 
مسائل بلوغ سرباز می زنند و گاهی خود آن ها از این دوران 

ی، بیماري هاي روانبسیاري از مشکلات ). 2(ندارنداطلاع کافی 
عفونی و ازدواج ناموفق، حاملگی هاي زودس و مخاطره آمیز، 
صدمات و مرگ مادر و کودك و در نهایت مشکلات عدیده 

لذا . جسمی و روانی می تواند ریشه در این دوران داشته باشد
می این دوره زمینه ساز مراحل مختلف در زندگی افراد محسوب

سطح دانشداددر ایران نشان علیقلیمطالعه الفتی و ). 9(شود
ها دختران درباره بلوغ و نگرش و رفتارهاي صحیح بهداشتی آن

نسبت به این پدیده، بسیار پایین تر از حد انتظار است که این 
امر به علت عدم انتقال اطلاعات صحیح از والدین به دختران

). 10(باشدمی
ها در بحث هاي عی است که طی سالجنسیت موضو

هاي اخیر اطلاعات در بزرگان تحریم شده بود تا اینکه در سال
مورد جنسیت و موضوعات جنسی به عنوان یکی از مهمترین و 

در آموزش ). 11(ضروي ترین نیازهاي انسانی شناخته شد
بهداشت، آموزش جنسی براي تمام نوجوانان ضروري و مهم می 

وزش جنسی یک فرآیند طولانی است که از طریق آم).12(باشد
آن افراد اطلاعات و دانش لازم در مورد مسائل جنسی را کسب 

و ارزش هاي خودشان را تشکیل عقاید، نگرش ها می کنند و 
آموزش جنسی فرآیندي است که به رشد جنسی . می دهند

سالم، بهداشت زناشویی، روابط بین فردي، عاطفه، نزدیکی، 
آموزش جنسی . ی و نقش هاي جنسیتی کمک می کندتصور بدن

به همه ابعاد جنسیت مانند ابعاد زیستی، فرهنگی اجتماعی، روان 
هاي آموزش جنسی به حوزه . شناختی و مذهبی توجه می کند

ش ها و ز، اراحساسات(عاطفی ، )دانشاطلاعات(شناختی
) هاي ارتباطی و تصمیم گیريمهارت(رفتاري و ) نگرش ها

از دیدگاه اسلامی، هدف از آموزش جنسی ). 13(ط می شودمربو
ایجاد نگرش هاي سالم و بیان اطلاعات مناسب درباره ي 
موضوعات جنسی است و باید شامل آموزش هایی باشد که به 

هاي بهداشت روانی و سازگاري اجتماعی بینجامد و پیشامد
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را به نجاري هاي اخلاقی هبهناشی از ناسازگاري اجتماعی و نا
در حقیقت، مقصود از تربیت جنسی، از. کمترین حد برساند

که شودبه گونه اي تربیت دیدگاه اسلامی این است که فرد
وقتی به سن بلوغ رسید، حلال و حرام را در مسائل جنسی 
تشخیص دهد؛ به وظایف زناشویی و همسري آگاه باشد؛ از بی 

خلق و خوي او بند و باري بپرهیزد و راه و رسم عفت اسلامی
انگیزه و رفتار جنسی غریزي است؛ ولی تحت تأثیر عوامل . باشد

محیطی، کاملا طبیعی باقی نمی ماند و جهت هاي خاصی می 
از این رو، تکامل زندگی جنسی را نمی توان به طبیعت .گیرد

بلکه در جهت دستیابی ،سپرد و از پرورش صحیح آن غفلت کرد
فعالیت هاي جنسی باید کوشش به اهداف مطلوب و جهت دادن

فعالیت هاي جنسی، بدون جهت دهی صحیح و . نمود
برخورداري از برنامه اي معین، مشکلاتی را به وجود خواهد آورد 

از سوي دیگر، .که سلامت جسم و روان را به خطر می اندازد
رها کردن کودك تا سنین نوجوانی و جوانی و عدم تربیت 

سعادت که هدف آفرینش انسان صحیح، او را از رسیدن به
.)14(است، باز می دارد

آموزش باید به منظور آگاه سازي در زمینه مسایل جسمی، 
روانی و اجتماعی دوران بلوغ و در سه محور خانواده، مدرسه و 

واحدخانواده به عنوان نخستین. آموزش همگانی صورت بگیرد
طلاعات و اجتماعی مهم ترین نقش را در آموزش و انتقال ا

گرچه هر یک از اعضاي .رفتارهاي بهداشتی به نوجوان دارد
خانواده در آموزش مسائل بلوغ به نوجوانان نقش دارند، جایگاه 
مادر در این میان بارزتر از دیگران می باشد و بیشتر نوجوانان 

، 8،13(رفتارهاي بهداشتی را از مادران خود فرا می گیرند
یت و جایگاه خاصی برخوردار بوده و مدارس نیز از اهم). 1،15

در مطالعه ). 16(دنبهترین محل جهت ایفاي این نقش می باش
موثر نوجوانان شرکت کننده عوامل،نوري سیستانی و همکاران

معلم و ، سپسرا در درجه اول پدر و مادربر ارتقا سلامت بلوغ
با توجه به ،بنابراین).17(بیان داشتندهاي سینماییفیلم

با هدف تبیین تجربه مادران پژوهش حاضر اهمیت این موضوع، 
.از آموزش بلوغ و مسائل جنسی به فرزندان خود انجام شد

مواد و روش ها
تحقیق کیفی . انجام شد1391و در سال به روش کیفیاین

عمیق از مشارکت اطلاعات غنی و نبراي به دست آورد
ت پدیده هاي کیفی به کلیدر پژوهش هاي. کنندگان است

مناسب ترین روش براي مطالعه ،ینانسانی توجه می شود، بنابرا
).19(ارب انسانی محسوب می شودتج

در .نمونه گیري مبتنی بر هدف و با حداکثر تنوع انجام شد
گیري براساس معیارهاي ورود به مطالعه و بهروش، نمونهاین

). 19(یابدیها به اشباع ادامه مصورت تدریجی تا رسیدن داده
18الی 6اننوجوانوانکودکن امادرراي پژوهشنمونه ها
ر گرگان حضور داشتند، که در محیط هاي عمومی شهساله اي

ن به اشباع داده ها ادامه نمونه گیري تا رسید. تشکیل دادند
مصاحبه، داده جدیدي استخراج با ادامه تا جایی که دیگر،یافت
مصاحبه 3اشباع رسید و پس از ها بههنگامیکه داده .)21(نشد

که در آن ها داده ها تکرار داده هاي قبلی بود، به طوري که 
اطلاعات جدیدي از مصاحبه ها و داده هاي موجود به دست 

.)21(نمونه گیري خاتمه یافت،نیامد
18الی 6شامل داشتن فرزند پژوهشمعیارهاي ورود به 

توانایی در بیان رت بیان و ساله، تمایل به انجام مصاحبه، قد
24. تجربه هاي خود در مورد آموزش بلوغ و مسائل جنسی بود

پژوهشاز در ابتدا هدف .مشارکت داشتندپژوهشدر این مادر
شرکت در مطالعه براي مشارکت بهافراد نسبتآزادي و 

محرمانه از جملهملاحظات اخلاقی . کنندگان توضیح داده شد
ضبط ورضایت آگاهانه جهت مصاحبهبودن اطلاعات و کسب

.گو رعایت شدو گفت

براي جمع آوري داده ها از مصاحبه هاي نیمه ساختار یافته 
این نوع مصاحبه به دلیل انعطاف پذیري و عمیق .استفاده شد

زمان مصاحبه . )18(بودن، در پژوهش هاي کیفی مناسب است
. ده داشتبستگی به وضعیت شرکت کننبود ودقیقه40-20

ثبت ) سن، تحصیلات، تعداد فرزندان(ویژگی هاي فردي ابتدا 
با فرزندان خود در مورد "شاملي دیگر سوال هاسپس . شد

چه مسائلی را بیشتر توضیح می صحبت می کنید؟مسائل بلوغ 
آیا شما شروع کننده هستید یا در پاسخ به سوال هاي دهید؟
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ر مورد روابط ددر ادامه و ها توضیح می دهید؟فرزنداتان به آن
اجتماعی و جنس مخالف و مسائل شرعی با اطرافیان و توصیه 
هایی که به فرزندان خود می کنند و مسائل جنسی سوال هایی 

از سوال هاي کاوشی براي عمیق تر شدن مصاحبه .شدپرسیده
.ها و استخراج تجربه استفاده شد

محتواي تحلیل "تجزیه و تحلیل داده ها از روش جهت 
محتوا جایگاه ارزشمندي در تحلیل . استفاده شد"مورس

در روش براي پژوهشگران مناسبیروشدارد و پژوهش ها
ارها براي استخراج محتواي نوشتدر این روش).22(کیفی است

درون مایه هاي اصلی و الگوهایی که در بین داده ها وجود دارند 
.)18(مورد تجریه و تحلیل قرار می گیرند

با توجه به رضایت آگاهانه مشارکت کنندگان، تمامی 
شدنکیفی مستلزم غوطه ورپژوهش . مصاحبه ها ضبط شدند

به همین منظور پژوهشگر ).18(در اطلاعات استپژوهشگر
ست مصاحبه ها را در چند نوبت به دقت گوش داد و متن د

در مرحله بعدي، متن نسخه. بار مرور نمودین نوشته ها را چند
چندین بار روخوانی و زیر قسمت هاي مهم خط ،برداري شده

سپس قسمت . کشیده شد تا از سایر قسمت ها متمایز شوند
هاي تشکیل دهنده و معنادار کوچک ترین واحدهاي مهم به

س پسفهرستی از تم ها تهیه، . شکسته شد)تم یا درون مایه(
ها روشنشباهت در معنا و مفهوم آناین کلمات مرور شدند تا

گردید و براساس محوریت بین تم ها، در یک زیر و مشخص 
طبقه قرار گرفتند و بعد در ادامه همان جریان کاهشی و اسقرایی 

این . زیر طبقه هاي مربوط به هم در یک طبقه قرار گرفتند
مرورها، لغزیدن طبقات روي یکدیگر و ادغام ها در بین نوشته 

قدر تکرار شد تا در نهایت هاي اولیه و طبقه هاي نهایی، آن
پژوهشگران به ثبات قابل قبول در بین داده ها و احساس 

.رضایت درباره طبقه ها و زیرطبقه ها رسیدند
و اعتماد از قابلیت اعتبار، قابلیت رواییبه منظور بررسی 

سعی شد پژوهشدر این .انتقال و قابلیت تایید استفاده گردید
شوند که توانایی در بیان تجربه شرکت کنندگانی وارد مطالعه 

. وغ و مسائل جنسی را داشته باشندهاي خود در مورد آموزش بل
لذا شناسایی و توصیف درست قابلیت اعتبار در مطالعه صورت 

توسط دو نفر از اعضاي ، داده هاپژوهشگرانعلاوه بر .گرفت
مورد دانشکده پرستاري و مامایی بویه گلستان هیئت علمی 

ها تناسب یافته ها را مورد تایید قرار ر گرفت و آنبررسی قرا
قابلیت .دادند و بدین ترتیب قابلیت انتقال داده ها نیز تایید شد

اطمینان از طریق بازنگري متن مصاحبه ها، کدها و طبقات 
و دو نفر از اعضاي هیئت پژوهشگراناستخراج شده توسط 

با نسخه نویسی در اطمینان یا ثبات یافته ها .گردیدعلمی تایید 
اسرع وقت و فراهم نمودن موقعیت مشارکت کنندگان فراهم 

نگارش یافته ها به پژوهش، قابلیت تایید این به منظور . دگردی
نیز بتوانند قادر به پژوهشگرانگونه اي صورت گرفت که سایر

درك تجربه مادران در مورد آموزش بلوغ و مسائل جنسی و 
.ابه باشندمشدستیابی به یافته هاي

یافته ها
میانگین سنی مادران شرکت کننده در نتایج نشان داد که 

18(درصد 75. بوده است13/6با انحراف معیار 5/38مطالعه 
و دیپلم و بالاترمادران مورد مطالعه داراي مدرك تحصیلی) نفر
2/29همچنین. زیر دیپلم بوده اندآن ها از ) نفر6(درصد 25

خانه دار ) نفر17(درصد 8/70ز مادران شاغل و ا) نفر7(درصد 
.بوده اند

کلمه کلیدي یا کد 259طی فرآیند تجزیه و تحلیل داده ها 
محوري از متن مصاحبه ها استخراج شد که مضمون اصلی این 

وظایف مادري و آماده کردن دختران براي ورود به "پژوهش 
تجارب خود، اکثریت مادران در هنگام توصیف. بود"مرحله بلوغ

آنها .راي مرحله بلوغ را ذکر نموده اندآماده نمودن فرزند خود ب
آموزش هاي لازم را به صورت نامحسوس یا محسوس در اختیار 

همچنین مضامین فرعی استخراج . فرزندان خود قرار می دادند
رعایت مسائل "، "آموزش قاعدگی"شده از این پژوهش 

. بود"ل جنسیآموزش هاي نامحسوس مسائ"، "شرعی
خود "آموزش هاي نامحسوس مسائل جنسی"مضمون فرعی 

آسیب "، "آمادگی براي نقش جنسیتی"شامل دو زیر طبقه؛ 
). 1شکل (بود "پذیري از جنس مخالف
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تجارب مادران از آموزش بلوغ و مسائل جنسیطبقاتزیروطبقاتدرونمایه،.1شکل 

دختران براي ورود به ظایف مادري و آماده کردنو
:مرحله بلوغ

مادران بطور ناخود آگاه مسئولیت آماده کردن فرزند دختر 
ها در این آن. بر عهده دارندراخود براي ورود به مرحله بلوغ

زمینه حتی قبل از موعد پیش قدم می شوند و آنرا از وظایف 
:اشتمادري اینگونه بیان د. خود می دانند

سالگی بهش توضیح دادم و جزئیات مسائل بلوغ را 9از "
."برایش توضیح دادم
، مسائل بلوغ را مادر به معتقد بودندپژوهشمادران در این 

د دختر شوتوضیح بدهد بهتر است و این خود باعث میفرزندش
کی از ی. مادرش در میان بگذاردامسائل دیگرش را راحت تر ب

:یان داشتمادران این گونه ب
. مسائل بلوغ را باید مادرش به بچه اش توضیح بده"

درمورد بهداشت . امکاناتی در اختیارش اگه لازم داره قرار بده
ي بچه اینجور، خانواده بگن بهتره. می تونه بیشتر حمایت کنه

اتفاق افتاد و گرنه پنهونشون می ام مشکلاتش رو می گه اگر
."کنه

وه بر اینکه دختران خود را براي مادران از طریق آموزش علا
دوره بلوغ آماده می کردند راهی به دنیاي زنانه وخصوصی 

وظایف "مضمون .  خود با این گفتمان باز می کردنددختران
با سه "مادري و آماده کردن دختران براي ورود به مرحله بلوغ

، "رعایت مسائل شرعی"، "آموزش قاعدگی"مضمون فرعی 
.شدتبیین"سوس مسائل جنسیآموزش هاي نامح"

آموزش قاعدگی
مادران آماده نمودن دختران را براي قاعدگی از وظیفه خود 

یکی از . کردنددانسته و براي ورود به این دوران آماده می
قبل ، آموزش دخترکردندکه مادران رعایت مییمهمترین نکات

ادران یکی از م.بود)سالگی9معمولا از (از رسیدن به سن بلوغ 
:بیان داشت

. "با اینکه هنوز قاعده نشده ولی خواستم از قبل بدونه"

تجارب مادران از آموزش بلوغ و مسائل جنسی

وظایف مادري و آماده کردن دختران براي ورود به مرحله بلوغ

جنسیآموزش هاي نامحسوس مسائل رعایت مسائل شرعی آموزش قاعدگی

یتینقش جنسيبرایآمادگ از جنس مخالفيریپذبیسآ
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از نکات دیگري که مادران در آموزش در مورد قاعدگی 
پیگیر بودند، مسائل بهداشتی و مدت دوره و رعایت برخی نکات 

. بود
:مادري بیان داشت

قاعدگی . مسائل مربوط به بهداشت آن را توضیح دادم"
روزه است و چه اتفاقی می افتد و باید در این دوران اینکه چند

دمادران  با توجه به اینکه سعی داشتن."کمی مواظب باشد
اما سعی در ،این دوره آماده کننددختران خود را براي ورود به

معتقد بودندد، چرا کهمختصر گفتن و پوشیده گفتن داشتن
همه چیز را شان هنوز بقدر کافی بزرگ نشده است که فرزند

:یکی از مادران اینگونه بیان داشت. درك کند
."ن هنوز اونقدر بزرگ نشده بهش همه چیز رو نگفتمچو"

اي که در آموزش دوره  قاعدگی براي مادران اولین نکته
که بودذکر این نکته،دانستنددختران خود قابل اهمیت می

دختري است و براي هر قاعدگی و رسیدن به سن بلوغ طبیعی
:یکی از مادران بیان داشت. رخ می دهد

چیز خاصی را نگفته ام  و فقط وقتی این مسئله براي آن"
ها پیش آمد به دو تا دختر هام گفتم که این یک اتفاق طبیعی 
است که براي همه اتفاق می افتد و اینکه باید در این زمان چه 

:همچنین مادر دیگري می گوید. "کار هایی بکنند
یش توضیح دادم اینکه مثلا همه ي زنان عادت می برا"

."شوند و چیز طبیعی است
یکی از مادران در گفتگو ها به طبیعی بودن درد پستان نیز 

:در این دوره اشاره نمود که
مثلا اگه دخترم درد پستان داره بهش می گفتم این چیز "

و یکی از ."و به طور کلی آماده اش می کنمهستطبیعی
ه مادران در آموزش دوره قاعدگی دختران خود تاکید نکاتی ک

توضیحاتی در .  زیادي داشتند آموزش بهداشت در این زمینه بود
زمینه مسائل بهداشتی خاص این دوره و رعایت آن را به 

:مادري بیان داشت.. دختران بازگو می کردند
مسائل بهداشتی را برایش توضیح داده ام و در مورد "

."هداشت رو رعایت کنهقاعدگی گفتم ب
:در مورد بهداشت بیان کرديدیگرمادر

مدرسه به دخترم داده اکثر آموزش هاي بهداشت را در"
بودند و دخترم چون همه ي چیزا رو به من می گه وقتی گفت 
من تاییدش کردم براي مثال نوار بهداشتی را به مدت طولانی 

تحمام داشته باشی نباید استفاده کنی، می تونی روز اول هم اس
مادري در مورد ."ولی نباید به مدت طولانی تو حموم باشی

:انجام فعالیت ها و ورزش در دوران قاعدگی گفت
قبلا مادرهاي ما می گفتن که نباید کارهاي سنگین دوران "

ولی الان . ام بدي، ورزش نکنی برات ضرر دارهقاعدگی انج
بک انجام بدن اینجوري نیست می گن می تونن ورزش هاي س

من هم به دخترم گفتم که ورزش می تونی انجام بدي ولی 
توورزش هایی که باعث خستگی زیاد میشه و ممکنه خونریزي

."زیاد کنه نباید انجام بديرو 
رعایت مسائل شرعی 

ران یکی دیگر از موضوعاتی که در آموزش مادران در این دو
مادران در . دبواسلامی رعایت نکات شرعی،عمومیت داشت

یکی :این دوران به دو نکته مهم در این زمینه اشاره می کردند
نکات شرعی از نظر مذهبی که در رساله ها آمده است را اینکه 

ن که در بیان می کردند و نکته دوم توجه به محرم و نامحرم بود
. براي دختر خود بازگو می کردنداین زمینه

. ده در این دوران منع دارکاست یکی از نکات در مورد نماز 
:مادري بیان داشت

مثلا در مورد مسائل شرعی و اینکه نباید در دوران "
."قاعدگی نماز بخواند

:یکی از مادران اینگونه بیان داشت که
در پوشش لباس رعایت داشته دختر از این دوره به بعد باید"

."باشد که حتما پوشیده باشد
د بعد از این دوران پوشاندن به دختران خوآن هاهمچنین 

شلوار را گوشزد می کردند و در ضمن پوشیدنبا روسري وسر
ارتباط با جنس مخالف را از نظر رعایت نکات شرعی آموزش 

. می دادند
:یکی از مادران در این زمینه بیان داشت

در مورد لباس پوشیدن و اینکه الان به سن تکلیف هم "
تو کوچه . را رعایت کند را گفته امي مسائل رسیده و باید یکسر
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که میره بازي کنه میگم که شلوار بپوشه یا اینکه خیلی دیگه با 
پسرهاي همسایه بازي نکنه چون اون بزرگ شده و از این به 
بعد باید رعایت کنه که اتفاقا خودش هم دوست داشت که مثلا 

."روسري سرش کنه و من هم تشویقش کردم
سائل جنسی هاي نامحسوس مآموزش

فرزندان دوره بلوغ به یکی دیگر از مسائلی که مادران در
ن هم بیشتر آمسائل جنسی بود که دختر خود آموزش می دادند،

هاي نامحسوس مسائل مضمون آموزش.بطور غیر مستقیم بود
آمادگی براي نقش "مضمون فرعیدو جنسی در این مطالعه با 

. تبیین شد"خالفآسیب پذیري از جنس م"و "جنسیتی
هاي جنسی راهاي دوران بلوغ، آموزشمادران از آموزش

زیرا معتقد بودند کار سختی ،کردنداصلا بازگو نمییا کمتر و 
. دانستنداست و کم سن بودن کودك را مانع بزرگی می

. همچنین سن دبیرستان را مناسب براي این کار می دانستند
:یکی از مادران بیان داشت

اگه دبیرستانی . ضیح دادن روابط جنسی خیلی مشکلهوت"
."بشه راحت تر میشه صحبت کرد

ها بر این باور بودند بطور نامحسوس از موضوعات و آن
هاي اطرافیان از قبیل اقوام و دوستان و مدرسه ومشاوره

ها آموزش می بهداشتی وکتاب فیلم وماهواره و اینترنت آن
:نه بیان داشتیکی از مادران اینگو. بینند
روابط .امآموزش نداده مهیج مطلبی در این مورد به دختران"

.در اجتماع و روابط با مردان اطرافش توصیه ها یا مسائلی ندادم
الان دختر، پسر ها خودشان واردتر هستند و با هم صحبت می 

."کنند و نیازي به توضیح هاي ما نیست
یم آموزش می بطور غیر مستقمادري بیان داشت دختران 

:بینند
مثلا عروس هایی که به محل کار من می آیند و مسائلی "

ها مطرح می شودیا مسائلی که خود زنان مطرح می که با آن
کنند و یا جوك هایی که بعضی اوقات می گویند باعث می شود 

از طریق .ر مستقیم با این مسائل آشنا شوددخترم به طور غی
ما، در خانه باستانش و روابطی کهفیلم هاي ماهواره اي و دو

."داشته آگاهی پیدا کرده

ها معتقد بودند که این مسائل را از در برخی موارد آن
:دوستان و اقوام می شنوند و یاد می گیرند

در این مورد برایش حرفی نزده ام و بیشتر از همان خواهر "
ن و برادر هاي بزرگترش و دوستانش چیز هایی یاد گرفته ولی م

."با او در این مورد حرفی نزده ام
فکر می کنم خودش کم کم از دوستانش ": مادري گفتو یا

یاد می گیرد و حرف هایی که از اطرافیان و دوستان خود شنیده 
در هر حال مادران اینگونه آموزش را . "و با هم حرف زده اند

:یکی از مادران بیان داشت. دادندبطور مستقیم به دختران نمی
امروزه آنقدر فیلم و اینترنت و چیز هاي دیگر هم هست که "

کنم ولی نیازي به توضیح من نیست البته الان کنترلش می
."بزرگتر که بشود دیگر نمی توان او را کنترل کرد

به نظر می آید درست است که مادران آموزش مستقیم در 
ل مورد روابط جنسی نمی دهند ولی بطرق مختلف از قبیل کنتر

صحبت هاي مادران . کردن مسائل، فرزندان را زیر نظر دارند
نشان داد که مادران مسائل جنسی را بیشتر بچه دار شدن و 

:یکی از مادران بیان داشت. می کنندزایمان و یا ازدواج  قلمداد 
اگر . به صورت مبهم بهش می گفتمرومسائل جنسی"

ه دار شدن و سوال پرسید بهش کمی توضیح می دم درمورد بچ
دخترها چون دوران راهنمایی تو تخیلات  می روند و . زایمان

اگر زودتر بهشون بگم تو تخیلات فرو می روند و دوران 
."دبیرستان براي مسائل جنسی خوبه

هایی که یا یکی از مادران بازگو کرد که دخترش از کلاس
: ها گذاشته می شود یاد گرفتهبعد از ازدواج براي آن

ها بعد تر بزرگم که از طریق کلاس هایی که براي آندخ"
از ازدواج می گذارند یاد گرفت و قبل از آن هم من چیزي بهش 

."دختر کوچکم هم که نه من هیچ چیز به او نگفتم. نگفتم
هاي یادگیري علاوه بر اطرافیان، کتاب می یکی دیگر از راه

زناشویی در یکی از مادران بیان داشت که کتاب احکام . باشد
.و این باعث یادگیري او خواهد شدمنزل است
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آمادگی براي نقش جنسیتی
مادران در زمینه آمادگی براي نقش جنسیتی فرزندان خود از 

هایی استفاده کرده و یا مطمئن هستند فرزندان در حال روش
:مادري بیان داشت. ري آن می باشندیادگی
مسائلی که در مورد بچه مثلا عروس خانواده را می بینه و "

دار شدن مطرح می کردند یا کتاب هاي احکام زناشویی را که 
یا مادري از طریق دیدن فیلم با ."در خانه بوده را خوانده است

.موزش می بیندآمطمئن بود که او مسائل جنسی را دختر خود
فیلم خاصی را که تا .مسائل جنسی را کمی توضیح داده ام"

می داده و مثلا در حد بوسیدن و بغل کردن حدود کمی نشان 
بوده و فقط نشان می داد که زن و مرد در کنار هم می خوابند و 

موزشی آن تاکید آ."نه بیشتر را نشان دادم و با هم نگاه کردیم
یات براي ، برخی مادران از روایات و آدین بوده،ها براي حاملگی

.موزش استفاده می کردندآ
: کهنمود ن زمینه اظهار مادر دیگر در ای

بیشتر در مورد بچه دار شدن سوال پیش می آید که مربیان "
و زایمان صحبت ه و خودم در مورد چگونگی حاملگی مدرس

ها را هم بر ام و آنکاملا مسائل را برایش توضیح نداده. کرده ام
اساس روایات و احادیث بیان کرده و نقاط حساس بدن مثل 

."را برایش گفته ام.. .گردن و ساق پا و 
یک نکته دیگر که مادران هشدارهایی به دخترانشان می 

یکی از مادران .ها از پرده بکارت بوددادند، آسیب پذیري آن
: بیان داشت

یا مثلا از جاهاي بلند نپرد چون ممکن است آسیب جسمی "
."ببیند

یکی از مشارکت کنندگان بعلت داشتن تجربه زندگی خارج 
و و مادرر ر با پدتنوجوانان در اروپا راحتبیان نمود که ور از کش

چنانچه سوالی . خود در این موارد صحبت می کننددوستان
اما نیازي نیست چون در ،د به دخترم توضیح می دهمیپیش بیا

، فیلم و اي در این زمینه از طریق معلممهمدارس اروپا برنا
: م را می بینندکتاب است که در این مورد آموزش هاي لاز

مسائل موردما تو اروپا زندگی می کردیم و تو مدرسه در"
جنسی برایشان توضیح داده بودند و من نیازي ندیدم و بیشتر 

. از طریق معلمش دریافت کردم، سائل را که او آگاه شدهاین م
ها را با عکس و ها آموزش کافی داد و کاملا آنمدرسه به آن

ها انجام دادند توجیه کردند و براي آنفیلم و صحبت هایی که 
بطوري که نیازي نمی دیدم در خانه ،به روابط جنسی آگاه کردند

ولی اگر سوالی برایش پیش بیاید توضیح .با او صحبتی کنم
ها داده بودند و روش هاي کتاب هایی هم به آن. میدهم

ها جلوگیري را برایشان توضیح داده بودند و چون فرهنگ آن
ها راحت تر با پدر و مادر خود ا خیلی فرق می کند آنبا م

صحبت می کنند و در مدرسه خیلی راحت با دوستان خود این 
حتی در مورد قرص . مسائل را مطرح می کنند و آشنا می شوند
ها و اینکه اجازه دارند هاي ضد بارداري و طریقه ي مصرف آن

."مصرف کنند گفته شده بود
در مورد آموزش مسائل حاضرمطالعه همچنین مادران مورد 

جنسی به پسران خود بیان می کنند که کمتر در این موضوع 
دخالت می کنند و این کار را به همسر خود محول می نمایند، 

اعتقاد دارند پسران در مورد این مسائل با پدرانشان آن هازیرا 
. رندتراحت
رد کنم خودم وابا پدرش مشورت می کنم ولی سعی می"
یق می باباش رو تشو. حالت مردونه واسه درك من سخته. نشوم

قبل از اینکه اول دبیرستان . کنم که خودش زودتر بهش بگه
نباید زودتر گفت . بشه باید اطلاعات کافی و مفید داشته باشه

."که دچار بلوغ زودرس نشه
:و مادر دیگر در این زمینه می گوید

زیاد ، ولیتا حديدر مورد مسائل بلوغ صحبت کردم"
چون پسره زیاد راحت نیستم ترجیح می دم پدرش باهاش . نبوده

."صحبت کنه
در مورد مسائل بلوغ می گم چون پسره باباش باهاش باید "

صحبت کنه ولی اگه فرزند دختر داشتم خودم باهاش زودتر 
."صحبت می کردم

حت تر با پسران خود صحبت مادران راکهتنها مسئله اي
است که طی هافقط مربوط به تغییرات ظاهري آن، کنندمی 

:مادري می گوید. این دوران اتفاق می افتد
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هدرمورد تغییرات ظاهري بهش گفتم که به خاطر بلوغ"
."کنمهاي دیگه روم نمیشه باهاش صحبتولی از نظر چیز

برخی از مادران توضیح مسائل جنسی را براي دختران راحت 
:ند و می گویندتر قلمداد می کن

براي پسرم که خیلی در این مورد حرفی نمی زنم و از "
طریق دوستانش آگاه می شود ولی براي دخترم راحت تر 

."هستم
پسرم از  سن بلوغ خود خیلی پر خاشگر شد و اینکه خیلی "

گرفت علاقه به دوست دختر گرفتن داشت و زیاد دوست می
ن احساس می کردم که به من یکی را به او اجازه داده بودم چو

حرف بزند احتیاج اویک هم صحبت که هم سن هم باشد و با
دارد ولی با چندتا همزمان مخالف بودم و سعی کردم برایش 

تري خچیز طبیعی است که دوست داره با دتوضیح دهم که این 
ه اینکه با چند دختر باشه و باشه و جلویش را نمی گیرم ولی ن

و از این طریق براي هدوستی بگیردخترهاي زیادي را به
."هخودش مشغله ي فکري ایجاد کن

آسیب پذیري از جنس مخالف 
مادران در این مطالعه بیشترین مواردي که در مورد جنس 

خطراتی ي در زمینه ،مخالف به فرزندان خود آموزش می دانند
نه با کرد و معتقد بودند در این زمیها را تهدید میبود که آن

مادران به سبب ترس از صدمات . دان دختر راحتتر هستندفرزن
ی و جسمی و آسیب پذیر بودن فرزندانشان، نگرانی هایی در انرو

دخترم با من خیلی راحت هست و ". مورد فرزند دختر خود دارند
ایران زندگی می کنیم همه چیز رو بهم میگه؛ حالا هم که در 

هم همیشه هشدار و من . نهو با من مشورت می کدهتوضیح می
هایم را در مورد پسرها و در مورد اینکه احساساتش را به بازي 

مثلا گاهی به پارتی هاي شبانه دعوت می شود . نگیرند می دهم
و یا پیشنهادهاي دوستی که روابط درستی در آن نیست به او  
می شود را برایش توضیح می دهم که خوب نیست و نباید قبول 

رض روحی و جسمی که برایش بدنبال دارد کند و برایش از عوا
گفته ام و با هم در این مورد صحبت کردیم که او هم قانع شد 
و حرف هاي مرا پذیرفت که از این بابت خیلی خوشحال هستم 

."چون نگرانش بودم

ءنین در این زمینه مادران به دخترها در مورد سوهمچ
تاکسی و ي خلوت و شلوغ از قبیلرفتارهاي مردان در جاها

.هاي درب بسته هشدار می دادندخیابان و بازي با پسرها در اتاق
آره مثلا گفته ام که وقتی تنهایی مواظب خودت باش شاید "

جایی کسی حرکتی کند مثل توي تاکسی یا جاهاي شلوغ که 
مردها خود را به زنان می چسبانند یا در مورد دزدیده شدن و 

در مورد پسر ها .کن است بیایداینکه چه بلایی سر دختر ها مم
فرقی هم نمی کند که سن .ها تنها نباشدهم گفته ام که با آن

حتی اگر کمتر باشد و به او گفتم که هر . ها چه قدر باشدآن
."د بازي می کنید باز هم باید در اتاق باز باشدیچند که دار

ها که همحوادث درج شده در روزنامادرانهمچنین 
بازگو دخترانشانبراي می کنند، ان گرفتار را بیاندخترسرنوشت 
: می کنند

هشدار ها را در ارتباط با پسران مثلا در تاکسی نشستن که "
مواظب رفتار مرد بغل دستی خود باشند و یا حرف هاي 
مشکوکی که آنها ممکن است بزنند و اینکه سوار هر تاکسی 

یا در اجتماع می نشوند و تمام مسائلی که در روزنامه می خوانم 
ها می گویم و از سرنوشت شنوم را به صورت هشدار براي آن

."دختران گرفتار در این مسائل برایشان می گویم
مادران بعلت نگرانی سعی در تعریف ماجراهاي وحشتناك از 

نآقبیل کشته شدن دختر در ماجراهاي دوستی سخن گفته و 
د و چیزي را از آنننکنها را متقاعد می ساختند به افراد اعتماد 

. دنها مخفی نگه ندار
کم کم به دخترم می گم اتفاقاتی که تو اجتماع می افته "

اگه کاري انجام بشه که از حدش فراتر بره واسش مشکل پیش 
.میاد مثلا یه دختر با پسره دوست بوده و پسره بعد اونو کشته

باید هیچ چیزي رو ن. بهش می گم نباید به هرکسی اعتماد کنه
مادران سعی در جلب اعتماد دختر خود ."از خانواده مخفی کنه

داشتند تا بتوانند از این طریق  او را به خود نزدیک کرده تا 
ها ر بتواند مسائل را با مادر در میان گذاشته و از آنتراحت

تو کلاسشون ": یکی از مادران بیان داشت. گیردمشورت
هرجور فرهنگی هست مثلا می یاد بهم می گه فلان دختر 

، با هم قرار می و می گیرهدوست پسر داره، شماره تلفن می ده
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منم بهش توضیح می دم که اگه کسی بهت چیزي گفت . زارن
اول باید با خانواده ات مشورت کنی خودشم می گه باهام خیلی 

ی گه و من نصیحتش می راحته و هر اتفاقی بیافته می یاد م
."کنم

مادران از سوار شدن دخترها در تاکسی و ماشین و دیدن 
ها هشدار حرکات مشکوك مردان حتی در سنین کودکی به آن

:می دهند
در مورد پسرها خیلی با دخترم صحبت نمی کنم چون "

هنوز کوچک است و فکر می کنم زود است ولی در مورد تاکسی 
می دهم گرچه بیشتر با سرویس رفت و سوار شدن بهش هشدار 

مثلا میگم که اگر حرکت مشکوکی کرد سریعا . آمد می کند
."پیاده شود و اصلا هم سوار تاکسی هاي شخصی نشود

عدم دخالت پدران در آموزش مسائل جنسی
ها هر چند در این مطالعه مادران مشارکت داشتند اما از آن

ه فرزندان چه نقشی بال شده بود پدران در آموزش بلوغسو
یکی از. مادران اظهار داشتند که پدران نقشی ندارند. دارند

:مادران بیان داشت
پدرشان خیلی در این مسائل دخالت نمی کند و پسر ها "

هم بیشتر از طریق دوستان خود و در سربازي آگاه می شوند و 
. "در محیط آشنا می شوند

یا در طریق دوستان و ها بر این باور بودند پسرها هم ازآن
یکی از مادران بیان . شنا می شوندآدوره سربازي با این مسائل 

:داشت
اره صحبتی پدرش که با بچه ها و بویژه پسرم در این ب"

."مکمی در این باره صحبت کردمنکرده و من هم با دختر
مادران معتقد بودند آموزش پسرها با پدرها می باشد و پدر 

. کاري این وظیفه را انجام نداده استهم به علت مشغله
ها در این مورد ها چون پسر هستند پدرش باید با آن"

صحبت کند که او هم بیشتر سرکار است و وقت زیادي را با 
."بچه ها نمی گذارد

به پسر نزدیک تر برخی مادران معتقد بودند هر چند پدر 
بت می مسائل بلوغ و جنسی من با پسرم صحاست اما در مورد

:اما یکی از مادران می گوید. کنم

اگرچه پدر هم با او نزدیک است ولی در مورد مسائل بلوغ "
."و مسائل جنسی من با او صحبت می کنم

بحث
مضمون وظایف مادري و آماده کردن دختران براي ورود به 
مرحله بلوغ، نشانگر این است که در حال حاضر این مادران 

رسمی وظیفه آموزش بلوغ دختران خودبصورت غیرکههستند
مادران در این پژوهش همگی بر این باور . را به عهده دارند

مطالعات بیشماري در . بودند که نقش اساسی را به عهده دارند
این زمینه انجام شده است که همگی نقش مادران را به عنوان 

آموزش در مورد "همچنین. آموزش دهنده نشان می دهد
بسیار حائز اهمیت بوده و خود را مسئول آموزش "قاعدگی

درباره ي این دوره ي زندگی دختران به خصوص در اوایل آن 
ها در این زمینه حتی قبل از موعد پیش قدم آن. می دانستند

مطالعه سلطان نتایج.می شوند و آن را از وظایف خود می دانند
انش آموز احمدي و همکاران که با هدف، تبیین تجربه دختران د

دانش آموزان دوره کهنشان داد،دادنداز اولین قاعدگی انجام 
قاعدگی به خصوص اولین قاعدگی را به عنوان یک رویداد 
بسیار مهم در زندگی تلقی می کنند و نقش مادران را در حمایت 
جسمی، عاطفی و معنوي از خود بسیار موثر دانسته و به طور 

و Foster). 23(گفتندسخن ها عمده از اعتماد خود به آن
ها و همکاران نیز بر نقش عوامل محیطی و از جمله آموزش

حمایت دریافت شده از طرف والدین بر تسهیل گذر از دوره 
زا در تنشو یکی از عوامل کودکی به نوجوانی تاکید نموده اند

دختران، شروع قاعدگی است که اغلب به دلیل نداشتن اطلاعات 
مطالعه. )24(افزایش می یابدتنش رد، میزان کافی در این مو

Rembeck & Hermansson در زمینه بررسی تجارب
دختران از دوران بلوغ، نشان داد داشتن رابطه اي پویا و نزدیک 
با مادر در کاهش فشارها و مشکلات ناشی از تغییرات جسمی و 

د و بر ندگان بسیار مهم و اساسی می باشعاطفی مشارکت کن
در دسترس ترین منبع حمایتی ن اولین و اونقش مادران به عن

وجود شرم و خجالت در از سویی دیگر . )25(تاکید داشتند
دختران نوجوان، مادران و مربیان بهداشت در فرایند آموزش 
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بلوغ، کوتاهی مادران و مربیان بهداشتی در آمادگی و آموزش 
اندك و درك و دانشنبود برنامه آموزش بلوغ، دختران،بلوغ به 

ی دختران، مادران و مربیان از پدیده بلوغ به عنوان شناخت ناکاف
). 6(ندمتغیرهاي مهم شناخته شد

در پژوهش حاضر تجربیات مادران نشان داد مادران بر 
موخته ها و دانسته هاي خود این گونه آموزش ها را به آاساس

هر چند نقش کلیدي مادر در این . دختران انتقال می دادند
اما بلوغ و ،وضوح بارز و مشخص شده گر بمطالعه و مطالعات دی

مسائل آن در جامعه کنونی تنها به چند نکته خلاصه نمی شود 
براي همکه یک فرد بتواند از عهده این آموزش برآید و مادران 

بنابراین نیاز است از این نقش کلیدي . اینکار آماده نشده بودند
بهداشتی و ز مراککارکنانحمایت ،ضمنمادر استفاده شود و در

ها براي اجراي این برنامه هاي آماده شدن آندرمانی و 
می تواند رسالت سلامت نوجوانان را در دوره بلوغ ،آموزشی

.تضمین نماید
در بررسی نیازهاي آموزشی بهداشت دوران بلوغ دختران 
دانش آموز، مادران مهمترین منبع اطلاعات دختران در مورد 

ها ند و عقیده داشتند که اطلاعات آنمسایل بلوغ و قاعدگی بود
مهمتر آن که در . در این مورد بسیار ناقص و ناکافی است

برقراري ارتباط مناسب و انتقال اطلاعات به دختران، خود را 
در مطالعه ي مالکی و همکاران نیز به ). 26(موفق نمی دانستند 
خانواده به عنوان اولین واحد است کهشدهاین موضوع اشاره 

اجتماعی، مهم ترین نقش را در آموزش و انتقال رفتارهاي 
خصوصا نقش مادر در . بهداشتی به اعضاي خانواده بر عهده دارد

این زمینه از دیگران بارزتر است و بیشتر دختران نوجوان، 
بنابراین ). 15(رفتارهاي بهداشتی را از مادران خود یاد می گیرند

صحیحی داشته باشند تا بتوانند مادران ما نیاز دارند تا اطلاعات
.دهندصحیح ارائهبه فرزندان خود آموزش

این گونه می "آموزش قاعدگی"در مورد تجربه مادران از 
ي در زمینه را مباحثتوان برداشت کرد که مادران بیشترین

آمادگی دختران براي ورود به مرحله قاعدگی آموزش می دادند 
چگونگی بهداشت و این دوره، تاکید بر طبیعی بودنشاملکه 

مطالعات در این زمینه هم . راقبت هاي مورد نیاز آن بوده استم

. باعث عملکرد بهتر خواهد شددانشارائهنشان می دهد 
آموزش مطالب بهداشتی دوران بلوغ تاثیر محسوسی در میزان 

اطلاعات . آگاهی و عملکرد بهداشتی دانش آموزان داشته است
ع اطلاع رسانی بهداشت بلوغ باید از طریق منابصحیح در مورد 

ها، مسئولین بهداشت مدارس ف مادران آنمناسب بویژه از طر
در مطالعه ). 27(مراکز بهداشتی درمانی منتقل شود کارکنانو 

اولین ) صددر8/68(اکثریت دختران ،و همکارانسالاري
افت اطلاعات در زمینه قاعدگی را، از مادر و خواهرانشان دری

دختران نیاز به دریافت آموزش هاي صددر1/64. نموده اند
بین اطلاعات بهداشتی دوران قاعدگی و . بیشتر را ذکر نموده اند

استحمام در این دوران، شغل مادر و انجام صحیح استحمام از 
نظر آماري ارتباط معنی داري مشاهده گردید و به این نکته هم 

خاص یلختران جامعه بنا به دلان بویژه داشاره شد که نوجوانا
فرهنگی از دریافت آگاهی صحیح بهداشتی پیرامون قاعدگی 

باتوجه به اینکه اکثریت دختران، مطمئن ترین ). 28(محرومند
انند، لذا طراحی و اجراي راه کسب اطلاعات را والدین می د

ي آموزشی جهت ارتقاي سطح آگاهی مادران براي مداخله
.یح به دختران پیشنهاد می گرددانتقال اطلاعات صح

به احکام مذهبی و آموزش و ملک افضلیدر مطالعه احمدي
انآموزشی این دورهاي نیازبه عنوان یکی از به جوانانآن 

شرکت ،در مطالعه کوهستانی و همکاران).26(ه بوداشاره شد
کنندگان بیان داشتتد اطلاعات آن ها در زمینه مسائل شرعی 

هی همین کمبود اطلاعات نوجوان را دچار مشکل کم بوده و گا
یکی اي دیگر نشان داده شده است کهر مطالعه د. )29(می کند

می باشددوران بلوغ توجه به احکام شرعیاز نیازهاي ضروري
که با هدف تعیین ، مطالعه برومند فر و همکاراننتایج. )16(

پسر صورت نیازهاي آموزشی پدران در مورد دوران بلوغ فرزندان
که بیشترین فراوانی در بین نیازهاي ، نشان دادگرفته بود

در این مطالعه .شرعی استمسائلآموزشی دوران بلوغ پسران 
از پدران به سوالات شرعی پاسخ ) درصد9/88(درصد زیادي 
شده در مطالعه فقیهی و همکاران نیز بیان . )30(غلط داده بودند

دیدگاه اسلامی این است که مفهوم آموزش جنسی ازبود که 
، می رسدفرد را به گونه اي تربیت کنیم که وقتی به سن بلوغ
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وظایفحلال و حرام را در مسائل جنسی تشخیص دهد به
وو راهبپرهیزدباريوبندبیازباشد؛آگاههمسريوزناشویی

براي بنابراین. )14(باشداوخويوخلقاسلامیعفترسم
درگمی، شک و یا تجربیات اشتباه در احکام پیشگیري از سر

و مناسب کافی آموزش بایستی ،لوغشرعی مربوط به دوران ب
.به نوجوانان داده شودتوسط والدین و معلمان 

-هاي دوران بلوغ، آموزشمادران از آموزشدر این پژوهش، 

زیرا معتقد بودند کار سختی ،کردندهاي جنسی را بازگو نمی
. دانستندن کودك را مانع بزرگی میاست و کم سن بود

. همچنین سن دبیرستان را مناسب براي این کار می دانستند
دختران بطور غیر مستقیم آموزش می برخی نیز ابراز داشتند 

مادران اینکهبا، وییخمرقاتی تانی و سدر مطالعه نوري سی.بینند
با جنسروابطبهرادخترنوجوانانذهنینگرانیاولاولویت
طفرهبلوغ جنسیسلامتآموزشازاما،اندکردهبیانمخالف

با ،مطالعه عزیززاده فروزي و همکاراننتایج. )16(می رفتند
دادهدف تعیین نگرش معلمین در مورد آموزش جنسی نشان 

مربوط به ) درصد4/44(که بیشترین میانگین نمره نگرش
بودوغ با مسائل دوران بلآموزش جنسی براي رفتار صحیح

،و همکارانSchuster Markپژوهش کیفی در . )31(
سلامت جنسی، بیماري هاي جنسی و استرالیایینوجوانان 

نیازهاي آموزشی خود ذکر از مهمترینراپیشگیري از بارداري
بیان شده است آموزش در مطالعه فقهی و همکاران). 32(کردند

با هماهنگی مسائل جنسی درخانه و مدرسه صورت پذیرد و اگر
و همراهی خانه و مدرسه انجام شود، نتیجه بهتر و سریع تر 

مطرحگونه اي بهلازم است این آموزش ها . می شودحاصل 
با توجه به اینکه . دند که کمترین عوارض سو را داشته باشنشو

د، آنچه نمسائل جنسی در یک سطح تحریک کنندگی نیستهمه
به صورت غیر مستقیم تحریک کنندگی بالایی دارد، باید 

سالم سازي روابط جنسی و ،بنابراین. )14(آموزش داده شود
جنسی باید از هدف هاي آموزش جنسی پیشگیري از انحرافات 

.باشد
به مسائل جنسیزمینهکه مادران در از جمله موضوعاتی 

پرده بکارت آموزش در مورد مد نظر قرار می دهند،نوجوانان 

و آسیب به آن تا بعد از ازدواج پیشگیري که باید از صدمه است 
در مقایسه دختران Silva & Schensulمطالعه در. شود

از بین رفتن بکارت قبل طور معنی داري نسبت بهبه پسران ا ب
در ایرانهمکارانمطالعه الفتی و.)33(از ازدواج مخالف بودند

ومی آناتمیزان آگاهی دختران ایرانی در موردکهنشان داد
درصد دختران از وجود پرده 84و بودهدستگاه تناسلی ضعیف 

این مسئله از جمله مواردي است . )10(هستندبی اطلاع بکارت
اکثرا .قبل از ازدواج حائز اهمیت استکه در فرهنگ و عرف ما

باید باکره ،اعتقاد دارند که دختر تا زمانی که ازدواج نکرده است
آموزش جنسی می تواند برخی افراد که برخلاف عقیده لذا.باشد
آموزش مناسب به ،شودبه تعویق افتادن فعالیت جنسیباعث

ر تصمیم مهارت دتوسعه عزت نفس وافراد می تواند باعث
هامخاطره آمیز در بین آنگیري نوجوانان و کاهش رفتارهاي

.شود
ند که اکثر آموزش هاي در پژوهش حاضر مادران اظهار داشت

در دوران مدرسه به نوجوانان آموزش داده می شود و یبهداشت
به آموزش هاي داده شده از طرف مدرسه بیش از نسبتآن ها

اما علیرغم این موضوع آموزش در مورد . پیش اطمینان دارند
مسائل جنسی به علت شرم و حیا توسط خانواده ها و حتی 

آن.به نوجوانان آموزش داده می شودار کم یبستوسط مدارس 
طریق به طور نامحسوس از که نوجواناناین باور بودندها بر

،کتاب، فیلم،مدرسه و مشاوره هاي بهداشتی،دوستان، اطرافیان
به طوري که یکی از . ماهواره و اینترنت آموزش می بینند

یشرکت کنندگان در مطالعه که دورانی را در کشورهاي اروپای
ائل جنسی به نوجوانان به که مساظهار داشتبود،سپري کرده

. داده می شودآموزش کامل در مدارس اروپا به طورراحتی و 
هاي شاید بتوان گفت اگر این مورد در ایران نیز در برنامه 

همراه با مسائل شرعی و مطابق با آموزشی مدارس قرار گیرد و 
می تواند نتیجه بسیار خوبی را در شناخت هر ،دین اسلام باشد

در پیشگیري چنینهم،زندان در مورد این مسائلیشتر فرچه ب
. در مورد خطرات حاصل از اشتباهات در این زمینه خواهد داشت

معتقدند اولین قدم براي جلوگیري از انحرافات پژوهشگران
جنسی و بارداري در نوجوانان، دوره هاي آموزش جنسی است
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طارتبابرمهمتأثیريخانوادهدرونتعاملالگوهاي.)14(
دارد؛نوجوانانبرايجنسیمیزان آموزشباالگوهاایناحتمالی

ارتباطخودنوجوانانباتعاملدرکهوالدینیدیگر،عبارتبه
بهمنزل،درتوانندمیبهتربسیاردارند،دوستانهونزدیک

تعاملکهوالدینیهمچنین. جنسی بدهندآموزشنوجوانان
خودنوجوانانجنسیوزشآمدردارند،سالمخانوادگیهاي

. دارندرامداخلهبیشترین
مادران در این پژوهش بیشترین مواردي که در مورد جنس 

خطراتی ي مخالف به فرزندان خود آموزش می دانند در زمینه 
کرد و معتقد بودند در این زمینه با ها را تهدید میبود که آن

از صدمات مادران به سبب ترس. تر هستندفرزندان دختر راحت
ی و جسمی و آسیب پذیر بودن فرزندانشان، نگرانی هایی در انرو

و Peredaفراتحلیلیدر مطالعه . مورد فرزند دختر خود دارند
شیوع سو استفاده جنسی در کودکان و دانش آموزان ، همکاران

درصد پسران و 9/7کشور نشان داد که 22مقاله از 65در 
سالگی مورد سواستفاده جنسی 18درصد دختران قبل از 7/19

، وییخمرقاتی ر مطالعه نوري سیستانی و د. )34(می گیرندقرار
ل در مورد جنس در درجه اومادران و دخترانذهنی نگرانی

ذهنی نگرانیو مادران با اینکه اولویت اول بودهمخالف 
اما از ،نوجوانان دختر را به روابط با جنس مخالف بیان کردند

مت بلوغ جنسی طفره می رفتند و آخرین اولویت آموزش سلا
بر همین اساس یکی .)16(آموزشی را بلوغ جنسی بیان کردند

و بودهاز عوامل خطر دوره نوجوانی رفتارهاي جنسی ناسالم 
دارهاي والدین به همراهی معلمین در این زمینه هشلازم است 

.لازم را به نوجوانان بدهند
ت که آموزش مسائل جنسی و حاضر نشان داده اسپژوهش

آموزش هاي دوران بلوغ بیش از پیش به دختران خانواده 
اختصاص داده می شود و پسران کمتر در خانواده هاي خود 

همچنین . آموزش هاي لازم این دوران را تجربه می کنند
مادران مورد مطالعه اذعان دارند که فرزندان ذکور بیشتر آموزش 

هاي ز طریق محیط و دوستان در سالهاي خود را می توانند ا
که آن هاتغییرات ظاهري در موردبالاتر دریافت نمایند و تنها 

، راحت با پسران خود گفتگو می طی این دوران اتفاق می افتد

انمادرنشان داد،و همکارانTobeyمطالعه نتایج .کردند
و دننقش اصلی در آموزش مسائل جنسی در خانه بر عهده دار

پسران در . ر آموزش ها را به فرزند دختر خود می دهندبیشت
با این وجود ،می کنندمراجعهمورد مسائل جنسی به پدر خانواده 

مقدار کمی اطلاعات را از پدر خود دریافت می کنند و بیشتر 
نتایج .)35(کنندات را از اطرافیان خود دریافت میاطلاع

ین نیازهاي آموزشی با هدف تعی، و همکارانبرومند فرمطالعه 
ي فردي هادوران بلوغ دانش آموزان پسر و ارتباط آن با ویژگی

نیاز آموزشی اکثر پسران به فراگیري تغییرات که نشان داد
. بودزیاد جسمی و جنسی و همچنین بهداشت جسمانی در حد

بیش از نیمی از پسران راجع به علایم بلوغ و تحولات روانی و 
این دوران بی اطلاع بوده یا اطلاع بهداشت جسمی و جنسی 

نیز دانش در مطالعه کوهستانی و همکاران).30(اندکی دارند
خود را دوران بلوغ آموزان پسر یکی از تجارب بسیار مهم 

تغییرات جسمی و جنسی بیان کردند و اکثر آن ها جهت کسب 
. آگاهی از این مسائل به دوستان همسال خود متوسل می شدند

ل اکثریت بیان کردند که این مسائل در کلاس هاي با این حا
یز بیان داشتند بهتر است ندرسی آموزش داده شود و تعداد کمی

پاسخ اگر بنابراین . )29(ل را والدین آموزش دهنداین مسائ
سؤالات و نیازهاي خود دریافت نکنند، براي در زمینه مناسبی 

راجعه می همسالان و منابع ناقص و غلط مکسب اطلاعات به
تغییرات بلوغ و پاسخ از این رو، آموزش نوجوانان در مورد. کنند

را می توان دانشبنابراین . اهمیت ویژه اي داردانآنتبه سوالا
همچنین .به نحو مؤثري در تدوین مطالب آموزشی ارائه نمود

ارائه مطالب آموزشی راهکار مناسبی براي خانواده ها و نوجوانان 
.خواهد بود

تیجه گیري نهایین
هاي رسمی درباره بلوغ هم براي شدن آموزشلزوم نهادینه

با وجود همه تحولات . می باشدز نیاموردپسرانهمدختران و 
فرهنگی درخصوص موضوع بلوغ در جامعه ایران، همچنان 

ها با موضوع بلوغ با فرهنگ عرفی غالب در جامعه و خانواده
از آنجا که . کندرخورد میاحتیاط شدید و به صورت خاموش ب
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بسیاري از والدین به دلیل موانع فرهنگی یا براساس شرمی نابجا 
کنند، از ارائه توضیحات کامل و جامع در این باره خودداري می

. یابدهاي اجتماعی درباره بلوغ اهمیتی دوچندان میآموزش
هاي بلوغ، آموزشيبرگزاري جشن تکلیف در مدارس در حوزه

هاي و پزشکی بلوغ در کتابت آموزشی، بهداشتیطرح نکا
هاي صوتی، تصویري و مکتوب و اجراي تلاش رسانه، درسی
هاي آموزشی از سوي نهادهاي فرهنگی و حمایتی برنامه

هاي گشا باشد و شرایط را براي آموزشاي راهتواند تا اندازهمی
پژوهش هاي.رسمی، کامل و متناسب درباره بلوغ فراهم کند

موزشی نوجوانان بخصوص پسران و آهاي یازنبیشتري در زمینه 
.مورد نیاز استنقش پدران در زمینه آموزش فرزندان همچنین

می توان این گونه مطرح کرد که محدودیت هاي پژوهشاز 
موضوع بلوغ و مسائل جنسی در جامعه ما از نظر فرهنگی و 

از بیانبرخی از مادران.اجتماعی داراي حساسیت خاصی است

محدودیت .کردندمی خود در مصاحبه خودداري جاربتکامل
از و بیان تجربه هایشاننوجواناندیگر عدم حضور و مشارکت 

. می توانست بر غناي داده ها بیافزایدبود که شانینآموزش والد
ي که براي افزایش مقبولیت و عینیت اهگرچه با توجه به راهکار

رفته، به نظر می رسد یافته ها اعتماد پذیري مورد استفاده قرار گ
. و اعتبار کافی داشته باشند

تشکر و قدردانی
، 911215152به شمارهیاین مقاله حاصل طرح پژوهش

مرکز تحقیقات پرستاري دانشکده پرستاري و مامایی بویه 
شرکتاز پژوهشگران بر خود لازم می دانند . می باشدگرگان

محققینبیات خود را در اختیارکه تجراین پژوهش کنندگان 
.قرار دادند، قدردانی نمایند
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Puberty and sex education to girls: experiences of Gorganians' mothers
Kalantary S1, *Ghana S2, Sanagoo A3, Jouybari LM4

Abstract
Introduction: Puberty and sex education always is one of concerning issues in child

training, as many of parents are not easy in discussing it with their children. Traditionally,

mothers have the main responsibility of child health training are and care health decisions.

The aim of this study was to explain the mothers' experiences with sex and puberty informal

education for their own children.

Materials and Methods: This qualitative study, conducted in 2012 over 24 mothers with

6-18 year old children. The sampling method was purposeful with maximum variation. To

evaluate reliability and dependability, the credibility, transferability and conformability were

used. The data was gathered by individual semi-structured interactive interviews, recorded,

transcribed and was analyzed according to Morse' content analysis method.

Findings: One of the analyzed data was "motherhood tasks and girls preparation for the

puberty". Sub-themes were "menstrual hygiene training", "respect for religious issues",

"gender roles" and "hidden training of sex issues. The last category consists of two sub-
themes. "In preparation for the role of gender" and "vulnerability of the opposite sex".

Conclusion: Formal adult education in the nation's health care system is essential. Despite

the cultural changes puberty on Iran, the dominant secular culture of family and community,

the puberty are discreet and quiet.

Keywords: Puberty, Sex education, Mothers.
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