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 بلوغ جنسي در نوجوانان دختر بي سرپرست و بد سرپرست بررسي تجارب زيسته

 
شر روان شناختي براي اين ق -تجارب نوجوانان دختر بي سرپرست منبع مناسبي براي شناخت و برنامه ريزي هاي اجتماعي  

 سرپرست و بدسرپرست مقيم خانه اي شبانهبررسي تجارب زيسته نوجوانان بيآسيب ديده از جامعه است. هدف پژوهش حاضر 
  بود. آگاهي از بلوغ و بهداشت بلوغ جنسي روزي، در 

نفر بود. ابزار پژوهش شامل  ١٢گيري به صورت هدفمند و حجم نمونه توصيفي بود. روش نمونه يشناس داريوهش پدروش پژ
  ها از تحليل كلايزي استفاده شد.مصاحبه نيمه ساختار يافته بود. براي تجزيه و تحليل داده

 يدرك بازخورد منفي، تحولات رشداصلي (مبهم بودن،  درون مايه ٦نتايج تحليل مصاحبه براي آگاهي از بلوغ جنسي شامل 
درون مايه فرعي بود همچنين براي بهداشت بلوغ  ١٤ي) و تيهو راتييتغي، رمنطقيغ يباورهاي، منف جاناتيتجربه ه، گرانيد

  درون مايه فرعي بود.  ٦) و منابع كمك كننده يجستجوي، اصول بهداشت تيرعادرون مايه اصلي ( ٢جنسي شامل 
دهد كه با توجه به محروميت از همراهي خانواده در چالش هاي دوره بلوغ، در موارد آگاهي و نتايج بدست آمده نشان مي

 هايي مواجه  هستند كه نيازمند برنامه ها روانسرپرست و بدسرپرست با مخاطرات و كاستيبهداشت در دوره بلوغ، نوجوانان بي
  ازي تيم هاي مراقبتي شبه خانواده ها مي باشند. شناختي و حمايتي با محوريت توانمندس

  
 

  ستهيسرپرست و بد سرپرست، بلوغ، تجارب ز ين، بنوجوادختران كلمات كليدي: 
  
  

  مقدمه:  .١
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مشخص  ٣انسان است كه با تسريع رشد و تغييرات بلوغ ٢پذيرترين مرحله در چرخه زندگيبعد از كودكي آسيب١نوجواني          
). در ايران وضعيت سلامت دختران غالبا از اهميت بيشتري برخوردار است چون دختران ٢٠١٨، ٤ميشود(كماري شيورن سديكي

، بلكه هايي است كه نه تنها بر آينده دخترنقاط عطفي از قبيل بلوغ، بارداري، يائسگي و ... پشت سر ميگذارند كه داراي چالش
نين چها دختران در پاسخ به مشكلات فرهنگي قرباني ميشوند.همطرفي در بسياري از جمعيت بر آينده فرزندانش اثر ميگذارد. از

چين، اند(گلهاي فردي و اجتماعي بلوغ تجهيز نشدههايي نظير حل مسآله براي مواجهه با نگرانيها به طور كامل به مهارتآن
  ). ٥،٢٠١٢حمزه گاردشي حمزه گاردشي، فخري،

نشان گر اين است كه دانش دختران نوجوان در برخي فرهنگ ها با كاستي هايي رو به روست از نتايج مطالعات متعدد 
در مورد  يحيدانش صحدختران نوجوان  ٪١٠كه فقط  نشان داده استانجام شده در هند  يمطالعه مقطع كيجمله در 

آگاه بودند ،  يكيزيف راتتغيي از نوجوانان از ٪٦٦نشان داد كه  گريداشتند. به طور مشابه ،مطالعه د هيثانو يجنس اتيخصوص
، دانش در  نينداشتند. كه علاوه بر ا يآگاه يو عاطف يجسم راتيياز هر دو تغ وجوانن ٪٩و  يعاطف راتتغيي از آگاه٪١٧فقط 

  ) ٢٠١٧،  ٦مالاي، ب اساندي)( ٪٦كم بود( اريبس يدختران نوجوان نپال انيدر م يمورد قاعدگ
 يكاف يشوند. كمبود اطلاعات ، مهارت و آمادگ يم يو اجتماع ي، روان يجسم راتييدوران بلوغ دچار تغدختران نوجوان در 

در مورد  ينوجوان از دانش كاف دخترانكند. طبق مطالعات متعدد ،  يم ريپذ بياسترس زا ، آنها را آس تيوضع نيغلبه بر ا يبرا
انند اضطراب بلوغ و احساسات نامناسب م راتيينسبت به تغ يتواند منجر به نگرش منف ي. كمبود دانش مستنديبلوغ برخوردار ن
د مانند ناكارآم يمقابله ا ياز پسران از راهكارها شترينشان داده است كه دختران ب نيشود مطالعات همچن نييو عزت نفس پا

 يم و اضطراب در دختران يمانند افسردگ يو بهداشت يكنند كه منجر به بروز مشكلات مختلف رفتار ياجتناب استفاده م
اطلاعات ناكافي و محدود، يا دادن اطلاعات منفي(مانند ارتباط قاعدگي با بيماري،  همچنين.)٧،٢٠١٩پور(فريد، برندوزي و وليشود

  ).٨،٢٠١١اگلوگذارد( ازديمر، نازيك، پاسيگليكثيفي)، بر رشد و بلوغ جنسي دختران اثر منفي مي
در  نپال دختران كشورمثال دربه طور غلط حاكم بر جامعه هستند  يسنتها انيقربان نيجوامع اول ازي اريبسدختران در 

در  دختران بنگالدش يياز مدارس روستا يدر بعض ايحمام ممنوع هستند و  به غذاها و رفتن ياز خوردن بعض يدوران قاعدگ
 ي،مصطف ،زاده يمحسن(غلط است ينشان دهنده سنتها اردمو نيكه ا شوندياز رفتن به مدرسه محروم م يدوران قاعدگ

  )٢٠١٧،هيآس ي ومود ي،عل ،دشتگرد ،نژاد يعباد
طبق آمار  .ابدييبه سرعت در كشورهاي كم درآمد و متوسط افزايش م) OSC( ٩سرپرست و جدا شدهكودكان بي  تعداد

 زا هميشه براي نفر هاميليون از بيشتر و اندداده دست از را خود والد دو هر يا يك كودك ١٤٠٠٠٠٠٠٠حدود  )٢٠١٧( سفيوني
، وراكخ تهيه به قادرها آن زيستي والدين چون هستند كردن زندگي براي حمايتي هايسازمان نيازمند و اندشده جدا والدين

                                                
 

1 adolescent 
2 life span 
3 puberty 
4 Kumari , Sheoran & Siddiqui 
5 Golchin, Hamzehgardeshi, Fakhri & Hamzehgardeshi 
6 Sandhya, Bimala 
7 Farid, Barandouzi, & Valipour 
8 Ozdemir, Nazik &  Pasinlioğlu  
9 orphaned and separated children 
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ظر و يا از نشوند مي دكهايي دور از كومكانمجبور به ترك فرزندان خود براي كار در ، ها نيستندپناهگاه و امنيت براي آن
ي فزاينده كودكان بي سرپرست در معرض عوامل آسيب زا )٢٠١٩، ١هاينها نيستند. (جسمي و يا ذهني قادر به مراقبت از آن
 از دست دادن حمايت اجتماعي ،سوء استفاده، كار كودكان ،جدايي از خواهر و برادرها ،از تغييرات زندگي مرتبط با مرگ والدين

 كنند،مي بهتجر را است مادر و پدر مرگ از فراتر زا را كه بيآسوقايع بالقوه  همچنينها نآ هستند. زندگي شرايط در ثباتي بي و
 ريتأث آسيب، معرض در گرفتن قرار با است ممكن عادي افراد با مقايسه در؛ و خانوادگي استفاده سوء و خشونت جمله از

ها در مقايسه با افراد عادي داراي ميزان بالاتري از نابهنجاري نظير استرس پس از آن .اختي منفي بيشتري را بپذيرندروانشن
 خانواده، از ). محروميت٢٠١٥،  ٢دورسي، لوسيد، موراي، بلتن، ايتمبا ، مانونگي، وتن( .افكار خودكشي و اضطراب هستند ،سانحه

 سطح و اجتماعي هوش كاهش خودتنظيمي، عملكرد و هيجاني هوش مشخصه در و كنديم نقض را نوجوانان رواني رشد
 و دهآين به خاص نگرش جهان، به اعتمادي بي قطعيت، عدم خود، به منفي نگرش( خود تصويرخاص در نيز و پذيري جامعه
 به نسبت منفي ديد آن، اعضاي و خانواده به نسبت شده تحريف نگرش( ديگران درك و) غيره و خود زندگي اندازهاي چشم

  ) ٢٠١٦، ٣شولگا، ساوچنكو، فيلينكوا. (شوديم ديده) غيره و والدين
 انها كلي براي سلامت، سلامت جنسي و رفتارهاي پرخطر مرتبط با ايدز رسنديكودكان بي سرپرست وقتي سن نوجواني م

ممكن است افراد بي سرپرست را در معرض افزايش خطر  زا بيآس شيوع بالاي مواجهه با حوادث بلقوه .بايد در نظر گرفته شود
  )٢٠١٦، ٤دانل، پنس آگري، وتن، مسر، وتن، استرمان، (. سلامت جنسي قرار دهد

باتوجه به خلا پژوهشي پيرامون تجارب زيسته بلوغ جنسي نوجوانان بي سرپرست و بدسرپرست در داخل و خارج از  لذا
پذير از جمعيت دختران نوجوان در آگاهي از بلوغ جنسي و بهداشت بلوغ جنسي  بيسآكشور، بررسي تجارب زيسته اين گروه 

ر و مداخلات تهاي دقيقتر، براي برنامه ريزيهاي بنياديتر نيازها، كمبودها، و چالشميتواند گامي موثر در جهت شناسايي عميق
  ها باشد.موثرتر در جهت ارتقاي سطح سلامت رواني و جسمي آن

  

 
  
 متن كامل مقاله  .٢

  مقدمه   

 ٧انســان اســت كه با تسريع رشد و تغييرات بلوغ ٦پذيرترين مرحله در چرخه زندگيبعد از كودكي آســيب٥نوجواني            

). در ايران وضعيت سلامت دختران غالبا از اهميت بيشتري برخوردار است ٢٠١٨، ٨مشــخص ميشــود(كماري شــيورن سديكي
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ر هايي است كه نه تنها باز قبيل بلوغ، بارداري، يائســگي و ... پشــت ســر ميگذارند كه داراي چالشچون دختران نقاط عطفي 
ــخ به مشــكلات فرهنگي آينده دختر، بلكه بر آينده فرزندانش اثر ميگذارد. از طرفي در بســياري از جمعيت ها دختران در پاس

ـــوند.هم ـــآله براي مواجهه با نگرانيهايي نظيها به طور كامل به مهارتچنين آنقرباني ميش هاي فردي و اجتماعي ر حل مس
  ). ١،٢٠١٢حمزه گاردشي اند(گلچين، حمزه گاردشي، فخري،بلوغ تجهيز نشده

ــت از  ــتي هايي رو به روس ــت كه دانش دختران نوجوان در برخي فرهنگ ها با كاس ــان گر اين اس نتايج مطالعات متعدد نش
ــده در هند  يمطالعه مقطع كجمله در ي ــان داده اســتانجام ش ــحدختران نوجوان  ٪١٠كه فقط  نش در مورد  يحيدانش ص
آگاه بودند ،  يكيزيف راتتغيي از نوجوانان از ٪٦٦نشان داد كه  گريداشتند. به طور مشابه ،مطالعه د هيثانو يجنس اتيخصــوصــ

ــم راتيياز هر دو تغ وجوانن ٪٩و  يعاطف راتتغيي از آگاه٪١٧فقط  ــتند. كه علاوه بر ا يآگاه يو عاطف يجس ، دانش  نينداش
  )  ٢٠١٧،  ٢مالاي، ب اساندي)( ٪٦كم بود( اريبس يدختران نوجوان نپال انيدر م يدر مورد قاعدگ

 يكاف يشــوند. كمبود اطلاعات ، مهارت و آمادگ يم يو اجتماع ي، روان يجســم راتييدختران نوجوان در دوران بلوغ دچار تغ
در  ينوجوان از دانش كاف دخترانكند. طبق مطالعات متعدد ،  يم ريپذ بياســترس زا ، آنها را آس تيوضــع نياغلبه بر  يبرا

ب مانند بلوغ و احساسات نامناس راتيينسبت به تغ يتواند منجر به نگرش منف ي. كمبود دانش مســتنديمورد بلوغ برخوردار ن
 يمقابله ا ياز پسران از راهكارها شــترينشــان داده اســت كه دختران ب نيشــود مطالعات همچن نيياضــطراب و عزت نفس پا

ضــطراب و ا يمانند افســردگ يو بهداشــت يكنند كه منجر به بروز مشــكلات مختلف رفتار يناكارآمد مانند اجتناب اســتفاده م
ـــود يدر دختران م اطلاعات منفي(مانند  اطلــاعــات ناكافي و محدود، يا دادن همچنين.)٣،٢٠١٩پور(فريــد، برنــدوزي و وليش

  ).٤،٢٠١١گلواگذارد( ازديمر، نازيك، پاسيگليارتباط قاعدگي با بيماري، كثيفي)، بر رشــد و بلوغ جنسي دختران اثر منفي مي
ــ ــنتها انيقربان نيجوامع اول ازي اريدختران در بس ــتند  يس ــورمثال دربه طور غلط حاكم بر جامعه هس نپال دختران در  كش

 دختران بنگالدش يياز مدارس روســتا يدر بعضــ ايحمام ممنوع هســتند و  به غذاها و رفتن يخوردن بعضــاز  يدوران قاعدگ
 ،يمصطف ،زاده يمحسن(غلط است ينشــان دهنده سنتها موارد نيكه ا شــوندياز رفتن به مدرســه محروم م يدر دوران قاعدگ

  )٢٠١٧،هيآس ي ومود ي،عل ،دشتگرد ،نژاد يعباد
طبق آمار  .ابدييبه ســرعت در كشورهاي كم درآمد و متوسط افزايش م) OSC( ٥ســرپرســت و جدا شــدهكودكان بي  تعداد

ــفيوني ــت از را خود والد دو هر يا يك كودك ١٤٠٠٠٠٠٠٠حدود  )٢٠١٧( س ــتر و اندداده دس  براي نفر هاميليون از بيش
 هب قادرها آن زيستي والدين چون هســتند كردن زندگي براي حمايتي هايســازمان نيازمند و اندشــده جدا والدين از هميشــه

ـــتنــدپنــاهگــاه و امنيــت براي آن، خوراك تهيــه  هايي دور از كودكمكانمجبور بــه ترك فرزندان خود براي كار در ، هــا نيس
كودكان بي ســرپرســت در معرض  )٢٠١٩، ٦هاينها نيســتند. (و يا از نظر جســمي و يا ذهني قادر به مراقبت از آنشــوند مي

ــتفاده، كار كودكان ،جدايي از خواهر و برادرها ،از تغييرات زندگي مرتبط با مرگ والديني فزاينده عوامل آســيب زا  ،ســوء اس
 زا فراتر زا را كه بيآســوقايع بالقوه  همچنينها نآ هســتند. زندگي شــرايط در ثباتي بي و از دســت دادن حمايت اجتماعي

 است ممكن عادي افراد با مقايسه در؛ و خانوادگي استفاده سوء و خشــونت جمله از كنند،مي تجربه را اســت مادر و پدر مرگ
ــيب، معرض در گرفتن قرار با ــن ريتأث آس ــتري را بپذيرندروانش ــه با افراد عادي داراي ميزان آن .اختي منفي بيش ها در مقايس

 دورسي، لوسيد، موراي، بلتن، ايتمبا ،( .افكار خودكشي و اضطراب هستند ،بالاتري از نابهنجاري نظير اســترس پس از ســانحه
 عملكرد و هيجاني هوش مشــخصــه در و كنديم نقض را نوجوانان رواني رشــد خانواده، از ). محروميت٢٠١٥،  ٧مانونگي، وتن

                                                
1 Golchin, Hamzehgardeshi, Fakhri & Hamzehgardeshi 
2 Sandhya, Bimala 
3 Farid, Barandouzi, & Valipour 
4 Ozdemir, Nazik &  Pasinlioğlu  
5 orphaned and separated children 
6 Huynh 
7 Dorsey, Lucid, Murray, Bolton, Itemba, Manongi & Whetten 
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 قطعيت، عدم خود، به منفي نگرش( خود تصــويرخاص در نيز و پذيري جامعه ســطح و اجتماعي هوش كاهش خودتنظيمي،
ــم و آينده به خاص نگرش جهان، به اعتمادي بي ــده تحريف نگرش( ديگران درك و) غيره و خود زندگي اندازهاي چش  ش

  )  ٢٠١٦، ١شولگا، ساوچنكو، فيلينكوا. (شوديم ديده) غيره و والدين به نسبت منفي ديد آن، اعضاي و خانواده به نسبت
 انها براي سلامت كلي، سلامت جنسي و رفتارهاي پرخطر مرتبط با ايدز رسنديم كودكان بي ســرپرســت وقتي ســن نوجواني

ممكن اســت افراد بي سرپرست را در معرض افزايش  زا بيآســ شــيوع بالاي مواجهه با حوادث بلقوه .بايد در نظر گرفته شــود
  )٢٠١٦، ٢دانل، پنس آگري، وتن، مسر، وتن، استرمان، (. خطر سلامت جنسي قرار دهد

باتوجه به خلا پژوهشــي پيرامون تجارب زيســته بلوغ جنســي نوجوانان بي ســرپرســت و بدســرپرست در داخل و خارج از  الذ
پذير از جمعيت دختران نوجوان در آگاهي از بلوغ جنســي و بهداشــت بلوغ  بيآســكشــور، بررســي تجارب زيســته اين گروه 

ـــايي عميق ـــناس ـــي ميتوانــد گامي موثر در جهت ش هاي تر، براي برنامه ريزيهاي بنياديكمبودها، و چالش تر نيازها،جنس
  ها باشد.تر و مداخلات موثرتر در جهت ارتقاي سطح سلامت رواني و جسمي آندقيق

  
  روش پژوهش:

تربيتي ، اجتماعي و روان شــناختي متعددي را به   بي ســرپرســتي و بد ســرپرســتي كودكان و نوجوانان، چالش هاي          
ــت، و در اين ميان دختران  ــناختي در هم تنيده اس ــيب هاي اجتماعي، خانوادگي و روان ش همراه دارد كه با چرخه اي از آس
نوجوان كه به مثابه همســران و مادران آينده محسوب مي شوند، در شرايط بي سرپرستي و بدسرپرستي در معرض مخاطرات 
روان شـــناختي مضـــاعفي قرار مي گيرند كه مطالعه و كاوش آنها مي تواند براي متوليان و برنامه ريزان و كنشـــگران تربيتي، 
روان شــناختي و اجتماعي ســودمند و الهام بخش باشد و در اين ميان آگاهي از تجارب دوره بلوغ و دوستي هاي شكل گرفته 

  اوش هاي علمي و تخصصي ويژه است.در شرايط نوجواني فرصتي است كه نيازمند ك
مشخص  ٥انســان اســت كه با تسريع رشد و تغييرات بلوغ ٤پذيرترين مرحله در چرخه زندگيبعد از كودكي آســيب٣نوجواني 

). نوجوانان بي ســرپرســت و بدسرپرست در آگاهي از خود و جهان و رشد هويت ٢٠١٨، ٦شــود (كماري شــيورن ســديكيمي
رو هســتند چرا كه رشــد هويت جنســي توســط روابط خانوادگي تعيين ميشــود و تعارضات درون  جنســي با مشــكلاتي رو به

ـــيتي در اين فراينــد نقش منفي ايفــا ميكنــد. (بــابنوا، تاتارينوا، رركي، بالابينا، زيگالوا،  خــانواده و دگرگوني نظــام رفتــار جنس
  )٧٢٠٢٠، ايچرخوفسكاكوربانوا، 

ــايند كه تحت تاثير  قاعدگي يك تغيير كليدي بلوغ دختران ــايند و ناخوش اســت كه با تغييرات رواني اجتماعي متفاوت خوش
 ).  ٢٠٢٠، ٨رادوش( عوامل اجتماعي و فرهنگي شكل گرفته است همراه است

ــدي،  بلوغ به يكي از مهم ٩تجربه قاعدگي ــت زيرا برخلاف تجارب رش ــناختي براي دختران اس ترين تحولات تربيتي و روان ش
افتد و غالبا با احســـاســـات ناخوشـــايند مختلف مثل درد و گرفتگي عضـــلات همراه و غيرمنتظره اتفاق مي صـــورت ناگهاني
شــود تجارب اولين قاعدگي تحت تآثير تجربه و نگرش شخصي، اطلاعات موجود، و عوامل تربيتي و اجتماعي و اســت.گفته مي

                                                
1 Shulga, Savchenko & Filinkova 
2 Gray, Whetten, Messer, Whetten, Ostermann, O'Donnell & Pence 

 
٣ adolescent 
٤ life span 
٥ puberty 
٦ Kumari , Sheoran & Siddiqui 
٧ Bubnova, Tatarinova, Rerke, Balabina, Zhigalova, Kurbanov & Cherekhovskaya 
٨ Radoš 
٩  menarche 
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 ،يدشا مانند منفيو  مثبتت حساساا با قاعدگي نمادر ز ستا ممكن اننوجو انخترد ).١،٢٠١٩فرهنگي اســت(كون، پارك
 ضعيتو متأسفانه. ،هندد ننشا كنشوا نيانگرو  لتخجا م،شر ن،شد گيج ر،نزجاا ،برانگيختگي ،زدگي نهيجا ،حتيرانا س،تر
 كنشوا توجهي با قابل رطو كه به ميشـــود بدترها فسانه و ا ها يتودمحد ،گاهيت، آطلاعاا ،نشدا دكمبو ليلد به انخترد

براي بيشــتر دختران نوجوان، مادر هم منبع اصــلي اطلاعات و هم اولين كســي .)٢،٢٠٢٢شــايو رات رنجانست(ا اههمرب نامطلو
اســت كه در مورد قاعدگي صــحبت ميكند كه لازم اســت پاســخ هاي اطلاعاتي همراه با پاســخ عاطفي باشــد تا ســطوح بالاتر 

ـــايند در دوران قاعدگي همراه شـــود( ).  از طرفي با توجه به نقش خانواده در همراهي دختران در ٢٠٢٠، رادوشتجربه خوش
برهه هاي بلوغ، محروميت از خانواده يا ســـرپرســـت ، تجربه بلوغ را براي نوجوانان با دشـــواري ها و پيچيدگي هاي ويژه اي 

  همراه مي سازد.
كه يكي يا هر دو والدين زيست  شوديماق سالي اطل ١٨به فرد زير  ٣ســرپرســتيب( يا نوجوان)  در برخي تعاريف رايج كودك

 -عميقي بر سلامت رواني ريتأثدر طول دوران كودكي  هايكي از آن مرگ باشــد. دادهازدســتشــناختي يا ســرپرســت خود را 
و يا سازگاري پيدا  شــوديمي ريگكنارهكه يا دچار تجربه طولاني ســوگ و  دهديماجتماعي فرد دارد؛ و او را در فضــايي قرار 

  )  ٤،٢٠١٨يريتيگابا ا،ينگون ،. (فالدزهكنديم
 .ابدييبه سرعت در كشورهاي كم درآمد و متوسط افزايش م) OSC( ٥از خانواده  ســرپرســت و جدا شــدهكودكان بي  تعداد

 نفر هاميليون از بيشــتر و اندداده دســت از را خود والد دو هر يا يك كودك ١٤٠٠٠٠٠٠٠حدود  )٢٠١٧( ســفيونيطبق آمار 
كودكان بي ) ٢٠١٩، ٦هاين( هستند. كردن زندگي براي حمايتي هايســازمان نيازمند و اندشــده جدا والدين از هميشــه براي

از دســت  ،ســوء اســتفاده،  ،جدايي از خواهر و برادرها ،مرگ والديني زيادي از جمله ســرپرســت در معرض عوامل آســيب زا
 رماد و پدر مرگ از فراتر زاييكه بيآســوقايع  همچنينها نآ هســتند. يزندگ شــرايط در ثباتي بي و دادن حمايت اجتماعي

 نگرفت قرار با است ممكن عادي افراد با مقايسه در؛ و  كنند،مي تجربه خانوادگي را اســتفاده ســوء و خشــونت جمله از اســت
ــيب، معرض در ــن ريتأث آس ــتري را بپذيرندروانش ــيد، موراي، بلتن،( .اختي منفي بيش ــي، لوس ،  ٧ايتمبا ، مانونگي، وتن دورس

٢٠١٥(. 

 ١٨و  ١٧خداوند متعال در آيه در دين مبين اســلام به تكريم ايتام و نيازمندان ســفارش ويژه اي شــده اســت، به عنوان نمونه 
؛ (چنان »كلَاَّ بلَ لاَّ تكُرْمُِونَ الْيتَيِمَ «مايد: نمى اين گونه اشـــاره  ســـوره فجر به جنبه هاى عاطفى و معنوى برخورد با يتيمان 

، و از حيث تربيتي و فرهنگي تكريم ايتام و بخصوص دختران شما يتيمان را گرامى نمى داريد) ،كه شــما مى پنداريد،نيســت 
ه نوازي نيازمند پشتوان نوجوان ، نيازمند اطلاعات مناســب با اداركات و تجارب آنهاســت و هر گونه ارايه خدمتي به عنوان يتيم

  ).١٤٠٠ز ،صومعه ي، حضرت.م.ا ي،مظاهرريام .م ي،سينو يفيشر اي نظري و پژوهشي است(
باتوجه به خلا پژوهشــي پيرامون تجارب زيســته بلوغ جنســي نوجوانان بي ســرپرســت و بدســرپرست در داخل و خارج از  لذا

ــته اين گروه  ــي تجارب زيس ــور، بررس ــكش ــي و روابط با پذير از جمعيت د بيآس ختران نوجوان در كنار آمدن با بلوغ جنس
ــايي عميق براي مراقبين انها، برنامه  ترهاي بنياديتر نيازها، كمبودها، و چالشدوســتان ميتواند گامي موثر در جهت شــناس

  ها باشد.تر و مداخلات موثرتر در جهت ارتقاي سطح سلامت رواني و جسمي آنهاي دقيقريزي

                                                
١ Kwon & Park 
٢ Ranjan & Rathisha. 
٣  Orphan 
٤  Phaladze, Ngwenya & Gabaitiri 
٥ orphaned and separated children 
٦  Huynh 
٧  Dorsey, Lucid, Murray, Bolton, Itemba, Manongi & Whetten 
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مصــاحبه با نوجوانان دختر بي ســرپرست و بدسرپرست صورت  ١٢از بين نوجوانان دختر دو مركز خانه فرزندان شــهر مشــهد 
مورد نيز بد سرپرست بودند. مدت  ٨مورد بي ســرپرســت و  ٤ســال بود كه  ١٥تا  ١٢گرفت. دامنه ســني نمونه مورد مطالعه 

 ز مراجعين و با استفاده از ضبط صدا، انجام پذيرفت. دقيقه بوده و با كسب اجازه ا ٤٥تقريبي هر مصاحبه 

  
  هاي پژوهش:يافته

دهد كه تجارب زيســته نوجوانان بي ســرپرســت و بدســرپرســت از اگاهي از بلوغ نتايج بدســت آمده از جدول زير نشــان مي
  آمده عبارتند از: باشد. درون مايه هاي اصلي و فرعي بدستدرون مايه فرعي مي ١٤درون مايه اصلي و  ٦جنسي شامل 

  
 سرپرست و بدسرپرست در آگاهينتايج بررسي تجارب زيسته نوجوانان بي -١جدول 

  هاي اصليدرون مايه  هاي فرعيمايهدرون  واحدهاي معنايي
  فتهيادم م يبرا يياتفاقا كي

  كس نبود بهم بگه چيه اطلاعاتي ندارم
  مبهم بودن  عدم شناخت

ـــت دارم از هورمونام خ  زايچ يليدوس
  دونميكه اصلا نم زايچ يليبدونم خ

  نداشتن اطلاعات كافي

  هارشد سينه
  كنهيمو هم رشد م

  بدن ياندام ها يشد بعضر
  بدن پر مو

 دماغبزرگ شدن 

  بزرگتر شدن يليباسنم خ
  شده اديز وزنم

  ها امرشد اند
 شهيدماغت بزرگ م

  ياريثلاً مو در بم
  نقاط بدن يو در اوردن در برخم

 زنه يصورتم جوش م

  افهيق رييتغ

  تحولات رشدي  ظاهري -تغييرات بدني 

  شدن وديپر
  انهيعادت ماه

  تحريك جنسي
  شهيبدنمون عوض م يها هورمون

  تغييرات زيستي

  مسخره شدن
  بفهمن مسخره ام كنن هيبق

  درك بازخورد منفي ديگران  تمسخر شدن

 زايجور چ نينجس و از ا گنيم نكهيا

  شرم و حيا نداري
  ديگرانبرچسب زني 
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ــار (از پــريود) يبــرا  يليخ اولــيــن ب
  بودم دهيترس

  واقعا ترسناك بود برام

  تجربه هيجانات منفي  تجربه هيجان ترس

 يم داياحســاس درد و از خودم تنفر پ
  دهيكنم چون واقعا بدنت بو م

  كنهيم دايپ يآدم حس بد
ـــينه) ميان جلو يك حس بدي  اونا (س

  بهم دست ميده
  بود يچندش آور زيچ
  داره يكار فيكث
  هيو چندش اور فيكث

  خونريزي
  عرق سوزي

  تجربه هيجان تنفر و انزجار

گشـــاد  يلباســـها دميكشـــيخجالت م
ـــيم ـــتا ك دميپوش ـــد  نهينب يس (رش

  ها)سينه
  خجالت كشيدن از ديگران

  كشميخجالت م
  بقيه بفهمن خجالت بكشم

  تجربه هيجان شرم

  زشت شدن
 ميشه اصلا اندامم زشت شهيبزرگ م

  شهيقدم بلند نم گهيكردم دحس 
  يشياصلا زشت م
 كردميچون فكر م يبد يلياحساس خ

ـــا  كردميو فكر م زهيفقط بــه همون س
  (سينه ها) بزرگ تر نشه

  باورهاي غيرمنطقي  باور منفي درباره خود

 زهيريكل هورمونات بهم م

 يتو ســـن بلوغ آدم از پاك كنميم حس
  اديدر م

  خونريزي كثيف
  فهيچندش اور و كث يليخ يوديپر

  باور منفي درباره تغييرات زيستي

  ازدواج
  شنيبچه دار م يزنا و مردا چجور

  مادر شدن

  تغييرات هويتي  درك نقش جنسيتي

  بزرگ بشم نكهيا حس
 دنيرس فيسن تكل به

  نقش بزرگسال بودن تجربه
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 بزرگ شدن

  دنيبه عقل رس
بهتر انجــام  يليتوقع دارن كــارا رو خ

  يبد
  ميرو بفهم يمسائل زندگ شتريب
 ياز خودت مراقبت كن يتون يم

 يداشته باش يمستقل يخودت زندگ

  يريبگ ميخودت تصم يخودت برا

  تجربه استقلال

  
ــته از گفته مبهم بودن: -١ ــلي مبهم بودن بيانگر آن دس ــان دهنده عدم درون مايه اص ــوندگان بود كه نش ــاحبه ش هاي مص

شــناخت و درك كافي از بلوغ جنســي بوده و براي آنها تا حدودي جنبه مبهم داشــته و اطاعات و شــناخت مناسب و كافي از 
ــناختآن ندارند. دو درون مايه فرعي بدســت آمده براي آن شــامل  كه بيانگر درجه بالايي از ابهام و عدم آگاهي از  عدم ش

كه بيانگر وجود حداقلي از شــناخت و اطلاعات پيرامون بلوغ جنســي بوده ولي نداشــتن اطلاعات كافي وغ بوده و شــامل بل
 يكنيم فكر": ١ها عبارت بودند از: مصــاحبه شــونده كد كفايت كننده نبوده اســت. برخي از اظهارت مرتبط با اين درون مايه

ـــيبزرگ م يوقت ـــتميبلد ن دونمينم ؟بدنم كنه؟يم يراتييبــدنت چه تغ يش هنوز  نه ؟يچ يعنيبلوغ  يدونيم زميعز اها  ..س
 دونميندارم اصــلا نم اديكه من اصــلا  زايچ يليخ "اظهار داشــت كه  ٧. مصــاحبه شــودنده ديگري با كد "ادينم ادمي مينخوند

  .  "بگم ديبا يچجور دونميكه اصلا نم زايچ يليبدونم خ زايچ يليدوست دارم از هورمونام خ هيچ
هاي مرتبط با تغييرات ظاهري از قبيل رشــد اندام، تغييرات اين درون مايه اصــلي بيانگر تمامي ادراك تحولات رشــدي: -٢

ـــتر  ـــتي به ويژه هورموني مرتبط با ظهور و ادامه بلوغ در نوجوانان بود. به عبارتي پيامدهاي كه بيش ظــاهري و تغييرات زيس
ـــامل تغييرات بود در اين درون ـــامل دو درون مايه فرعي بود. يكي  مايه جايش ه ك ظاهري –تغييرات بدني گرفتند كه ش

ـــد مو بود، و ديگري نيز بيــانگر تغيير در اندم ـــن و رش ـــينه، باس ــتيهاي مانند دماغ، س رات كه بيانگر تغيي تغييرات زيس
ـــي بود.هورموني بويژه در دوره عــادت مــاهانه زنانه و همچنين ظهور تمايلات و تحريك برخي از اظهارت مرتبط با  هاي جنس

ــ اره،يمو در م بدنم "بيان داشــت كه  ٨ها عبارت بودند از: مصــاحبه شــونده كد اين درون مايه ــنم خ نهيس بزرگتر  يليو باس
 گهيد يچيه "بيان داشت كه  ٣. همچنين مصــاحبه شــونده با كد "زنه يصــورتم جوش م ،يليشــده، خ اديشــدن، و وزنمم ز

  .  "گميرو م انهينه عادت ماه....   شهيم زيكه بدن آدم چ نيهم
هاي منفي اطرافيان در قبال رخ هــا و تا حدودي نگرشاين درون مــايــه بيــانگر واكنش درك بــازخورد منفي ديگران: -٣

تواند دوســتان و يا خانواده و آشــنايان باشــد.  دو درون دادن تغييرات ناشــي از بلوغ جنســي در نوجوان بود. اين اطرافيان مي
 برچسب زنيگيرد و مورد ديگر كه اغلب از جانب دوســتان صورت مي تمســخر شــدنه فرعي را شــامل ميگردد. يكي ماي

گيرد. برخي از اظهارت مرتبط با اين اســت كه توســط ديگران و اغلب توســط بزرگســال هرچند به صورت غيرعمد صورت مي
 يها نهياخه ســ كننيمنو مســخره م يليبچه ها خ....  "بيان داشــت كه  ٢ها عبارت بودند از: مصــاحبه شــونده كد درون مايه

 كي نكهيا گهيحواســت باشــه د ديخوب همش با "بيان داشــت كه  ١٢مصــاحبه شــونده ديگري با كد  "من از همه بزرگتره
بيان  ٨. همچنين مصــاحبه شـــونده با كد "كنهيم دايپ يآدم حس بد زايجور چ نينجس و از ا گنيم نكهي. ايمدت نماز ندار

 ميبگ يسشــد به ك يرومون نم ميكه ما همســن تو بود كرديهفته ســرزنشــم م كيبعد عمه ام اونجا بود و تا ...   "داشــت كه 
   "يندار ايشرم و ح ! يراحت گفت يبعد تو اومد ميشد وديپر

اين درون مايه اصــلي بيانگر برجســته بودن احســاسات و هيجانات منفي است كه با بلوغ جنسي  تجربه هيجانات منفي: -٤
تواند درمواجهه شـــدن فرد با ديگران و در نتيجه و مرتبط با آن در نوجوانان شـــكل گرفته اســـت. اين تجربيات منفي هم مي
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اين درون مايه اصــلي شــامل سه درون مايه نمايان شــدن اين تغييرات و هم به صــورت دروني توســط خود فرد تجربه شــود. 
ـــدن. ترس جانيتجربه ه-١فرعي بود.  ـــتر بيانگر ترس از بلوغ و تغييرات آن بويژه تجربه اول پريود ش  جانيتجربه ه -٢: بيش

ــي از بلوغ بويژه عواقبي مانند خونريتنفر و انزجار ــان از تجربه هيجانات منفي در مورد خود ناش ي، ز: اين درون مايه فرعي نش
: مطابق با اين ديدگاه زيربياني كه شرم هيجاني شــرم جانيتجربه ه -٣ زشــت شــدن، احســاســاتي مانند كثيف بودن اســت. 

اســت ريشــه در ارتباط با ديگران و اجتماع دارد، اين تجربه بيانگر احساس خجالت و شرمندگي در نمايان شدن اثرات بلوغ و 
 وديپر دميكه د يبار نياول": ٨اي از اين اظهارت عبارتند از: مصــاحبه شــونده كد باشــد. نمونه آگاه شــدن ديگران از آنها مي

فكر  شميكه فقط من م كردميم فكر ": ١١. مصــاحبه شونده كد "مينشــد بعد ه يبودم، اصــلا باورم نم دهيترســ يليشــدم خ
خيلي حس بدي داشتم چون من عادت ": ٧. مصاحبه شونده كد "بودم دهيترســ يليخ نيا ي...براگهيكه مثلا كس د كردمينم

ــم شــكمم تخته بعد پهلو مهلو هم ندارم چربي مربي هم ندارم وقتي كه اونا ميان  دارم رونافي ميپوشــم بعد رونافي كه ميپوش
احبه . مص"جلو يك حس بدي بهم دســت ميده الانم كه داره رشــد ميكنه سعي ميكنم جلوي رشدشو بگيرم با گن و با هرچي

خجالت  يليهام افتاده ســـت و من خ نهينداره و همش ســـ دهيبزرگن همونم فا يليهام خ نهياما چون ســـ ": ٢شـــونده كد 
  .  "بزرگه... يليهام خ نهيس زي...اخه سادهيبهم دست م يبد يليو حس خ كشميم
درون مــايــه بــاورهــاي غير منطقي بيانگر عقايد و باورهايي در مورد بلوغ و اثرات آن در نوجوان  بــاورهــاي غيرمنطقي: -٥

ــت و چندان با واقعيت همخواني ندارد. باورهاي افراطي در مورد بلوغ و اثرات آن در نوجوان مي ــوگيري اس ــد كه داري س باش
باور منفي درباره خود: بيانگر عقايد با  -١آن عبارتند از: در اين درون مايه به وضــوح قابل مشــاهده است. دو درون مايه فرعي 

ـــت. بزرگنمايي بيش از حد تغييرات  ـــوگيري و افراط گرايانه در مورد تغييرات رخ داده و بدريخت انگاري در مورد خود اس س
ش از حد تغييرات باور منفي درباره تغييرات زيســتي: بزرگ جلوه دادن و منفي قلمداد كردن بي -٢باشــد باوري برجســته مي

زيســتي مانند عادت ماهانه و تغييرات هورموني را شــامل مي گردد. نمونه هايي از اين اظهارت عبارتند از: مصاحبه شونده كد 
شــه  انهيگفتن هركس هرموقع عادت ماه ايچون بعضــ شــهيقدم بلند نم گهيكه چون قدم كوتاهه، حس كردم د يحســ ": ٧
اصــلا زشــت  زهيريكل هورمونات بهم م دونميچه م ": ١٢. مصــاحبه شــونده كد "مونهيم همون قدر شــه،يقدش بلند نم گهيد
مثلا .. . اديچرت و پرت ها خوشم نم نيها و از ا امهم رشد اند يبلوغ جنس": ٥. مصــاحبه شــونده با كد "ســن نيتو ا يشــيم

  .".... گهيد زايچ نياز ا ياريمثلاً مو در ب ديشا شهيدماغت بزرگ م
اين درون مايه اصـــلي بيانگر پيامدهاي همراه با بلوغ با نوجوان اســـت كه هم در بعد نقش جنســـي و  هويتي:تغييرات  -٦

ند. كها و توانمنديهاي جديد بروز ميشــود و هم در انتظارات فرد نســبت به خود و نمايان شــدن نقشتوقع ديگران نمايان مي
آن و  با وقوع بلوغ نوجوان نســبت به نوع جنسيت خود و نقش درك نقش جنســيتي: -١ســه درون مايه فرعي آن عبارتند از: 

ـــال بودن: با بروز بلوغ هم از  -٢يابد. هــايي مــاننــد حاملگي و ازدواج آگاهي ميهمچنين ظهور توانمنــدي تجربه نقش بزرگس
رات متناســـب با هاي مانند ديگر بزرگ شـــدي و وظايف و انتظاطرف محيط و اطرافيان و هم از طرف تفكرات خود فرد، پيام

تجربه اســـتقلال: بيانگر رشـــد باورها و عقايدي مبني براينكه به عنوان يك فرد بلوغ  -٣گردد. آن بايد انجام شـــود، ظهور مي
باشــد. به عبارتي رگه هاي از رهايي از وابســتگي همراه با بلوغ در گيري مســتقل و و مراقبت از خود ميبافته قادر به تصــميم
اينو متوجه شدم كه .....  ": ٣قرار مي گيرد. نمونه هايي از اين اظهارت عبارتند از: مصــاحبه شــونده كد  حيطه آگاهي نوجوان

بعد  ... رسميم يكه من به بلوغ شرع يوقت نكهيمثلا ا": ٢. مصــاحبه شــونده با كد "شــنيبچه دار م يكه زنا و مردا چجور نيا
: ٤. مصاحبه شونده با كد "..بعد اون سنه گهيد يكارا يليازدواج كرد خ شهينه مثلا م شــميم وديمثلا بعد اون ســن كه مثلا پر

  ."يبهتر انجام بد يليچون ازت توقع دارن كارا رو خ....   ادينم ادمي گهيو... د يريبگ ميكه خودت تصم يدار يچون ازاد"
 رپرست در بهداشت بلوغ جنسيسرپرست و بدسدهد كه تجارب زيسته نوجوانان بينتايج بدســت آمده از جدول زير نشان مي

  باشد. درون مايه هاي اصلي و فرعي بدست آمده عبارتند از: درون مايه فرعي مي ٦درون مايه اصلي و  ٢شامل 
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  سرپرست و بدسرپرست در بهداشتنتايج بررسي تجارب زيسته نوجوانان بي -٢جدول 
  هاي اصليدرون مايه  هاي فرعيمايهدرون  واحدهاي معنايي

  بهداشتي نوار
  سطل آشغال

  كيپلاست
  ابونيسطل بزرگ خ

 مام

  كرم اسكراپ پا

    استفاده از ابزارهاي بهداشتي
  رعايت اصول بهداشتي

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  ريلباس ز
  شرتكس
  ريلباس ز

 تنه مين

  ينخ يشرتا

  تهيه لباس زير مناسب

  حمام
  اب سرد

 صابون

 مرداب سنگ

  بدن ونيلوس

  شستشو
  
  
  
  

  برقراري ارتباط
 استفاده از كتاب

  انميمرباطلاعات گرفتن از 
  پرسش از معلم

  دميچند تا سوال پرس كي امياز مرب
  از بچه هاي بزرگتر شنيدم

ـــتجوي اطلاعات از منابع معتبر و  جس
  دردسترس

  جستجوي منابع كمك كننده

  دوستانماطلاعات گرفتن از 
  اطلاعات گرفتن از اعضاء خانواده

  پرسش از دوستان
  دميرساز بچه ها پ

جســتجوي اطلاعات از اعضاء خانواده و 
  دوستان صميمي

  چاي نبات ميخورم
  خورمينم منايو ا جاتيترش

  رعايت رژيم غذايي مناسب

  
اين درون مايه اصــلي بيانگر اســتفاده مســتقيم از وســايل و لوزام بهداشــتي و كمك كننده  رعايت اصــول بهداشــتي: -١

ــي از جنبهآلودگيشــود كه در حفظ بهداشــت و رفع مي ــي مانند عادت ماهانه، ميهاي ناش ــود. هاي مختلف بلوغ جنس  ٣ش
اســتفاده از ابزارهاي بهداشــتي: اين مورد بيانگر اســتفاده از وســايل بهداشــتي مانند  -١درون مايه فرعي آن عبارت بودند از:  

تبط با جنبه هاي بلوغ در نوجوانان دختر نوار بهداشــتي، پلاســتيك و ســطل زباله است كه در رعايت كردن بهداشت فردي مر
هاي زير مناسب مانند نيم تهيه لباس زير مناســب: اين مورد بيانگر اســتفاده از لباس -٢ريزي كمك كننده اســت. مانند خون
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تنه و شــرت نخي و موارده مشــابه ديگري اســت كه در حفظ بهداشت و حفظ اندام برجسته شده ناشي از بلوغ جنسي كمك 
هاي جنسي و رفع آلودگي ناشي از مواردي مانند پريود شدن با شــســتشــو: اين مورد به تميز كردن مستقيم اندام -٣كند مي

 ٨مصــاحبه شــونده با كد گان عبارت بودند از: هاي كمك كننده اســت. نمونه اي از اظهارات مصــاحبه شــوندهآب و شــوينده
، لباس  نشه فيتختم كث يوقت يككه  كشــميمه رو تختم ملافه مو مثل ه كنمياســتفاده م يبهداشــت نوار "اظهار داشــت كه 

و گشاد  رهيت يلباسهادر طول دوره پريودي ...  "بيان داشــت كه  ١٢. مصــاحبه شــونده ديگري با كد "پوشــم يتنگ م يرايز
 فيكث رمياگه لباس ز "بيان داشــت كه  ١٠. همچنين مصــاحبه شــونده با كد "كنميحموم عوض م رميهر روز كه م پوشــميم

  .  "مي كنم و تند تند عوضش كنمياستفاده م يبعد نوار بهداشت شورمشيشده باشه با اب سرد و صابون م
مورد ديگر در بهداشت بلوغ جنسي به تلاش نوجوانان دختر در جهت جستجوي منابع جســتجوي منابع كمك كننده:  -٢

بع بيشــتر شــامل افراد نزديك مانند خانواده و دوســتان، باشــد. اين مناكمك كننده كه عموما شــامل اطلاعات بيشــتر بود مي
ـــي مانند  كتــاب و افراد بزرگتر بود. همچنين نوجوانــان دختر تغييراتي در برنامه غذايي خود جهت كاهش عوارض بلوغ جنس

جستجوي  -١درون مايه فرعي آن عبارت بودند از:  ٣اند. كم كردن مصــرف ترشــي و يا خوردن چاي نبات را مد نظر قرار داده
ــتي  ــته هاي بهداش ــب اطلاعات و دانس ــترس: اين مورد بيانگر تمايل نوجوانان دختر براي كس اطلاعات از منابع معتبر و دردس
بيشــتر در صــورت وقوع جنبه هاي مختلف بلوغ جنســي از فردي يا منبعي كه در اين زمينه داراي آگاهي و اطلاعات  اســت. 

و دوســتان صــميمي: اين مورد نيز پرســشگري و كنجاوي نوجوانان دختر در كسب  جســتجوي اطلاعات از اعضــاء خانواده -٢
رعايت  -٣باشد. اطلاعات از افراد نزديك و صــميمي در جهت درك و يادگيري بهتر اصــول بهداشتي مرتبط با بلوغ جنسي مي

ـــب بيانگر اعمال تغييراتي  ـــب: در نهايت درون مايه فرعي رژيم غذايي مناس در برنامه غذايي جهت كاهش رژيم غذايي مناس
گان عبارت بودند از: موارد آلودگي بلوغ جنســي و افزايش بهداشــت مرتبط با آن اســت. نمونه اي از اظهارات مصــاحبه شــونده

چند تا و  كي اميتو كتابا خوندم و از مرب ازموارد لازم در مورد بلوغ جنســي را   "اظهار داشــت كه  ١١مصــاحبه شــونده با كد 
 اي انميمرب"بيان داشت كه  ٥.  همچنين مصــاحبه شوندن كد "كردم داينســبت به خودم پ يبهتر حس..... و  دميســوال پرســ

 يميصــم يليخ ياز مرب رفتميدارن اما من باز م يدســترســ اديز نترنتيكلاســمون به ا يبچه ها ماشــاللهي. دوســتانم و مامان
 دميرو تو مدرسه شن يزيچ كي شهيصحبتا م نيتو مدرسه از امعمولا "بيان داشت كه  ٣. مصــاحبه شونده با كد "دميپرســيم

ــ يكياومدم از  ــه  يهااز بچه يكيداد حيبهم توضــ دمياز بچه ها پرس ز ا  دم،يرو نفهم شيكلمه را گفت كه من معن كيمدرس
  .  ".... كتاب هم دوست دارم بخونم درموردش (بلوغ جنسي) دميخونه پرس ياز بچه ها يكي

  بحث و نتيجه گيري:
درون  ٦نتايج بدســت آمده نشــان داد كه تجارب زيســته نوجوانان بي ســرپرست و بدسرپرست از اگاهي از بلوغ جنسي شامل 

ـــلي و  ـــد. در همين درون مايه فرعي مي ١٤مــايــه اص ـــمرابطه نتايج پژوهش هاي باش  فقها و گلعذار يحاج زاده،يعل بر،يس
بيــانگر نقش آگاهي از بلوغ  )١٣٩٧ي (دبــااحمــد آ يو محمــد يلگ) و ٢٠٠٦( ٢)، موري و اليــاس٢٠١١( ١، گلــدمن)١٣٩٥(

جنســي در نوجوانان بوده و نبود آن باعث پايه ريزي مشــكلات ديگري مانند تعارض با جامعه، مســائل بهداشــتي و مشــكلات 
  باشد. راستا ميشود، تا حدودي با اين يافته پژوهش حاضر همشناختي ميروان

هاي مصــاحبه شــوندگان بود كه نشــان دهنده عدم شناخت و توجه به اينكه بيانگر آن دســته از گفتهدورن مايه اصــلي اول با 
ــد.  ــلي مبهم بودن نام گذاري ش ــته به درون مايه اص ــي بوده و براي آنها تا حدودي جنبه مبهم داش درك كافي از بلوغ جنس

اخت و نداشتن اطلاعات كافي بود. اين دو درون مايه هاي فرعي كه منجر به درك مضــمون مبهم بودن شــد شــامل عدم شــن
عات و نه اطلاگوســرپرســت و يا بد ســرپرست فاقد هيچدرون مايه فرعي بيانگر اين بود كه در برخي موارد دختران نوجوان بي

ه بباشـــد و منجر اند كه كفايت كننده نميآگاهي در مورد بلوغ جنســـي بوده و يا از حداقل آگاهي در مورد آن برخوردار بوده
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شــود. آگاهي از تغييرات پيرامون بلوغ جنســي يك نياز اســاســي بروز نگراني و عدم شــناخت و ناتواني در ســازگاري با آن مي
 اديز ياهبروز پرسش يدوران بلوغ جنس ياساس يها هباز جن يكي يبه عبارتتواند به سازگاري بهتر كمك كند. اســت كه مي

 از آنها بدون پاسخ يآن اســت كه برخ رامونيپ يازهايو ن يجنســ لي، مســايباردار ،يدگعقا ،يآناتوم ،يبدن راتييدر مورد تغ
ــاحبه٢٠١٣(كلانتري، غنا، ثناگو و جويباري،  مانديم ــكار بوده بدين ). اين مورد در مص ــورت گرفته نيز تا حدودي آش هاي ص

 يليبدونم خ زايچ يليارم از هورمونام خدوست د ،هيچ دونمياصلا نم ... "اظهار داشت كه  ٧صــورت كه مصــاحبه شونده با كد 
ـــلا نم زايچ رات هاي مختلف مانند تغيي. بنابراين مبهم بودن تا حدود زيادي بيانگر اين نواقص در آگاهي از جنبه"دونميكه اص

هاي لازم به صورت معتبر و كافي تا حدودي در باشد. به عبارتي اطلاعات و اگاهيهورموني، رواني و جســمي بلوغ جنســي مي
  اختيار نوجوانان دختر مورد مطالعه قرار نگرفته است.  

رتبط هاي مهاي مصاحبه شوندگان بيانگر ادراكدومين درون مايه اصــلي تحولات رشــدي بود. با توجه به اينكه برخي از گفته
ـــد اندام، تغييرات ظاهري و  ـــتي بويژه هورموني مرتبط با ظهور و ادامه بلوغ در بــا تغييرات ظاهري از قبيل رش تغييرات زيس

گذاري گرديد. يكي از درون مايه هاي فرعي شــناســايي شده نوجوانان بود، تحت عنوان درون مايه اصــلي تحولات رشــدي نام
ـــد مو بود، و ظاهري بود كه بيانگر تغيير در اندم –تغييرات بدني  ـــن و رش ـــينه، باس ات ديگري نيز تغييرهاي مانند دماغ، س

ـــتي بود كه بيانگر تغييرات هورموني بويژه در دوره عادت ماهانه زنانه و همچنين ظهور تمايلات و تحريك ـــيزيس  هاي جنس
 ها و بخشي ديگر شامل تغييرات زيستيبود. به عبارتي بخشــي از دورن مايه هاي فرعي بيانگر تغييرات در ســطح بدن و اندام

غييرات هورموني و تمايلات جنســي بود. نوجواني مرحله اي است كه تغييرات ناشي از بلوغ بويژه از خاص بلوغ جنســي مانند ت
ـــتر بروز مي ـــي، و ظاهري بيش ـــمي، جنس ـــطح عيني رخ ٢٠٢٠كند (مورنر و همكاران، لحاظ جس ). با توجه به اينكه در س

باشد. اين درحالي است كه تظاهرهاي بدني مي ترين منابع براي آگاهي از تغييرات بلوغ جنســيدهند بنابراين دردســترسمي
ها كه در پژوهش هاي آگاهي از تغييرات بلوغ جنســي اســت. در همين رابطه به كرات در مصــاحبهو هورموني بارزترين جنبه

. در دهاي مبني بر آگاهي از تغييرات در اندام و فيزيولوژي همراه بوحاضــر پيرامون آگاهي از بلوغ جنســي مطرح شد، با پاسخ
 اديبزرگتر شدن، و وزنمم ز يليو باســنم خ نهيســ اره،يمو در م بدنم "بيان داشــت كه  ٨همين رابطه مصــاحبه شــونده با كد 

ـــده، خ ـــترس"زنه يصـــورتم جوش م ،يليش لوغ ترين جنبه بترين و عيني. بنابراين با توجه به اينكه تغييرات ظاهري دردس
دهد كه نياز چندان به منابع اي از آگاهي نســبت به بلوغ جنسي را تشكيل ميها بخش عمدهجنســي اســت، ديدن اين نشــانه

  اطلاعات بيروني ندارد. 
ــوندگان بيانگر واكنشهمچنين بخش ديگري از گفته ــاحبه ش هاي منفي اطرافيان در قبال رخ ها و تا حدودي نگرشهاي مص

ون مايه اصـــلي درك بازخورد منفي ديگران نام گذاري دادن تغييرات ناشـــي از بلوغ جنســـي در نوجوان بود كه به عنوان در
باشد. دو درون مايه فرعي هاي ديگران در آگاهي از بروز بلوغ جنســي در نوجوان ميگرديد. اين درون مايه وابســته به واكنش

است كه  برچســب زنيگيرد و مورد ديگر كه اغلب از جانب دوســتان صــورت مي تمســخر شــدنرا شــامل ميگردد. يكي 
گيرد. در همين رابطه نشــان داده شــده يك ســط ديگران و اغلب توســط بزرگســال هرچند به صــورت غيرعمد صــورت ميتو

ي باشد (مرقاتها ناشــي از عدم شناخت و آگاهي درست از رشد جنسي بويژه توسط والدين و اطرافيان ميبخش از اين واكنش
شود در همين گاهي منجر به عدم واكنش صــحيح به نوجوان مي). به عبارتي اين عدم آ٢٠١٤خويي، ابوالقاســمي و اســميت، 
كه ما همســن تو  كرديهفته ســرزنشــم م كيبعد عمه ام اونجا بود و تا ...   "بيان داشــت كه  ٨رابطه مصــاحبه شــونده با كد 

ده نشان داده ش. همچنين "يندار ايشرم و ح ! يراحت گفت يبعد تو اومد ميشد وديپر ميبگ يســشــد به ك يرومون نم ميبود
كه واكنش ديگران بويژه خانواده و دوســـتان در محيط مدرســـه در قبال نوجوانان در حال بلوغ جنســـي بخش جدايي ناپذير 

منو  يليبچه ها خ....  "بيان داشــت كه  ٢در همين رابطه مصــاحبه شــونده كد  ).١٣٩٥اين دوره اســت (ســيمبر و همكاران، 
هاي شود و گاها جنبه. بنابراين بازخوردهايي كه از طرف محيط داده مي"مه بزرگترهمن از ه يها نهياخه ســ كننيمســخره م

تواند آگاهي منفي از بلوغ جنسي را منجر شود و در سطح گيرد، ميمنفي در قالب مســخره كردن و برچسب زدن به خود مي
  گاهي يابي صحيح از بلوغ جنسي شود. شناختي آسيب زننده باشد و مانع برقراري ارتباط براي كسب اطلاعات براي آروان
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چهارمين درون مايه اصــلي براي آگاهي از بلوغ جنسي به عنوان تجربه هيجانات منفي نام گذاري شد، چرا كه برخي از موارد 
مكتوب شــده از مصــاحبه ها بيانگر برجسته بودن احساسات و هيجانات منفي يود كه با بلوغ جنسي و مسائل مرتبط با آن در 

ا تواند نتيجه مواجهه شــدن فرد بانان دختر بدســرپرســت يا بي ســرپرســت شــكل گرفته بود. اين تجربيات منفي هم مينوجو
ديگران و نگراني از آشــكار شــدن تغييرات بلوغ جنســي باشــد و هم به صورت دروني توسط خود فرد در نتيجه آگاهي از بلوغ 

ــه درون م ــامل س ــلي ش ــود. اين درون مايه اص ــي تجربه ش : بيانگر ترس از بلوغ و ترس جانيتجربه ه-١ايه فرعي بود. جنس
: تجربه هيجانات منفي در مورد خود، ناشــي از بلوغ تنفر و انزجار جانيتجربه ه -٢تغييرات آن بويژه تجربه اول پريود شــدن. 

حســاس خجالت و : بيانگر اشــرم جانيتجربه ه -٣ و نتايجي مانند خونريزي، زشــت شــدن و احســاســاتي مانند كثيف بودن. 
شـــرمندگي در نمايان شـــدن اثرات بلوغ و آگاه شـــدن ديگران از آنها. بنابراين در مجموع اين اين درون مايه بيشـــتر بيانگر 

 دهد. همچنينشــناختي نوجوان با توجه به تغييرات ناشــي از بلوغ جنسي رخ ميتغييرات هيجاني اســت كه در ســاختار روان
ـــت كه معمولا به دليل تغييرات هورموني در بدن اتفاق  بايد توجه كرد كه در اين دوره ـــدت و ميزان هيجان در فرد بالا اس ش

ـــان ). به عبارتي نوجوانان پردازش١٣٩٤ فخري، مي افتنــد (غيــاث و ـــبت به قبل از خود نش ـــتري را نس هاي هيجاني بيش
ن دهند. بنابراياز خود نشان مي هاي مختلف حســاسيت هيجاني بيشتريدهند. به ســخن ديگر نوجوانان نســبت به محركمي

 ،يومآنات ،يبدن راتييتغهاي هيجاني اســت. همانطور كه پيشتر اشاره شد يك بخش عمده از ســطح آگاهي مربوط به پردازش
منجر به جســتجوگري بيشــتر براي پاســخ مناسب نسبت به آنها در آن  رامونيپ يازهايو ن يجنســ لي، مســايباردار ،يدگعقا

ـــود، ولي خيلي از آنها نوجوان مي ـــخ مش ). با توجه به اينكه پردازش ٢٠١٣(كلانتري، غنا، ثناگو و جويباري،  مانديبدون پاس
شــود، بنابراين اين عدم آگاهي و عدم اطمينان و آشفتگي ترين منبع اطلاعاتي محســوب ميترين و دردســترسهيجاني فوري

مانند ترس، تنفر و شرم تجربه شوند. در همين رابطه مصاحبه شونده تواند به صــورت هيجانات ناخوشــايندي ناشــي از آن مي
 ": ٢مصــاحبه شــونده كد . همچنين "شــد  يبودم، اصــلا باورم نم دهيترســ يليشــدم خ وديپر دميكه د يبار نياول": ٨با كد 

 يليو حس خ كشــميخجالت م يليهام افتاده ســت و من خ نهينداره و همش ســ دهيبزرگن همونم فا يليهام خ نهيچون ســ
  .  "دهيبهم دست م يبد

ـــامل مورد پنجم از درون مايه ـــلي ش باورهاي غيرمنطقي بود كه بيانگر عقايد و باورهايي در مورد بلوغ و اثرات آن در هاي اص
ــت و چندان با واقعيت همخواني ندارد. باورهاي افراطي در مورد بلوغ و اثرات آن در نوجوان مي ــوگيري اس ــد كه داري س باش

ـــاهده بود. دو درون مايه فرعي آن عبارتند از: نوجو ـــوح قابل مش باور منفي درباره خود: بيانگر  -١ان در اين درون مايه به وض
ـــوگيري و افراط ـــتي: بزرگ  -٢گرايانه در مورد تغييرات رخ داده در مورد خود بود. عقايد با س باور منفي درباره تغييرات زيس

 ايندهد. از حد تغييرات زيســـتي مانند عادت ماهانه و تغييرات هورموني را نشـــان ميجلوه دادن و منفي قلمداد كردن بيش 
گيري عقايد و باورهاي پيرامون بلوغ جنســي و تحولات آن اشاره دارد كه همخواني چنداني با واقعيت درون مايه بيانگر شــكل

شت شدن در اين دوره (مصاحبه شونده كد )، ز٧ندارد. از جمله اين عقايد متوقف شــدن كامل رشــد قد (مصــاحبه شونده كد 
) بود. در همين رابطه نشان داده شده كه داشتن عقايد غير منطقي يكي ٥ها (مصــاحبه شــونده كد ) و رشــد نابهنجار اندام١٢

ــي بعدي براي زنان دارد (از مشــكلات عمده اين دوران اســت كه نقش عمده  يفرنام، و مرقات ،يســييراي در اختلالات جنس
  ).١٣٩٧ ،ييخو

ـــشـــمين موردي بود كه براي آگاهي از بلوغ جنســـي در نوجوانان دختر بي  ـــلي تغييرات هويتي ش در نهايت درون مايه اص
ســرپرســت و بدســرپرســت شــناسايي گرديد. اين درون مايه اصلي بيانگر پيامدهاي همراه با بلوغ نوجوان است كه هم در بعد 

كند. ســه درون مايه فرعي آن در انتظارات فرد نســبت به خود بروز مي شــود و همنقش جنســي و توقع ديگران نمايان مي
هاي مانند آن و همچنين ظهور توانمند درك نقش جنســـيتي: نوجوان نســـبت به نوع جنســـيت خود و نقش -١عبارتند از: 

ــال بودن: دريافت پيام -٢يابد. حاملگي و ازدواج آگاهي مي ــدي و درك وظايف و تجربه نقش بزرگس هاي مانند ديگر بزرگ ش
ــد باورها و عقايدي مبني براينكه به عنوان يك فرد بلوغ بافته قادر به  -٣انتظارات متناســب با آن.  ــتقلال: بيانگر رش تجربه اس

غ است. بلوباشــد. اين درون مايه بيانگر نوعي آگاهي رهايي از وابستگي همراه با گيري مســتقل و و مراقبت از خود ميتصــميم
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ر ها و وظايف مرتبط با آن است. دبه عبارتي تغييرات ناشــي از بلوغ جنســي به عنوان نشــانه از شروع بزرگسالي همراه با نقش
همين رابطه بيان شــده اســت كه رشــد هويت جنســي نيز جزو فرايند رشــد جنسي مي باشد و پايه زيستي دارد اما مي تواند 

ـــرايط اجتماعيتحــت تــاثير عوامــل مختلفي نظير نح ـــالان، ش فرهنگي و محيط -وه ارتبــاط والــدين، برقراري ارتباط با همس
ــي قرار گيرد (برنارد و مدلينا ــونده كد ٢٠١٨، ١آموزش ــاحبه ش ــتي آن مص ــت كه٣). در ارتباط با بنياد زيس اينو  ": بيان داش

ثيرات محيط بيروني مصــاحبه شــونده با . همچنين در بعد تا"شــنيبچه دار م يكه زنا و مردا چجور نيامتوجه شــدم كه ..... 
. بنابراين "يبهتر انجام بد يليازت توقع دارن كارا رو خي .... ريبگ ميكه خودت تصـــم يدار يچون ازاد"بيان داشـــت  ٤كد 

ــاختار هويتي خود را نشــان مي ــي علاوه بر نقش يابي جنســيتي كه در فرآيند بلوغ در س دهد و منجر به آگاهي از بلوغ جنس
  افزايد. ها و كاركردهاي جديد است بر اين آگاهي ميهايي از محيط كه بيانگر نقش، همچنين دريافت پيامشودمي

درون  ٢ســرپرست و بدسرپرست در بهداشت بلوغ جنسي شامل نتايج بدســت آمده نشــان داد كه تجارب زيســته نوجوانان بي
)، ١٣٩٧مقدم و پورعباسي(، طهراني)١٣٩٥(و همكاران  بريسمنتايج پژوهش هاي باشــد. درون مايه فرعي مي ٦مايه اصــلي و 

  ) با اين يافته پژوهش همسو است. ١٣٩٧ي (دبااحمد آ يو محمد يگل) و ٢٠١١گلدمن (
هاي اصــلي رعايت اصــول بهداشــتي بود كه بيانگر استفاده مستقيم از لوزام بهداشتي و كمك كننده بود كه يكي از دورن مايه

هاي مختلف بلوغ جنسي مانند عادت ماهانه، نقش اساسي دارد. اين لوازم هاي ناشي از جنبهآلودگيدر حفظ بهداشــت و رفع 
ـــتي در  ـــتي: اين مورد بيانگر  -١درون مايه فرعي قابل جاگذاري بودند كه عبارتند از:   ٣بهداش ـــتفاده از ابزارهاي بهداش اس

طل زباله است كه در رعايت كردن بهداشت فردي مرتبط با اســتفاده از وســايل بهداشــتي مانند نوار بهداشــتي، پلاستيك و س
تهيه لباس زير مناســب: اين مورد بيانگر اســتفاده  -٢ريزي كمك كننده اســت. جنبه هاي بلوغ در نوجوانان دختر مانند خون

ته دام برجسهاي زير مناســب مانند نيم تنه و شرت نخي و موارده مشابه ديگري است كه در حفظ بهداشت و حفظ اناز لباس
هاي جنسي و رفع آلودگي ناشي مستقيم اندام تميز كردنشستشو: اين مورد به  -٣كند شــده ناشي از بلوغ جنسي كمك مي

هاي كمك كننده اســت. در همين رابطه بيان شده است كه رعايت بهداشت در از مواردي مانند پريود شــدن با آب و شــوينده
ــلي، ــت و حمام كردن و رعايت ب منطقه تناس ــت در دوران قاعدگي از اهميت زيادي برخوردار اس ــمي و بهداش ــت جس هداش

). وجود مواردي مانند خونريزي ٢٠١٢شــود (فتحي زاده و همكاران، بهداشــت جزء جدايي ناپذير بلوغ جنســي محســوب مي
شته باشند، ممكن است زياد در زنان امري شــايع اســت. در صــورتي كه دختران نوجوان نسبت به اين علايم آگاهي كاملي ندا

اين امر را يك ناهنجاري تلقي كنند و يا دچار مشــكل گردند. بنابراين آگاهي و رعايت بهداشــت مرتبط در دوران بلوغ جنسي 
 نوار "اظهار داشــت كه  ٨مصـــاحبه شـــونده با كد ). در همين رابطه ٢٠١٧پينتو و همكاران، -انكارناپذير اســت (لاگونا بنتي

ه با . همچنين مصاحبه شوند"نشــه  فيتختم كث يوقت يككه  كشــميو مثل همه رو تختم ملافه م كنمياســتفاده م يبهداشــت
و  كنمياستفاده م يبعد نوار بهداشت شورمشيشده باشه با اب سرد و صابون م فيكث رمياگه لباس ز "بيان داشــت كه  ١٠كد 

. اين اظهارت بيانگر نقش مهم لوازم بهداشــتي در رعايت اصــول بهداشــتي مرتبط با بلوغ جنســي "مي كنم تند تند عوضــش
  باشد و دسترسي به آنها ضروري است. مي

 كه بيانگر تلاش نوجوانان دختر در جهت جستجوي منابع كمك كننده بود دورن مايه اصــلي ديگر براي بهداشت بلوغ جنسي
عموما اطلاعات بيشــتر بود. اين منابع بيشتر شامل افراد نزديك مانند خانواده و دوستان، كتاب جســتجوي منابع كمك كننده 

و افراد بزرگتر بود. اولويــت در مراجع بــه اين منــابع قــابليت اعتماد به آنها و معتبر بودن آن نزد نوجوانان بود. جنبه ديگر اين 
درون مايه  ٣ش عوارض بلوغ جنسي بود. اين درون مايه اصلي در درون مايه شــامل تغييرات در برنامه غذايي خود جهت كاه

جســتجوي اطلاعات از منابع معتبر و دردسترس: اين مورد بيانگر تمايل نوجوانان  -١فرعي قابل درك بود كه عبارت بودند از: 
ي از فرد يا منبعدختر براي كســب اطلاعات و دانســته هاي بهداشــتي بيشــتر در صورت وقوع جنبه هاي مختلف بلوغ جنسي 

جســتجوي اطلاعات از اعضــاء خانواده و دوســتان صــميمي: اين مورد نيز  -٢كه در اين زمينه داراي آگاهي و اطلاعات اســت. 

                                                
1. Bernard, Medina 
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پرســشــگري و كنجاوي نوجوانان دختر در كســب اطلاعات از افراد نزديك و صــميمي در جهت درك و يادگيري بهتر اصــول 
ــي بود.  ــتي مرتبط با بلوغ جنس ــب بيانگر اعمال تغييراتي در برنامه  -٣بهداش ــب: رژيم غذايي مناس رعايت رژيم غذايي مناس

غذايي جهت كاهش موارد آلودگي بلوغ جنســي و افزايش بهداشــت مرتبط با آن اســت. در همين رابطه نشــان داده شــده كه 
). ١٣٩٣ابل ارائه است (ساقي، اطلاعات درباره بهداشــت بلوغ جنســي به صــورت كتبي، بسته آموزشي و شفاهي به نوجوانان ق

رســد، دســترســي نوجوانان به موارد مرتبط با بهداشــت بلوغ جنسي در وهله اول آنچه كه در دوران بلوغ با اهميت به نظر مي
ـــانــه هاي آن، ـــت. چرا كه زماني كه  عادت ماهيانه، مــاننــد علــل بلوغ، علــايم و نش تحولات فيزيكي و روحي در اين دوره اس

). بنابراين جستجوي ١٣٩٤ين اطلاعاتي داشــته باشــند، بهتر مي توانند بهداشت را رعايت كنند (عزيزي و فتحي، نوجوانان چن
توان براي آن ارزش تكاملي قائل شد، باشد كه حتي مياين منابع كمك كننده جزء اســاســي و مورد نياز در بلوغ جنســي مي

  كند. چرا كه به حفظ ارگانيسم كمك مي
ــود از اين نتايج براي تدوين و اجراي در پايان با تو ــنهاد ميش ــان و درمانگران پيش ــص جه به يافته هاي اين پژوهش به متخص

  مداخلات آموزشي و درماني بهره بگيرند.
  

  قدرداني
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