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Abstract 
Introduction: Puberty health includes principles that lead to the monitoring and promotion of 
physical and mental health, and it is necessary to provide the necessary training to teenagers in this 
field. The current study has investigated the lived experience of female students from the neglect of 
puberty health in the health and hygiene curriculum.
Methods: This study is based on a qualitative approach and a descriptive phenomenology method, 
by studying students' lived experiences. Based on this, in 2022, the lived experiences of 19 twelfth-
grade students have been investigated in West Azerbaijan and East Azerbaijan provinces using semi-
structured interviews. The selection of participants has been done using the purposeful snowball 
sampling method. In order to verify the trustworthiness of the research information, the reliability 
criterion was used with two review methods by 12 participants and a review by 4 non-participating 
experts in the research. For the analysis of the data, Colaizzi’s strategy has been used.
Results: From the data analysis, 237 codes, 7 themes, and 56 sub-themes were obtained. The themes 
extracted from the research are general neglect of puberty education, the overcoming of traditional 
cultural limitations, the one-dimensionality of puberty education, the high skills of medical staff, 
unrealistic expectations from adolescents, obstacles to puberty education, and the necessity of puberty 
education.
Conclusions: Planning puberty health education based on the strengths of the medical staff, realism 
towards puberty, and public attention to its education is a necessity.
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چکیده 
مقدمــه: بهداشــت بلــوغ، شــامل اصولــي اســت کــه منجــر بــه پایــش و ارتقــاي ســلامت جســمي و روانــي مــي شــود و لازم اســت که در 
زمینــه آن آمــوزش هــاي لازم بــه نوجوانــان ارائــه گــردد.  پژوهــش حاضــر، تجربــة  زیســتة دانــش آمــوزان دختــر از غفلــت برنامــه درســی 

ســلامت و بهداشــت از بهداشــت بلــوغ، را مــورد بررســی قــرار داده اســت.
روش کار: ایــن مطالعــه مبتنــی بــر رویکــرد کیفــی و بــه روش پدیدارشناســی توصیفــی، بــا مطالعــه تجــارب زیســته دانــش آمــوزان مــی 
باشــد. بــر ایــن اســاس در ســال 1401، تجــارب زیســته 19 نفــر از دانــش آمــوز پایــه دوازدهــم بــا اســتفاده از مصاحبــه نیــم ســاختار یافتــه، 
در اســتانهای آذربایجــان غربــی و آذربایجــان شــرقی بررســی شــده اســت. انتخــاب مشــارکت کننــدگان، بــا اســتفاده از روش نمونه گیــری 
هدفمنــد گلولــه برفــی انجــام شــده اســت.به منظــور احــراز صحــت و دقــت اطلاعــات تحقیــق از معیــار اعتمــاد پذیــری بــا دو روش بازبینی 
توســط 12 نفــر از مشــارکت کننــدگان و مــرور 4 نفــر از خبــرگان غیــر مشــارکت کننــده در پژوهــش اســتفاده شــده اســت. تحلیــل داده هــا 

بــر اســاس راهبــرد کُلایــزی صــورت  پذیرفت.
یافتــه هــا: از تحلیــل داده هــا، 237 کــد ، 7 مضمــون اصلــی و 56 زیــر مضمــون بــه دســت آمــده اســت. مضمونهــای مســتخرج از 
ــوغ،  ــودن آموزشــهای بل ــه محدودیتهــای ســنتی فرهنگــی، تــک بعــدی ب ــوغ، غلب ــد از: غفلــت عمومــی از آمــوزش بل پژوهــش عبارتن

ــع آمــوزش بلــوغ، ضرورتهــای آمــوزش بلــوغ. ــان، موان ــه از نوجوان ــالای کادر پزشــکی، توقعــات غیرواقــع بینان مهارتهــای ب
نتیجــه گیــری: برنامــه ریــزی آموزشــهای بهداشــت بلــوغ بــر اســاس نقــاط قــوت کادر پزشــکی، واقــع بینــی نســبت بــه بلــوغ و توجــه 

عمومــی بــه آمــوزش آن یــک ضــرورت اســت. 
 کلیدواژه ها: آموزش، بهداشت، بلوغ، دختر، پدیدارشناسی.

مقدمه 
ــی )1( و یکــی از  ــش هیجان ــش واکن ــی دوره رشــد و افزای نوجوان
مهــم تریــن دوره هــا همزمــان بــا شــروع بــاروری، توانایــی هــای 
ــوغ  ــرات دوران بل ــت )2, 3(.  تغیی ــی اس ــی و عاطف ــد ذهن جدی
ــق  ــمگیر و عمی ــی چش ــد وتکامل ــوی رش ــه س ــوان را ب ــه نوج ک
پیــش مــی بــرد، ارتبــاط بســیارنزدیکی بــا ســلامتی دارد )3( و در 
صورتیکــه نوجوانــان دانــش و آگاهــی لازم را داشــته باشــند، بهتــر 

و بیشــتر مــی تواننــد در پذیــرش، ســازگاری و هویــت یابــی در این 
دوران عمــل کننــد )4( و مــی تواندبــه نوجوانــان در بهبود ســلامتی 

و نیــز ادراک آنــان از کیفیــت زندگــی کمــک نمایــد. 
ــش و  ــه پای ــی اســت کــه منجــر ب ــوغ، شــامل اصول بهداشــت بل
ــی مــی شــود و لازم اســت کــه  ارتقــای ســلامت جســمی و روان
ــردد )5(.  ــه گ ــان ارائ ــه نوجوان ــای لازم ب ــه آن، آموزش ه در زمین
ــاط  ــی در ارتب ــان، آگاه ــلامت نوجوان ــواد س ــی از س ــش مهم بخ
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ــا بلــوغ و عــادات بهداشــتی آن در قبــل، ضمــن و بعــد از بلــوغ                                                        ب
ــک  ــوغ ی ــوزش بل ــت آم ــد اس ــو معتق ــد )6-10(. یائ ــی باش م
آمــوزش ایمنــی بــرای نوجوانــان و راهــی بــرای مراقبــت از 
ــت و  ــن اس ــنتی چی ــگ س ــه فرهن ــس زمین ــلامت روان در پ س
موجــب افزایــش احســاس مســئولیت و آگاهــی حفاظــت از خــود و 
نیــز خودآگاهــی مــی گــردد )11(. بروســکا و همــکاران پیامدهــای 
ــم  ــوغ را رفتارهــای پرخطــر، تصمی ــان از بل عــدم آگاهــی نوجوان
ــد )12(.  ــوده ان ــزارش نم ــات گ ــن هیجان ــرل پایی ــه، کنت ناآگاهان
ــی  ــلامت را یک ــای س ــب مهارته ــکاران کس ــیمانا و هم امباروش
ــد )13(. از نظــر  ــوده ان ــزارش نم ــوغ گ ــوزش بل ــای آم از پیامده
دایــو و همــکاران آمــوزش بهداشــت نوجوانــان در بهبــود کیفیــت 
بلــوغ در نوجوانــان مؤثــر اســت )14(. تحقیقــات مختلفــی نشــان 
دهنــده اثربخشــی آموزشــهای بهداشــت بلــوغ در ارتقــا ســلامت 
نوجوانــان و بزرگســالی اســت )15-17(. یوتــی و تــان در کشــور 
ــوغ  ــوزش بل ــای آم ــورد پیامده ــام در م ــعه ویتن ــال توس در ح
گــزارش دادنــد: فرزنــدان احساســات مثبــت و احتــرام بــرای خــود 
خواهنــد داشــت، بــه خــود بــه عنــوان پســر و دختــر افتخــار مــی 
کننــد. نگــرش مثبــت و مطمئنــی نســبت بــه تغییــرات عاطفــی، 

ــت )18(.  ــد داش ــی خواهن ــی و فیزیولوژیک روان
ــوان بخشــی از  ــه عن ــوغ معمــولًا ب آمــوزش رســمی در مــورد بل
ــایر  ــا س ــدارس ی ــت در م ــوزش بهداش ــی آم ــای درس برنامه ه
مداخلــه  برنامه هــای  طریــق  از  یــا  اجتماعــی  محیط هــای 
یــا  مهارت هــا  نگرش هــا،  کــه  می شــود  ارائــه  مســتقل 
رفتارهــای مرتبــط بــا تغییــرات بلــوغ را هــدف قــرار می دهــد. در 
ایــالات متحــده، اروپــا و آفریقــا آمــوزش هــای مبتنــی بــر کلاس 
در مــورد بلــوغ بــه طــور منظــم در مــدارس ارائــه مــی شــود، کــه 
معمــولًا بــه عنــوان بخشــی از آمــوزش بهداشــت گنجانــده شــده 
اســت )19(. همچنیــن ایــن آمــوزش می توانــد غیررســمی باشــد، 
ــص  ــا متخص ــودک، ب ــا ک ــن ب ــه والدی ــک مکالم ــد ی می توان
ــی  ــع اطلاعات ــد و مناب ــوز باش ــم و دانش آم ــوغ، معل ــلامت بل س
دختــران نوجــوان مــی توانــد شــامل: کتــاب و روزنامــه، مدرســه، 

ــواده باشــد )18(.   ــم، خان فیل
در ایــران، مســاله بلــوغ و آمــوزش آن بیــش از آنچــه کــه یــک 
ــی  ــی تلق ــت فرهنگ ــک محدودی ــد، ی ــی باش ــاله فیزیولوژیک مس
مــی شــود، بــه طــوری کــه اغلــب دختــران اطلاعــات درســت و 
کافــی دربــاره بلــوغ، قاعدگــی و رفتارهــای بهداشــتی مرتبــط بــا 
آن را ندارنــد و فقــدان آمــوزش و آگاهــی، اطلاعــات نادرســت ، 
حجــب و حیــا و وارد نشــدن بــه بحــث دربــاره بهداشــت تناســلی 
ــی در فرهنــگ  ــراوان می شــود )20(. از طرف باعــث مشــکلات ف

ــورد  ــدرت م ــه ن ــوغ ب ــی و بهداشــت بل ــی، موضــوع قاعدگ ایران
ــح  ــات صحی ــاندن اطلاع ــه از رس ــت ک ــه اس ــرار گرفت ــث ق بح
و کافــی بــه جــوان ترهــا ممانعــت شــده و گاهــی شــاهد شــیوع 
ــن،  ــان هســتیم )21(. بنابرای ــان نوجوان باورهــای نادرســت در می
ــوغ و مراقبــت هــای  ــه بل ــه نیازهــای نوجــوان در مرحل توجــه ب
ــز اهمیــت اســت. پــس مــی  ــن دوران، حائ بهداشــتی لازم در ای
تــوان بــه ایــن نتیجــه رســید کــه دانــش آمــوزان دختــر، نیازمنــد 
توجــه ویــژه و در نظــر گرفتــن شــرایط و موقعیــت بلــوغ اســت 

.)22(
بــا ایــن حــال، در نظــام آموزشــی ایــران، برنامــه درســی رســمی 
ــوارد مشــابه آن  ــا م ــوغ و ی ــوزش بهداشــت بل ــوان آم تحــت عن
وجــود نــدارد و بیشــتر آگاهــی هــای دانــش آمــوزان نوجــوان در 
ــدارس  ــارج از م ــق آموزشــهای خ ــوغ از طری ــوزه بهداشــت بل ح
کســب مــی شــود. بــه عبارتــی، کمتــر مــی تــوان متــون درســی 
ــت و  ــون درســی یاف ــا ســلامت را در مت ــا بهداشــت ی ــط ب مرتب
در ایــن بیــن مــاده درســی ســلامت و بهداشــت پایــه دوازدهــم 
ــت  ــوزش بهداش ــوزه آم ــمی در ح ــی رس ــن درس ــوان مت ــه عن ب
ــش  ــن پژوه ــگران ای ــه پژوهش ــورد توج ــوزان، م ــش آم ــه دان ب
ــارب  ــوغ، تج ــت بل ــه بهداش ــه ب ــر توج ــا از منظ ــت ت ــوده اس ب
ــده  ــن درس را انتخــاب کــرده و گذران ــی کــه ای زیســته نوجوانان
انــد را مــورد بررســی قــرار دهنــد. در ایــن ارتبــاط بــا توجــه بــه 
ایــن کــه ماهیــت موضــوع، پرداختــن بــه عمــق تجــارب دانــش 
ــاب  ــه و پرجزییــات را ایج ــات پرمای ــب اطلاع ــوزان و کس آم
ــن  ــی و تبیی ــا رویکــرد کیف ــن پژوهــش ب ــود، انجــام ای ــی نم م
ــری  ــج دقیقت ــد نتای ــی توان ــوزان م ــش آم ــته دان ــارب زیس تج
نســبت بــه نظرســنجی از آنــان یــا ســایر شــیوه هــای مطالعــات 
کمّــی داشــته باشــد. از طرفــی دیگــر تحقیقــات چندانــی در حــوزه 
آمــوزش بهداشــت بلــوغ در نظــام آموزشــی انجــام نگرفتــه اســت 
و خــلاء پژوهشــی در ایــن حــوزه موضوعــی مشــهود مــی باشــد. 
بــر ایــن اســاس ایــن پژوهــش بــه دنبــال تبییــن تجــارب زیســته 
ــه درســی  ــت برنام ــه دوازدهــم از غفل ــر پای ــوزان دخت ــش آم دان

ــوده اســت. ــوغ ب بهداشــت از آمــوزش بهداشــت بل

روش کار
ایــن پژوهــش بــا رویکــرد کیفــی و روش پدیــدار شناســی از نــوع 
توصیفــی در ســال 1401 انجــام شــده اســت. روش نمونــه گیری، 
هدفمنــد و ترکیبــی از شــیوه هــای همگــون و گلولــه برفــی بــر 
اســاس معیارهــای ورود بــه مطالعــه بــوده اســت. نمونــه گیــری 
ــه  ــه، ب ــه نمون ــای ورود ب ــه معیاره ــل ک ــن دلی ــه ای ــون ب همگ
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دنبــال شناســایی افــرادی کــه عمدتــا از یــک طبقــه مــی باشــند، 
ــه ایــن  ــز ب ــه برفــی نی ــه گیــری گلول اســتفاده شــده اســت. نمون
دلیــل کــه در برخــی از معیارهــا، نیازمنــد معرفــی نمونــه ها توســط 
ــت و  ــده اس ــتفاده ش ــت، اس ــوده اس ــدگان ب ــارکت کنن ــود مش خ
ــه  ــی توســط نمون ــدی، از معرف ــای بع ــه ه ــرای شناســایی نمون ب
ــه اســتفاده  ــه مطالع ــر اســاس معیارهــای ورود ب ــی و ب هــای قبل
شــده اســت. معیارهــای ورود بــه مطالعــه عبارتنــد از: الــف( دانــش 
ــدارس  ــلات خــود را در م ــه 12 باشــد، ب( همــه تحصی ــوز پای آم
عــادی دولتــی شــهری ســپری کــرده باشــد، ج( وضعیــت خانوادگی 
از لحــاظ اقتصــادی، اجتماعــی، فرهنگــی نرمــال و در حــد متوســط 
باشــد، د( ســاکن یکــی از شــهرهای اســتانهای آذربایجــان شــرقی 
ــته  ــارب زیس ــاس تج ــن اس ــر ای ــد. ب ــی باش ــان غرب ــا آذربایج ی
ــوغ و  ــت بل ــوزش بهداش ــون آم ــوزان پیرام ــش آم ــر از دان 19 نف
بــا اســتفاده از مصاحبــه نیــم ســاختار یافتــه بررســی شــده اســت. 
ــدگان  ــارکت کنن ــر از مش ــا 19 نف ــردی ب ــه ف ــداد 19 مصاحب تع

انجــام گرفتــه اســت. 
مــدت زمــان مصاحبــه هــا از 27 دقیقــه تــا 50 دقیقــه و میانگیــن 
مــدت مصاحبــه هــا 34 دقیقــه بــوده اســت. مصاحبــه هــا تا اشــباع 
داده هــا ادامــه یافــت. نمونــه ای از ســوالات مصاحبــه عبارتنــد از: 

چــه تجــارب مثبتــی را در درس بهداشــت و ســلامت در حــوزه بلوغ 
داشــته ایــد؟ چــه تجــارب ناخوشــایندی را در ایــن ارتبــاط داشــته 
اید...لطفــا تجربــه خودتــان را بیــان کنیــد؟ بعــد از هــر مصاحبــه از 
روش کلایــزی بــرای تحلیــل آن اســتفاده شــده اســت. بــا توجــه 
بــه شــیوه کدگــذاری کولایــزی، درتحقیــق حاضــر چــون تبییــن 
ــت  ــلامت و بهداش ــی س ــه درس ــوزان از برنام ــش آم ــارب دان تج
پایــه دوازدهــم بــه شــکل توصیفــی مــورد توجــه پژوهشــگر بــود، 
بنابرایــن بعــد از هــر مصاحبــه از روش کلایــزی بــرای تحلیــل آن 

اســتفاده شــد.
ــر  ــری ب ــاد پذی ــار اعتم ــق از معی ــار تحقی ــراز اعتب ــور اح ــه منظ ب
ــودن،  ــول ب ــل قب ــامل: قاب ــا ش ــن و گوب ــای لینکل اســاس معیاره
ــری اســتفاده شــده  ــان و تاییدپذی ــت اطمین ــری، قابلی ــال پذی انتق
اســت )23(. در ایــن مرحلــه از دو روش بازبینــی مشــارکت 
کننــدگان )12 نفــر( و مــرور اســاتید روانشناســی تربیتــی، آمــوزش 
بهداشــت و پزشــکی اجتماعــی غیرشــرکت کننــده در پژوهــش )4 
نفــر( اســتفاده شــد. ملاحظــات اخلاقــی شــامل کســب رضایــت 
آگاهانــه مشــارکت کننــدگان و رازداری مــورد توجــه بــوده اســت. 
مراحــل کلیــدی انجــام پژوهــش در نمــودار 1 ارائــه شــده اســت.

 
نمودار 1: مراحل پژوهش
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یافته ها
ــدگان در  ــارکت کنن ــناختی مش ــت ش ــای جمعی ــی ویژگیه بررس
مطالعــه، بــر اســاس خوداظهــاری آنــان نشــان مــی دهــد، 9 نفــر 
از مشــارکت کننــدگان ســاکن آذربایجــان شــرقی و 10 نفــر ســاکن 
اســتان آذربایجــان غربــی هســتند. همــه مشــارکت کننــدگان دختر 
ــارکت  ــدام از مش ــچ ک ــند. هی ــی باش ــه 12 م ــوز پای ــش آم و دان
ــدام از  ــچ ک ــد و هی ــته ان ــل نداش ــرک تحصی ــابقه ت ــدگان س کنن
ــک  ــدگان ی ــارکت کنن ــر از مش ــد. 5 نف ــرده ان ــان ازدواج نک آن
ــر از  ــر کوچکت ــک خواه ــان ی ــر از آن ــد، 2 نف ــر دارن ــر بزرگت خواه

خــود و 9 نفــر از آنــان بــرادر بزرگتــر از خــود دارنــد. 2 نفــر از آنــان 
تــک فرزنــد مــی باشــد و 1 نفــر از آنــان نیــز هــم خواهــر و هــم 
ــدان                                                                                                  ــار فرزن ــدگان در کن ــن همــه مشــارکت کنن ــرادر دارد. والدی ب
ــارکت  ــران مش ــا خواه ــرادران ی ــدام از ب ــچ ک ــند و هی ــی باش م
کننــدگان ازدواج نکــرده انــد. در خانــواده هیــچ کــدام از مشــارکت 
کننــدگان، اتفــاق خاصــی کــه منجــر بــه از دســت دادن عزیــزان 
شــود نیفتــاده اســت. میانگیــن نمــرات تحصیلــی مشــارکت 
کننــدگان از 14 تــا 20 مــی باشــد. یافتــه هــای جمعیــت شــناختی 

ــه شــده اســت. ــدگان در جــدول 1 ارائ مشــارکت کنن

 جدول 1: ویژگیهای جمعیت شناختی مشارکت کنندگان پژوهش

تعدادابعاد متغیرمتغیر جمعیت شناختی

استان سکونت
9آذربایجان شرقی
10آذربایجان غربی

تعداد خواهر و برادر

5یک خواهر بزرگتر
2یک خواهر کوچکتر
9یک برادر بزرگتر

2تک فرزند
1هم خواهر هم برادر

میانگین نمرات
147 تا 15/99
166 تا 17/99

186 تا 20

از تحلیــل داده هــا، 237 کــد، 7 مضمــون اصلــی و 56 زیــر 
ــتخرج  ــای مس ــون ه ــت. مضم ــده اس ــت آم ــه دس ــون ب مضم
ــه  ــوغ، غلب ــوزش بل ــی از آم ــت عموم ــد از: غفل از پژوهــش عبارتن
محدودیــت هــای ســنتی فرهنگــی، تــک بعــدی بــودن آمــوزش 

ــالای کادر پزشــکی، توقعــات غیرواقــع  هــای بلــوغ، مهارتهــای ب
ــوزش  ــای آم ــوغ، ضرورته ــوزش بل ــع آم ــان، موان ــه از نوجوان بینان
بلــوغ. جــدول یــک مضامیــن و زیرمضمــون هــا را نشــان                     

ــد. ــی ده م

جدول 2: مضمون ها و زیرمضمون های تجارب زیسته دانش آموزان از آموزش بهداشت بلوغ در برنامه درسی سلامت و بهداشت 

غفلت عمومی از آموزش بلوغ

باور خانواده ها به عدم طرح موضوعات بلوغ با فرزندان

نبود آموزش بلوغ در برنامه درسی رسمی مدرسه

عدم توجه رسانه های جمعی به آموزش بلوغ به دختران

عدم توجه رسانه های جمعی به آموزش بلوغ به والدین

شرایط احتماعی نامناسب برای طرح سوالات بلوغ

نبود معلمان یا مشاوران آموزش دیده در مدارس

ارائه اطلاعات سطحی و ناقص

باور عمومی به پنهان نمایاندن تغییرات بلوغ و عدم تدارک منابع آموزشی مکتوب یا بصری
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غلبه محدودیتهای سنتی فرهنگی

ابهام در محتوای آموزشی و ارائه مطالب به صورت لفافه ای
سنتی بودن خانواده ها

محوریت فرهنگی برنامه های بلوغ در مقابل محوریت سلامت
تابو بودن بلوغ

تابو بودن جنس مخالف
دوری از جلوه های زن در آموزش بلوغ

انگ زدن به جنسیت دختر
مردسالاری و پسرسالاری

تک بعدی بودن آموزشهای بلوغ

نمایاندن نقش خانوادگی زن و دختر

تشدید نقشهای جنسیتی
آداب و تکالیف مذهبی بلوغ

بی توجهی به تغییرات زیستی بلوغ
آموزش به قصد مهار رفتارهای نوجوان تا سلامت نوجوان

عدم توجه به شیوه های مواجهه با تغییرات زیستی
عدم توجه به مراقبتهای روانی

نبود آموزشهای کاربردی آداب بهداشت بلوغ
عدم توجه به تغذیه و تناسب اندام در بلوغ

مهارتهای بالای کادر پزشکی

توانایی بالای کادر پزشکی و پرستاری در پاسخ به سوالات بلوغ
حذف تابو در کادر پزشکی

برقراری بهتر ارتباط با نوجوانان
ارائه اطلاعات دقیق، مناسب و کاربردی

شفافیت و عمق نگری در آموزش 
توصیف درست گذشته و پیش بینی احتمالات آینده در بلوغ

توقعات غیرواقع بینانه از نوجوانان

توقع پرهیز نوجوان از طرح موضوعات بلوغ در جمع
مدیریت بلوغ بدون اطلاع دقیق از آن 

تداوم ارتباط با اطرافیان مشابه شرایط قبل از وقوع
عدم نگرانی از تجربه بلوغ 

رسیدگی روزانه عادی به مسایل 
عدم حساسیت به پوست، صدا و تناسب اندام

موانع آموزش بلوغ

ترس و اضطراب نوجوان
تعویق والدین در ارائه اطلاعات

باورهای نادرست 
منابع غیرموثق و گمراه کننده
محرمانه نگهداشتن اطلاعات

حیا و خجالت
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ضرورت های آموزش بلوغ

آموزش بهداشت بلوغ از دبستان تا دانشگاه و آماده شدن برای ازدواج
دید علمی نسبت به موضوع بلوغ

تغییر فرهنگی نسبت به بلوغ
آموزش با اهداف سلامت در کنار سایر اهداف

آموزش والدین و بویژه مادران
بهداشت فردی

تهیه و توزیع رایگان یا ارزان بسته های آموزشی بصری و مکتوب
تدوین فایل های چندرسانه ای و انیمیشین مناسب برای سنین پایین و قبل از بلوغ

بکارگیری معلمان و مشاوران آموزش دیده
واگذاری بخشی از آموزش بلوغ به وزارت بهداشت و کادر پزشکی

استفاده مناسب از ظرفیت شاد برای اطلاعات موثق همه جانبه مناسب برای هر پایه
بهبود زیرساختهای بهداشتی مدرسه

درگیر شدن رسانه های جمعی

مضمون اول( غفلت عمومی از آموزش بلوغ

از نظــر مشــارکت کننــدگان در پژوهــش، مواجهــه بــا بلــوغ 
ــزی  ــه ری ــد« برنام ــد خــوش آی ــا نگــرش » هــر چــه پیــش آی ب
شــده اســت و هــم در هدفگــذاری و هــم در اجــرا، برنامــه ریــزی 
حســاب شــده ای در آمــوزش بهداشــت بلــوغ بــه دانــش آمــوزان 
ــر  ــده در پژوهــش ب ــوزان مشــارکت کنن ــش آم ــدارد. دان ــود ن وج
اســاس تجــارب زیســته خــود در درس ســلامت و بهداشــت و نیــز 
ــه نظــام  ــدم توج ــر ع ــالهای مدرســه، ب آموزشــهای بهداشــتی س
ــد  ــوغ اشــاره نمــوده ان ــه آمــوزش بل آموزشــی و عمومــا جامعــه ب
ــارکت  ــد. مش ــی دانن ــترده م ــر و گس ــده فراگی ــک پدی و آن را ی
ــرای  ــه طــور کلــی شــرایط مناســبی ب کننــده 7 گفتــه اســت » ب
دریافــت آموزشــهای رســمی بهداشــتی را تجربــه نکــرده ام«. یکی 
ــران را  ــوغ در ای ــوزش بل ــماره 11(، آم ــدگان )ش ــارکت کنن از مش
مشــابه » آمــوزش شــنا در دریــای مــواج« بــرای کســی مــی دانــد 
ــدارس و نظــام  ــدگان م ــد نیســت« و گردانن ــنا بل ــه »اصــلا ش ک

ــاد«. ــد اتفــاق خاصــی نخواهــد افت آموزشــی »فکــر مــی کنن
مضمون دوم( غلبه محدودیتهای سنتی فرهنگی

ــنتی  ــور س ــه ط ــگران، ب ــته پژوهش ــارب زیس ــاس تج ــر اس ب
ــوزش  ــا آم ــاط ب ــی در ارتب ــای فرهنگ ــالاری و محدودیته مردس
ــه دارد و حــرف  ــا آن غلب ــه مناســب ب ــر مواجه ــوغ ب بهداشــت بل
ــا نحــوه بهداشــت آن »  ــوغ ی ــرات ناشــی از بل زدن در مــورد تغیی
نوعــی بــی شــرمی« محســوب مــی گــردد. تقریبــا همــه مشــارکت 
کننــدگان بــه ســنتی بــودن جامعــه و تســلط ســنتها بــر آمــوزش 
ــم  ــل چش ــر قاب ــا غی ــم ی ــر آن را مه ــاره و اث ــوغ اش ــت بل بهداش
پوشــی دانســته انــد. مشــارکت کننــده 9 معتقد اســت » در مدرســه 

چــه معلــم چــه مشــاور هــر وقــت خواســت در مــورد بلــوغ حــرف 
بزنــد در لفافــه حــرف میــزد انــگاری کــه میخواهــد یــک رازی را 
بــه طــور ناقــص بگشــاید«. مشــارکت کننــده 13 معتقــد اســت » 
ــری در  ــران هســتند و مشــکلات کمت ــر از دخت پســران راحــت ت
بلــوغ دارنــد چــون آنهــا بــرای بزرگســالان پذیرفتــه شــده ترنــد و 
همــه چیــز عــادی هســت ولــی بــرای دختــران مثــل گنــاه کــردن 

مــی مانــد«.
مضمون سوم( تک بعدی بودن آموزشهای بلوغ

ــه تجــارب زیســته دانــش آمــوزان مشــارکت کننــده،  ــا توجــه ب ب
ــا  ــاط ب ــاتی در ارتب ــا جلس ــخنرانی ی ــامل س ــا ش ــه ه ــر برنام اکث
ــلامت  ــر از س ــی غی ــت گیریهای ــر جه ــدارس، ب ــان در م نوجوان
ــه روشــنگری در  ــر ب ــد و کمت ــوده ان ــی متمرکــز ب جســمی و روان
ایــن حــوزه پرداختــه انــد.  منظــور از تــک بعــدی بــودن آموزشــها، 
توجــه بیشــتر آموزشــها بــه یــک بعــد یــا محــور خــاص می باشــد. 
مشــارکت کننــدگان عمدتــا بــر توجــه آموزشــهای بلــوغ بــه اهداف 
فرهنگــی و دینــی اشــاره نمــوده انــد و معتقدنــد اهــداف مربــوط به 
ســلامتی چنــدان خــودش را نشــان نــداده اســت. مشــارکت کننــده 
ــوغ خیلــی کــم طــرح شــده چــه در  4 گفتــه اســت » مباحــث بل
کتــاب درســی و چــه در مراســمات و ... هــر جــا طــرح شــده بیشــتر 
ــا برنامــه آمــوزش  ــوده اســت ت بخشــی از یــک برنامــه تربیتــی ب
ــده 1 اظهــار داشــته اســت » مــن از  بهداشــت...«. مشــارکت کنن
دانــش آمــوزان مدرســه دیگــر... کــه غیرانتفاعــی اســت شــنیدم که 
جلســات تخصصــی بــا خانمهــای کارشــناس بهداشــت داشــته انــد 
و  موضوعــات بــا علــم زیســت شناســی و  پزشــکی بررســی شــده 
ــی  ــه غیردولت ــهریه در مدرس ــود ش ــل آن وج ــاید دلی ــت ... ش اس
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باشــد یــا ... نمیدانــم شــاید تعــداد زیــاد مــا در مــدارس دولتــی و 
نبــود پــول و ... ولــی خــودم فکــر مــی کنــم هــم بایــد بــه ذهــن 
مدیــران برســد هــم از برگــزاری چنیــن جلســاتی نترســند و ... البته 

مــا هــم جلســاتی داشــتیم کــه بیشــتر در مناســبتها بــود ...«
مضمون چهارم( مهارتهای بالای کادر پزشکی

بیشــتر مشــارکت کننــدگان روشــنگریهای کادر ســلامت )پزشــک 
یــا پرســتار یــا کارشناســان بهداشــتی( را ســتوده انــد و بــه نوعــی 
ــی پاســح دهــی کادر حاضــر در  ــر ضعــف علمــی و عــدم توانای ب
ــه  ــدگان ب ــارکت کنن ــت مش ــد.  اکثری ــوده ان ــاره نم ــدارس اش م
اعتبــار بــالای کادر پزشــکی معتقدنــد. کادر پزشــکی شــامل 
مشــاوران ســلامت، پزشــکان یــا پرســتارانی کــه دانــش آمــوز بــه 
آنهــا مراجعــه نمــوده و یــا بــه عنــوان کارشــناس بهداشــت بــرای 
ســخنرانی در مدرســه حضــور داشــته انــد، مــی باشــد. مشــارکت 
ــی مختصــر  ــی ... خیل ــد اســت » پزشــک عموم ــده 17 معتق کنن
و مفیــد و دقیــق منظــور مــن را مــی فهمیــد و قشــنگ توضیــح 
میــداد«. مشــارکت کننــده 6 معتقــد اســت » پرســتارها و ماماهــا 
کارشــان همیــن هســت ، اهــل فــن هســتند... مــن راضــی ام«. 

مضمون پنجم( توقعات غیر واقع بینانه از نوجوانان 

ــرف  ــژه از ط ــدگان، بوی ــارکت کنن ــته مش ــارب زیس ــر تج از منظ
پــدران انتظــارات بالاتــر از حــد انتظــار از آنــان وجــود داشــته اســت 
و ریشــه ایــن انتظــارات را بــه ناآگاهــی اطرافیــان و بویــژه پــدران از 
آثــار بلــوغ در نوجوانــان دختــر نســبت داده انــد. مشــارکت کنندگان 
نوعــی از احســاس را تجربــه نمــوده انــد کــه »نوعــی بــی توجهــی 
بــه شــرایط و ویژگیهــای نوجوانــی و نوجوانــان« )مشــارکت کننــده 
10( هســت و معتقدنــد »اکثــر افــراد محیــط اطــراف طوری نشــان 
مــی دهنــد کــه انــگار هیــچ اتفاقــی نیفتــاده هســت« ) مشــارکت 
ــه  ــر لحظ ــت و ه ــخت هس ــا س ــه »واقع ــی ک ــده 5(. در حال کنن
احســاس تــرس و نگرانــی وجــود داشــت« )مشــارکت کننــده 15(. 

مضمون ششم( موانع آموزش بلوغ 

مشــارکت کننــدگان موانــع مختلفــی را در آمــوزش مناســب 
بهداشــت بلــوغ تجربــه نمــوده انــد. مشــارکت کننــده 12 معتقــد 
اســت: »نوعــی رفتــار خــاص را در مشــاور دیــدم کــه نمــی شــود 
ــی  ــه خاص ــاید کلم ــا و ش ــه حی ــت و ن ــرس گذاش ــش را ت نام
نــدارد ی جــور تمایــل بــه نگفتــن آنچــه کــه میداننــد ... هســت« 
مشــارکت کننــده 3 معتقــد هســت: »یــا اطلاعــی دســتم نرســید 
ــده  ــود«.  مشــارکت کنن ــرگ ســهراب ب ــد از م ــا نوشــداروی بع ی
8 گفتــه اســت: » فکــر مــی کنــم مــادرم در پیشــگیری از خیلــی 
تجــارب تلــخ بــه مــن خیلــی کمــک کــرده اســت ...حامــی مــن 
بــود هــر جــا احســاس مــی کــرد بــه شــنیدن مطلبــی نیــاز دارم، 

ــود«. همــان وقــت واقعیــش ب
مضمون هفتم( ضرورتهای آموزش بلوغ 

ضرورتهایــی کــه مشــارکت کننــدگان در ارتباط با آموزش بهداشــت 
بلــوغ تجربــه نمــوده انــد، بــا درکهــای مختلفی همــراه بوده اســت. 
اکثــر مشــارکت کننــدگان بــر نبود زیرســاختهای مناســب آموزشــی 
ــد و  ــوده ان ــاره نم ــدارس اش ــوغ در م ــوزش بل ــتی در آم و بهداش
معتقدنــد آمــوزش بلــوغ بــه مثابــه بخشــی از یــک برنامــه جامــع 
ــه  ــاده و ب ــاق نیفت ــب اتف ــان مناس ــز در زم ــوده و نی ــلامت نب س
جــای تداومــی و مســتمر بــودن آن، بیشــتر حالــت مقطعــی داشــته 
ــدگان  ــوده اســت. مشــارکت کنن ــزی نشــده ب ــه ری ــی برنام و حت
اصــرار داشــتند بایــد » قبــل از آنکــه دیــر شــود« )مشــارکت کننده 
2( آمــوزش مــی دیدنــد. همچنیــن اصــرار داشــتند در برنامــه هــای 
آمــوزش بهداشــت، کار علمــی و کارشناســی لازم هســت و حــس 
مــی نمودنــد » برنامــه هــای آمــوزش بهداشــت در مــدارس توســط 
متخصصــان امــر اتفــاق نیفتــاده اســت« ) مشــارکت کننــده 14(.    

بحث 
نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان دهنــده غفلــت جــدّی و نهادینــه از 
آمــوزش منســجم بهداشــت بلــوغ در مــدارس مــی باشــد. یافتــه 
هــای ایــن پژوهــش بــا یافتــه هــای مطالعــات اکرمــی و همــکاران 
)15( ، شــکور و همــکاران )8(، در ارتبــاط بــا ضــرورت آموزشــهای 
بهداشــت بلــوغ همســو مــی باشــد. حیــدری و همــکاران رضایــت 
ــزارش  ــن گ ــوغ را پایی ــهای بل ــوان از آموزش ــوزان نوج ــش آم دان
ــته  ــه زیس ــه تجرب ــز ب ــر نی ــش حاض ــت )5( و پژوه ــوده اس نم
رضایتمندانــه از آموزشــهای بلــوغ در نوجوانــان دانــش آمــوز دســت 
ــوا و  ــکاران )24(، ژوراول ــو )11(، بروســکا و هم ــه اســت.  یائ نیافت
 ،)18( Ut & Tan ،)19( )2019( کراکــت و همــکاران ،)هلمــر )16
دایــو و همــکاران )2020( )14( نیــز آموزشــهای بهداشــت بلــوغ را 
یــک ضــرورت مــی داننــد کــه بایســتی بــر اســاس مــدل تعریــف 
شــده و بــه طــور منظــم و مســتمر بــه دانــش آمــوزان ارائــه گــردد. 
ــی  ــک ضــرورت حیات ــوغ را ی ــوزش بل خــان و همــکاران )25( آم

مــی داننــد.
ضــرورت آمــوزش بلــوغ ریشــه در تغییــرات فیزیولوژیکــی و 
ــای  ــار و پیامده ــرف و آث ــک ط ــوغ از ی ــی از بل ــناختی ناش روانش
ــر غفلــت از ایــن آموزشــها از طــرف  ــران ناپإی ــار و جب خســارت ب
ــل  دیگــر دارد. مطالعــات پیشــین ســعی در رشوشــن کــردن دلای
وجــودی آموزشــهای بلــوغ بــوده انــد و پیامدهــای منفــی غفلــت از 
ایــن آموزشــها را از زوایــای مختلــف گــزارش نمــوده انــد. پژوهــش 
ــوغ،  ــود آمــوزش بل ــی و همــکاران گــزارش نمــوده اســت: نب آقای
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کمبــود منابــع اطلاعاتــی، کمبــود آگاهــی از بلــوغ، نحــوه برخــورد 
دیگــران بــا بلــوغ دختــران و واکنــش خــود نوجوانــان بــه پدیــده 
ــذارد  ــی گ ــر م ــن دوره تأثی ــا در ای ــی آنه ــت زندگ ــر کیفی ــوغ ب بل
)26(. در پژوهــش حاضــر نیــز مشــارکت کننــدگان بــر نگرانیهایــی 
ــع  ــه مناب ــی ب ــدم دسترس ــا ع ــی ی ــود آگاه ــل کمب ــه دلی ــه ب ک
روشــنگر تجربــه نمــوده انــد، تاکیــد داشــته انــد. همچنیــن در ایــن 
پژوهــش نوجوانــان دختــر از آزاردهنــده بــودن عادی نمایــی اوضاع 
توســط بزرگســالان گــزارش نمــوده انــد کــه در پژوهــش بونوتی و 
همــکاران نیــز بــه گونــه ای ایــن یافتــه مــورد تاکیــد بــوده اســت و 
نگرانیهــای نوجوانــان از تغییــرات فیزیولوژیکــی همچــون تن صدا، 
بــوی بــد بــدن و رشــد موهــای زایــد مــورد توجــه قــرار گرفتــه و 
ضــرورت آمــوزش بهداشــت بلــوغ مــورد تاکیــد بــوده اســت )27(. 
بــادر و همــکاران تعویــق در اطلاعــات بلــوغ بــه نوجوانــان را بــی 
احتیاطــی و خســارت و انــگ زدن بــه جنســیت را از پیامدهــای بــی 
ــا محدودیتهــای فرهنگــی  ــوغ ی اطلاعــی از ضــرورت آمــوزش بل
ــه  ــز ب ــن پژوهــش نی ــه در ای ــن یافت ــد )28(. ای ــوده ان ــوان نم عن
ــده اســت و محدودیتهــای فرهنگــی از منظــر تجــارب  دســت آم
ــت از  ــدی غفل ــل کلی ــدگان، از دلای ــارکت کنن ــر مش ــته اکث زیس
ــای  ــه ه ــاس یافت ــر اس ــن ب ــوده اســت. همچنی ــوغ ب ــوزش بل آم
پژوهــش حاضــر، آموزشــهای ارائــه شــده نیــز بــا تعویــق و تاخیــر 
ــع را  ــه موق ــهای ب ــود آموزش ــان نب ــت و نوجوان ــوده اس ــراه ب هم
مــورد توجــه داشــته انــد، در حالــی کــه اشــمیت و همــکاران ارائــه 
ــد  ــان را ضــروری مــی دان ــه نوجوان ــوغ ب ــع بل ــه موق اطلاعــات ب
)29(. در شــرایطی کــه نوجوانــان مــورد مطالعــه تجربــه رضایــت 
ــوده  ــزارش ننم ــه گ ــوغ در مدرس ــم بل ــوزش منظ ــی از آم بخش
ــوارد  ــوغ در م ــا بل ــوزان ب ــش آم ــن دان ــه والدی ــز مواجه ــد و نی ان
زیــادی مناســب نبــوده اســت، ســامر و همــکاران ضــرورت آموزش 
ــد  ــوده ان ــد نم ــوغ را تاکی ــروع بل ــل از ش ــن قب ــان و والدی نوجوان
ــا  ــوغ را ب ــع بهداشــت بل ــوزش جام ــکاران آم ــدز و هم )30( و فول
ــرات ناشــی از آن و  ــوغ و تغیی ــه اطلاعــات جامــع از بل هــدف ارائ
نیــز شــیوه هــای مواجهــه بــا ایــن تغییــرات را ضــروری گــزارش 
نمــوده اســت )31(. ایــن در حالــی اســت کــه یافتــه هــای پژوهش 
حاضــر نشــان داده اســت کــه دانــش آمــوزان برنامــه تعریــف شــده 
منظــم و مســتمری را تجربــه ننمــوده انــد و آموزشــها بیشــتر تابعی 

از مناســبتهای مربــوط بــه تقویــم ســالانه بــوده اســت. 
ــت  ــای مثب ــر پیامده ــوغ از منظ ــت بل ــوزش بهداش ــرورت آم ض
ــای  ــات پیشــین پیامده ــوده اســت. مطالع ــه ب ــورد توج ــز م آن نی
ــف را گــزارش نمــوده  ــن آموزشــها در کشــورهای مختل مثبــت ای
انــد. محمدعبــد و همــکاران )32(، آمــوزش بلــوغ در مصــر و 

محمــدی و همــکاران )33(، محســنی زاده و همــکاران )34(، 
ــران و  ــوغ در ای ــوزش بل ــکاران )4( آم ــی و هم ــی کولای خدابخش
عثمــان و همــکاران )35(، در اندونــزی را اثربخــش گــزارش نمــوده 
انــد. در پژوهــش حاضــر نیــز نوجوانــان مشــارکت کننــده در تبییــن 
ضرورتهــای آمــوزش بهداشــت بلــوغ بــر اهــداف ســلامت و نیــز 
بهداشــت فــردی اصــرار داشــته انــد و بــه نوعــی پیامدهــای مثبــت 
ایــن آموزشــها را توجیهــی بــرای ضــرورت آمــوزش بهداشــت بلوغ 

دانســته انــد. 
ــز دوره  ــوا و نی ــر محت ــوغ از منظ ــت بل ــوزش بهداش ــرورت آم ض
ــر  ــش حاض ــد. در پژوه ــی باش ــه م ــورد توج ــها م ــی آموزش زمان
ــل  ــها قب ــروع آموزش ــز ش ــتمرار و نی ــودن، اس ــان منظــم ب نوجوان
ــفاف،  ــوای ش ــر محت ــد و ب ــته ان ــرورت دانس ــوغ را ض از دوران بل
ــه،  ــمی، تغذی ــرات جس ــلامت روان، تغیی ــا س ــط ب ــی و مرتب علم
تناســب انــدام، پوســت و ارتبــاط بــا اطرافیــان تاکیــد نمــوده انــد. 
ــم  ــد. فاه ــته ان ــابهی داش ــج مش ــز نتای ــین نی ــهای پیش پژوهش
ــوغ  ــت بل ــهای بهداش ــد آموزش ــی کن ــنهاد م ــکاران پیش و هم
ــهای  ــون و دروز، آموزش ــود )17(. س ــن ش ــن تدوی ــاس س ــر اس ب
بلــوغ و ســلامت جنســی را توصیــه نمــوده انــد )36(. فوجــی مــورا 
و همــکاران در مطالعــه ای در ژاپــن حمایــت عاطفــی و آموزشــی 
ــتورچی و  ــه ماس ــد )37(. مطالع ــی کنن ــنهاد م ــان را پیش از نوجوان
ــنهاد  ــی را پیش ــت قاعدگ ــوغ و بهداش ــوزش بل ــز آم ــکاران نی هم

ــت )38(.  ــوده اس نم
در تبییــن کلــی ایــن یافتــه هــا بایــد گفــت: آمــوزش مبتنــی بــر 
ــوغ اســت  ــورد بل ــری در م ــرای یادگی ــی ب ــی حیات مدرســه فرصت
در ایــن ارتبــاط ارائــه مــدل آمــوزش بلــوغ، جنســی و ســلامت در 
مــدارس بــا تاکیــد بــر نقــش مراقبــان بهداشــت و معلمــان زیســت 
شناســی در ســطوح مدرســه، همــکاران و کلاس شایســته توجــه 
بیشــتری اســت و مــی تــوان بــا آمــوزش دانــش واقعــی از بلــوغ، 
ــان و  ــت جنســی؛ ســلامتی نوجوان ــی ، و هوی مهــارت هــای عمل
نســلهای بزرگســالی آنــان را فراهــم نمــود. در ایــن راســتا آمــوزش 
معلمــان و والدیــن و نیــز سیاســتگذاری نهادینه ســازی آموزشــهای 

بلــوغ و تغییــر تدریجــی فرهنگــی نیــز کارســاز خواهــد بــود.

نتیجه گیری 
هــدف آمــوزش بهداشــت ایجــاد تغییــرات رفتــاری مثبــت و کمک 
بــه افــراد بــرای اتخــاذ و حفــظ رفتــار هــای ســالم اســت. بنابرایــن 
توجــه در خصــوص بهداشــت نوجوانــان و نقطــه عطــف آن یعنــی 
ــه در  ــن نکت ــت. اولی ــروری اس ــران ض ــوغ در دخت ــت بل بهداش
بهداشــت بلــوغ دختــران، پدیــده قاعدگــی اســت، و اولیــن عــادت 
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ــر از  ــمی، متاث ــه جس ــلاوه برتجرب ــوان، ع ــران نوج ــه دخت ماهیان
عوامــل ارثــی، روانــی و اجتماعــی خواهــد بــود کــه آمادگــی آنــان 
در ایــن مرحلــه تــا حــدی کیفیــت آن را پیــش بینــی مــی کنــد. 
بهداشــت بلــوغ منجــر به حفــظ و ارتقــاء ســلامت جســمی- روانی 
و عاطفــی فــرد در ایــن دوران مــی شــود کــه بیــش از هــر چیــز 
نیازمنــد آمــوزش مــی باشــد. تغییــرات دوران بلــوغ کــه نوجــوان را 
ــرد،  ــه ســوی رشــد وتکاملــی چشــمگیر و عمیــق پیــش مــی ب ب
ــولات  ــه تح ــر ب ــلامتی دارد و منج ــا س ــیارنزدیکی ب ــاط بس ارتب
جســمانی و روانــی و همچنیــن بــه هــم خــوردن نظــم جســمانی 
و روانــی نوجــوان مــی گــردد. داشــتن شــناخت و آگاهــی در مــورد 
ــن دوران  ــلامتی در ای ــده س ــرات تهدیدکنن ــوغ و خط ــلامت بل س
مــی توانــد، در کاســتن از ناراحتــی هــای ایــن نســل موثــر باشــد. 
درایــن راســتا، آمــوزش بهداشــت بایــد بــه منظــور آگاه ســازی در 
زمینــه مســائل جســمی- جنســی - روانــی- اجتماعــی دوران بلــوغ 
در ســه محــور آمــوزش )همگانــی، مدرســه و خانــواده ( بــه عنــوان 
اولیــن واحــد اجتماعــی و بــا مهــم تریــن نقــش، صــورت بگیــرد. با 
توجــه بــه اینکــه بــا وجــود همــه تحــولات فرهنگــي در خصــوص 
موضــوع بلــوغ در جامعــه ایــران، همچنــان فرهنــگ عرفــي غالــب 
ــاط شــدید و  ــا احتی ــوغ ب ــا موضــوع بل ــواده هــا ب در جامعــه و خان
بــه صــورت خامــوش برخــورد مــي کنــد و برگــزاري کلاس هــاي 
آموزشــي، مــی توانــد اطلاعــات مــادران در ایــن زمینــه افزایــش 

یابــد. 
محدودیــت عمــده ایــن پژوهــش، مطالعــه پیرامــون آمــوزش هــای 
بهداشــت بلــوغ بــر اســاس صرفــا تجــارب زیســته دانــش آمــوزان 
بــوده اســت و افــراد دیگــری کــه مــی تواننــد بــا ایــن موضــوع در 
ارتبــاط باشــند مــورد مطالعــه نبــوده انــد.  بــر اســاس یافتــه هــای 
پژوهــش بــه منظــور بهبــود آموزشــهای بلــوغ پیشــنهاد مــی گردد، 
برنامــه هــای درســی بهداشــت در مــدارس بــا تاکیــد بــر نیازهــای 
هــر گــروه ســنی، مــورد توجــه و بازنگــری قــرار گیــرد و نیــز بــه 
پژوهشــگران آتــی پیشــنهاد مــی شــود تجــارب زیســته گروههــای 
دیگــری ماننــد والدیــن و مراقبــان بهداشــتی مــدارس، و نیــز شــیوه 
هــای بهبــود آمــوزش بهداشــت بلــوغ را مــورد مطالعــه قــرار دهند.

سپاسگزاری
ــه  ــا شناس ــی ب ــرای تخصص ــاله دکت ــه از رس ــه برگرفت ــن مقال ای
اخلاقــی IR.IAU.TABRIZ.REC.1401.157 مــی باشــد و 
ــن از  ــلامی، همچنی ــگاه آزاد اس ــرم دانش ــئولین محت ــه مس از کلی
تمامــی مشــارکت کننــدگان فرآینــد پژوهــش قدردانــی مــی گــردد.

تعارض منافع
هیچ گونه تعارض منافع وجود ندارد.
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