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مقدمه
ــنی     ــروه س ــه گ ــوانی ب ــانی، نوج ــت جه ــازمان بهداش ــف س ــاس تعری براس

هـاي  این دوران از بهترین و ارزشمندترین دوران1.شودسال اطلاق می19-10
روانـی  هاي جسـمی، زندگی هر فرد است زیرا سرآغاز تحولات و دگرگونی

بلـوغ  2.افتداي بحرانی است که بلوغ در آن اتفاق میو اجتماعی است و دوره
دوره انتقــال از مرحلــه کــودکی بــه بزرگســالی اســت و زمــان کســب قــدرت 

از نظر آماري نزدیک به نیمی از جمعیـت جهـان را نوجوانـان    3.باروري است
9/21در ایران نیز براساس آخرین سرشـماري انجـام شـده،   1.دهندتشکیل می

میلیـون نفـر را نوجوانـان تشـکیل    15شـور یعنـی حـدود    درصد از جمعیـت ک 
4.دهندمی

عنوان مطلب مستقلی مطرح شده اسـت  سلامت نوجوانان بهامروزه در دنیا،
) ICPD(ه خصوص بعد از کنفرانس بین المللی جمعیت و توسـع هو این امر، ب

اي بلـوغ مرحلـه  5.اي قرار گرفته اسـت قاهره ، مورد تأکید ویژه1994در سال 
از تکامل فیزیکی فرد است که با بروز پیشرفت و علایم ثانویـه جنسـی همـراه    
است و نمادي از عملکرد صحیح فیزیولوژیک بدن است و چگونگی مراحـل  

ــت دارد   ــرد اهمی ــلامت ف ــابی س ــرفت آن در ارزی ــکلات  6،9.پیش ــد مش هرچن
است امـا گـذر   بهداشتی و جسمی دوره بلوغ در پسران نسبت به دختران کمتر

اجتمـاعی همـراه   -روحـی و رفتـاري  از دوره بلوغ با مشکلات متعدد جسمی،
سوءاسـتفاده از مــواد  تصــادفات،رفتارهــاي پرخطـر بهداشــتی جنسـی،  . اسـت 
اي از مشکلات دوره نوجـوانی اسـت کـه بـه مراتـب در پسـران شـایعتر        نمونه

ــت ــی  10.اس ــران م ــه پس ــوغ ب ــورد دوره بل ــوزش در م ــمآم ــد مه ــرین وتوان ت

ترین نقش را در پیشگیري و رفع مشکلات این دوره خطیـر از زنـدگی   اساسی
ایفا نماید و با ایجاد تغییرات رفتاري مثبت و کمک به نوجوان بـراي اتخـاذ و   
حفظ رفتارهاي سالم به وي جهت عبـور ایمـن از ایـن دوره مهـم بسـیار مـوثر       

هیچ مقطعـی، آمـوزش رسـمی    متأسفانه در حال حاضر در کشور ما در 7.باشد
شود و بـا توجـه   به نوجوان پسر داده نمی) هاي آموزشیدوره(و یا غیر رسمی 

به فرهنگ ما کمتـر والـدین در ایـن زمینـه بـه پسـران آمـوزش داده و ارتبـاط         
افـراد دوسـتان، (کننـد و نوجـوان ممکـن اسـت از طـرق نادرسـت       برقرار مـی 

8،9.کنددر این زمینه کسب اطلاع ) اطلاعبی

تـرین نقـش را در آمـوزش    مهـم عنوان اولـین واحـد اجتمـاعی،   خانواده به
در مورد پسران نقش پـدر از اهمیـت   8.رفتارهاي سالم به نوجوان برعهده دارد

والدین اطلاع کمـی در  است و متاسفانه در کشور ما اکثراسزایی برخوردار به
مورد دوران بلوغ داشته و نمی دانند چگونـه بـا فرزنـدان خـود ارتبـاط برقـرار       

ترین مسایلی که نوجوانان کشـور مـا بـا    از جمله مهم10.کرده یا برخورد کنند
هاي کافی پیرامون مسـایل مـرتبط بـا    رو هستند عدم دریافت آموزشه آن روب

یق منـابع اطلاعـات سـالم و طراحـی شـده      بهداشت دوران بلوغ، آن هم از طر
روانـی و اجتمـاعی و رفتارهـاي ناسـالم     بسیاري از مشکلات جسـمانی، . است

در نتیجـه پـرداختن بـه مسـایل و نیازهـاي      . افراد ریشه در زمان نوجـوانی دارد 
بهداشــت تغذیــه،ماننــد آگــاهی از تغییــرات جســمی،(آموزشــی دوره بلــوغ 

ــاري و خلقــی، جســمی، ــرات رفت ــه) مســایل شــرعیتغیی ســزایی از اهمیــت ب
در ایـران و جهـان مطالعـات متعـددي در مـورد مشـکلات       10.برخوردار است

چکیده 
با توجه به نقش مهم والدین در این زمینه، این . روانی و اجتماعی مواجه است-روحیهاي متعدد جسمی،فرد در دوران بلوغ با تحولات و دگرگونی:هدفزمینه و 

. پژوهش با هدف تعیین نیازهاي آموزشی پدران در مورد دوران بلوغ فرزندان پسر انجام شد
ابـزار پـژوهش یـک پرسشـنامه     .نفر انجـام شـد  324در شهرستان گناباد بر روي 1389این پژوهش یک مطالعه مقطعی و تحلیلی است که در سال :کارمواد و روش

نوجوانان و در و سنجش دیدگاه درمورد تغییرات رفتاري و ارتباط والدینسنجش آگاهی در مورد بلوغ پسران،اطلاعات دموگرافیک،:بخش4محقق ساخته مشتمل بر 
کنـدال تـائو و همبسـتگی پیرسـون  در سـطح     ،٢χهـاي آمـاري   بـا آزمـون  SPSS-16ها توسط نرم افزار آماريداده.مورد مسایل بهداشت جسمی و جنسی نوجوانان بود

.مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتp>05/0داري معنی
40رفتاري و ارتباط بـا نوجوانـان خـوب و    -از پدران در مورد بهداشت روانی) 5/18(%نفر 60دیدگاه . از پدران،آگاهی در سطح مطلوب نداشتندکیهیچ :افته های
داري اري معنـی آگاهی و دیدگاه پدران با سطح تحصیلات و شغل ارتباط آم.دیدگاه مناسبی در مورد مسایل بهداشت جسمی و جنسی فرزندان خود داشتند) 3/12(%نفر

).>001/0p(داشت 
ایـن دوران  با توجه به نتایج مطالعه،به نظر می رسد والدین در این زمینه نیاز ضروري به آموزش دارند تا بتوانند به فرزنـدان خـود جهـت گـذر سـالم از     :گیرينتیجه

]66-70): 2(14;1391م ت ع پ ز، [.بحرانی کمک موثر داشته باشند

انسنجی؛ بلوغ؛ پدران؛ پسرنیاز: هاکلیدواژه

29/10/89: مقالهتاریخ دریافت
4/12/89: تاریخ پذیرش مقاله
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) ویـژه در ایـران  بـه (دوران بلوغ دختران انجام شده است ولی مطالعات اندکی 
منظـور بررسـی   لـذا ایـن تحقیـق بـه    11.در زمینه بلوغ پسران انجـام شـده اسـت   

مشـکلات دوران بلـوغ فرزنـدان پســر در    نیازهـاي آموزشـی پـدران در مــورد   
. گناباد انجام شدشهرستان 
کارروش

در شهرستان گنابـاد انجـام   1389در این مطالعه تحلیلی مقطعی که در سال 
اي، هشت دبیرستان در سـطح شـهر   گیري خوشهشد، با استفاده از روش نمونه

هـاي منتخـب   آموزانی که در مقطـع اول دبیرسـتان  پدران دانش. انتخاب شدند
معیارهـاي  .در حال تحصیل بودند در این مطالعه مـورد بررسـی قـرار گرفتنـد    

هــا شــامل داشــتن حــداقل تحصــیلات در حــد  ورود بــه مطالعــه در مــورد آن
بـه ایـن ترتیـب حجـم     .سال بود60ابتدائی، عدم ناتوانی ذهنی و سن کمتر از 

هـا  طور کامـل پرسشـنامه  هنفر ب324نفر بود که نهایتا 410نمونه در این مطالعه 
از یـک  نـد ابزار گردآوري اطلاعات در این پـژوهش عبارت .را برگشت دادند

سـنجش  بخـش اطلاعـات دموگرافیـک،   4پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بـر  
سـنجش دیـدگاه آنـان    آگاهی پدران در مورد بلوغ و تغییرات آن در پسـران، 

بــا نوجــوان و مســایل در مـورد تغییــرات روحــی و رفتــاري و ارتبــاط والــدین 
روایـی ابـزار بـا اسـتفاده از     .بهداشت جسمی و جنسی در نوجوانـان پسـر بـود   

بدین منظـور پـس از مطالعـه کتـب،    . روش روایی صوري و محتوي انجام شد
منابع، نشریات و مقالات پیرامون موضوع بلوغ، پرسشنامه اولیه تدوین گردیـد  

داراي تجربـه در ارتبـاط بـا    تـن از اعضـاي هیئـت علمـی    6و سپس در اختیار 
ــان  . موضــوع پــژوهش قــرار گرفــت پــس از اعمــال نظــرات و پیشــنهادات آن

بـاز ونــ ـایایی ابـزار پـژوهش توسـط روش آزم   پ.پرسشنامه نهایی تدوین شد
.دست آمدهب89/0آزمون با فاصله یک هفته انجام شد و ضریب پایایی 

اي انجام شـد کـه پاسـخ صـحیح     گزینه4سئوال 12سنجش آگاهی توسط 
0-24امتیاز آگـاهی بـین   . امتیاز داشت1دانم پاسخ غلط صفر و گزینه نمی،2

8-16، امتیـاز  )نیاز شـدید (به معنی آگاهی کم 8که کسب امتیاز کمتر از بود
در نظـر  ) نیـاز کـم  (آگاهی خوب 16و بیشتر از ) نیاز متوسط(آگاهی متوسط

مورد تغییرات روحی و رفتاري و ارتباط والـدین  دیدگاه پدران در.گرفته شد
ــط   ــا نوجــوان توس ــف لیکــرت  15ب ــارت در یــک طی ــه4عب ــاملاً (ايگزین ک

سنجیده شد که امتیاز بـین  ) 3=وکاملاً موافق2=موافق،1=، مخالف0=مخالف
متوسـط و  15-30دیـدگاه ضـعیف،   15کسـب امتیـاز کمتـر از    . داشت45-0

دیدگاه پدران درمورد بهداشت جسـمی  . ه شدخوب در نظر گرفت30بیشتر از 
اي در طیـف لیکـرت سـنجیده    گزینـه 4عبـارت  11و جنسی پسران نیز توسط 

11-22ضـعیف، 11داشـت و کسـب امتیـاز کمتـر از     0-33شد که امتیاز بین 
هـا بـه دانـش آمـوزان     پرسشنامه.خوب در نظر گرفته شد22متوسط و بیشتر از
هـا واجـد شـرایط شـرکت در     آنمنتخـب کـه پـدران   هـاي  پایه اول دبیرسـتان 

آوري هـا، جمـع  مطالعه بودند داده شد و پس از تکمیل شدن توسط پدران آن
در مقدمه پرسشنامه هدف انجام مطالعه تبیین شده و تکمیل پرسشـنامه  .گردید

تجزیه و تحلیل اطلاعـات بـا   . با رضایت آگاهانه واحدهاي پژوهش انجام شد
،٢χهـاي آمـاري   بـا اسـتفاده از آزمـون   SPSS-16افزار آماري استفاده از نرم

.انجـام شـد  p>05/0داريکندال تـائو و همبسـتگی پیرسـون در سـطح معنـی     
.ملاحظات اخلاقی کلیه مراحل این مطالعه لحاظ شده است

ها افتهی
3/47±4/7با بررسی واحدهاي پژوهش مشـخص شـد میـانگین سـن افـراد      

97از نظـر تحصـیلات بیشـتر افـراد    .سـال بـود  35-60سال و دامنـه سـنی از  
62ابتــدایی و)4/20(%نفـر  66، راهنمـایی )21(%نفـر 68دیـپلم،  ) 9/29(%نفـر 
شــغل ) 7/28(%نفــر93. داراي تحصــیلات دانشــگاهی بودنــد) 7/19(%نفــر

اکثریــت . کارمنــد بودنــد) 4/24(%نفــر79کــارگر و ) 6/25(%نفــر83آزاد،
ــژوهش  ــر95واحــدهاي پ ــد و 2داراي ) 3/29(%نف ــر87فرزن 3) 9/26(%نف

ــتند  ــد داش ــد از   . فرزن ــداد فرزن ــرات تع ــه تغیی ــود 1-10دامن ــد ب 241. فرزن
120در سن بلوغ داشـتند و  ) در زمان پژوهش(فرزند1از افراد ) 4/74(%نفر

.کردنـد اولین بار بود که داشتن فرزنـد پسـر بلـوغ را تجربـه مـی     ) 37(%نفر 
وهش نشان داد میانگین نمـره آگـاهی پـدران از دوران    بررسی واحدهاي پژ

ها آگاهی در سـطح خـوب   ک از آنیباشد و هیچمی4/8±7/2بلوغ پسران 
دهنـده نیـاز مبـرم بـه آمـوزش در مـورد دوران       نداشتند که این مطلب نشـان 

در یک سوال آگاهی پدران در مورد بلـوغ شـرعی و   .باشد بلوغ پسران می
نفـر  288عی در پسـران سـنجیده شـده بـود کـه      زمان وجـوب تکـالیف شـر   

دیــدگاه پــدران در مــورد بهداشــت   .اطــلاع درســت نداشــتند  )9/88(%
60رفتاري و نحوه ارتباط والدین با نوجوانان پسر مشخص شـد کـه   -روانی

بررسـی دیـدگاه پـدران    .از پدران داراي نگرشی مناسب بودند) 5/18(%نفر
جنسـی دوران بلـوغ در پسـران نشـان     در مورد مسایل و رفتارهاي جسمی و

از افراد دیدگاه مناسبی در مـورد رفتارهـاي   ) 3/12(%نفر40دهد که تنها می
).1جدول(جسمی و جنسی در فرزندان پسر داشتند 

میزان آگاهی و دیدگاه پدران در مورد مسایل دوران بلوغ در پسران: 1جدول
فراوانیشاخص

)درصد(تعداد 

آگاهی
)0(0خوب

)4/49(160متوسط
)6/50(164کم

)بهداشت روانی و رفتاري(دیدگاه
)5/18(60خوب

)4/66(215متوسط
)1/15(49ضعیف

)بهداشت جسمی و جنسی(دیدگاه
)3/12(40خوب

)4/66(215متوسط
)3/21(69ضعیف

نشــان داد میــزان آگــاهی و ٢χهــاي پــژوهش، آزمــون دربررســی یافتــه
هـا ارتبـاط   دیدگاه افراد در مورد مسایل دروان بلوغ با سطح تحصـیلات آن 

افراد با تحصیلات بالاتر از دیپلم اطلاع بیشـتري از  .)p>01/0(مستقیم دارد
هـا در سـطح خـوب    سایر افراد داشتند ولی با این وجود باز هم آگـاهی آن 

دارايفـراد افـراد بـا تحصـیلات بـالاتر از دیـدگاه بهتـري نسـبت بـه ا        . نبود
.)2جدول)(p>01/0(تحصیلات کمتر برخوردار بودند
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ارتباط تحصیلات با آگاهی و دیدگاه پدران در مورد مسایل دوران بلوغ در : 2جدول
پسران

تحصیلات
شاخص

بالاي دیپلمدیپلمزیر دیپلم
p )درصد(تعداد)درصد(تعداد)درصد(تعداد

آگاهی
46)2/14(44)6/13(70)6/21(متوسط

< 001/0
18)6/5(53)4/16(93)7/28(کم

دیدگاه 
بهداشت (

روانی و 
)رفتاري

25)7/7(16)9/4(19)9/5(خوب

< 001/0 34)5/10(70)6/21(111)3/34(متوسط

5)5/1(11)4/3(33)2/10(ضعیف

دیدگاه 
بهداشت (

جسمی و 
)جنسی

11)4/3(19)9/5(10)1/3(خوب

009/0 38)7/11(63)4/19(114)2/35(متوسط

15)6/4(15)6/4(39)12(ضعیف

در بررسی سایر عوامل موثر بر نیاز پـدران در مـورد مسـایل دوران بلـوغ     
مشخص شد افرادي که شـغل کارمنـدي داشـتند آگـاهی بیشـتر و دیـدگاه       

) بازنشسـته و سـایر مشـاغل   کارگر،آزاد،(تري نسبت به سایر مشاغلصحیح
ارتبــاطی بــین تعــداد ). p=002/0(دار بــوددارنــد کــه از نظــر آمــاري معنــی

رشته تحصیلی و سایر عوامل دموگرافیک بـا نیازهـاي   رتبه فرزندي،فرزند،
.آموزشی یافت نشد

بحث
ک از پدران مـورد پـژوهش آگـاهی خـوب از     ینتایج مطالعه نشان داد هیچ

از پـدران  درصـد 5/18. تندتغییرات و مسایل دوران بلوغ فرزندان خـود نداش ـ 
و نحــوه رفتــار نوجوانــان روانــی -دیــدگاه مناســبی در مــورد تغییــرات روحــی

درصـد دیـدگاه مناسـبی دربـاره مسـایل      3/12هـا داشـتند و تنهـا    والدین با آن
هـاي  یافته. بهداشت جسمی و جنسی فرزندان پسر خود در دوران بلوغ داشتند

ورد بلوغ پسران و تغییرات روحی و فوق مبین این مطلب است که پدران در م
نیازمنـد  ،روانی و مسایل جسمی و جنسی مربوط به بلوغ اطـلاع کـافی نداشـته   

مطالعــاتی کــه در مــورد نیازســنجی پــدران در مــورد بلــوغ  .آمــوزش هســتند
فرزنـدان پســر انجــام شـده باشــد وجــود نــدارد و ایـن یــک محــدودیت مهــم    

برومندفر و همکـاران انجـام شـد    اي که توسطنتایج مطالعه.شودمحسوب می
ــولات     ــوغ و تح ــم بل ــه علای ــع ب ــران راج ــی از پس ــیش از نیم ــه ب ــان داد ک نش

اطلاع بوده یـا اطـلاع   روانی و بهداشت جسمی و جنسی این دوران بی-روحی
نتایج مطالعه نـوري و همکـاران کـه در مـورد مـادران و بلـوغ       12.اندکی دارند

هاي نیازهـاي آموزشـی مـادران را بهداشـت     اولویتدختران انجام شده است،

روانـی  -تغییـرات روحـی  نحوه رفتـار والـدین بـا نوجوانـان،    جسمی و جنسی،
13.بلوغ، شناخت فیزیولوژي بلوغ و ساختار سیستم تناسلی عنوان نموده است

علت مطرح نکـردن سـوالات   کوهستانی و همکاران در یک مطالعه کیفی،
ها در مـورد  ن با والدین را عدم اطلاع کافی و علمی آندر ارتباط با بلوغ پسرا

هاي مطالعات فوق با نتایج مطالعـه حاضـر   یافته14.این مسایل، ذکر نموده است
ویـژه در  کی از نیازهاي ضـروري پسـران در دوران بلـوغ بـه    ی. خوانی داردهم

ز جامعه اسلامی ما توجه به احکام شرعی است در مطالعات انجام شده این نیـا 
از بیشترین فراوانی در بین نیازهاي آموزشـی دوران بلـوغ پسـران عنـوان شـده      

از پـدران بـه سـوال شـرعی     ) 9/88(%در این مطالعـه درصـد زیـادي   14،12.است
توانند نقـش بسـیار   در این زمینه والدین و یا معلمین می. پاسخ غلط داده بودند

و یـا تجربیـات   شـک  فعالی داشته باشند کـه بـراي پیشـگیري از سـردرگمی،    
.اشتباه در احکام شرعی مربوط به دوران بلوغ را به نوجوانان آموزش دهند

هـا ارتبـاط   نتایج مطالعه نشان داد نیازهاي آموزشی پدران با تحصـیلات آن 
معکوس دارد و افراد با تحصیلات بالاتر اطلاع بیشتر و نگرش بهتـر در مـورد   

هـم در تحصـیلات بـالا پـدران در     بلوغ فرزندان دارند، ولی با این وجـود بـاز  
ایـن ارتبـاط در مـورد شـغل نیـز      . هاي مختلف بلوغ نیاز به آموزش دارندزمینه

بـدیهی اسـت   . وجود داشت و افراد با شغل کارمندي وضعیت بهتـري داشـتند  
ایـن  که کارمندان نسبت به دیگر مشاغل از تحصیلات بالاتري برخوردارنـد و 

.هی و دیدگاه آنان نقش داشته باشدتواند در افزایش اگامسئله می
رتبـه فرزنـدي و داشـتن فرزنـد     تعـداد فرزنـد،  بین سایر عوامل ماننـد سـن،  

بزرگتر با اگاهی و دیدگاه پدران ارتباطی یافـت نشـد کـه ایـن یافتـه بـا نتـایج        
طور کلی نتایج این مطالعـه نشـان   به8.خوانی داردمطالعه مالکی و همکاران هم

مورد بلوغ و مشکلات خاص ایـن دوره در پسـران آگـاهی    دهد پدران در می
ــد  ــبی ندارن ــم. مناس ــرات    ه ــا و تغیی ــورد رفتاره ــدران در م ــدگاه پ ــین دی چن

شـود خـوب نیسـت و    روانـی کـه در پسـران در ایـن دوره ایجـاد مـی      -روحی
خصوص بـا فرزنـدان خـود داشـته باشـند      اینارهاي مناسبی را که باید درـرفت
ساز مشکلات متعددي باشـد  تواند زمینهر ندارند که این مسایل میخوبی باوبه

شود بـه هـر شـکل    توصیه می.مخاطره بیندازدکه آینده آنان را ممکن است به
جلسـات  سـمینارها، هـا، کارگـاه ،هـاي آموزشـی  برگـزاري دوره مانند ممکن 

اصـلاح و ارتقـاء دیـدگاه والـدین    و مربیان در جهت افـزایش آگـاهی،  ولیاءا
.گامی مناسب و موثر برداشته شود

سپاسگزاري
ــه بخشــی از طــرح تحقیقــاتی مصــوب    ــن مقال ــات توســعه  ای مرکــز تحقیق

ــاي   ــاعی و ارتق ــلامت اجتم ــگاه س ــه دانش ــته ب ــکی  وابس ــوم پزش ــادگعل ناب
انجـام  به این وسیله از حمایت مـالی ایـن مرکـز در   .باشدمی)پ/ت/536کد(

.میشودمطالعه حاضر تشکر و قدردانی 
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Educational Needs of Fathers about Boys Puberty Period and Its Related Factors

Moosa Sajjadi,1 Mahdi Moshki,2 Abbasali Abasnezhad,3 Narjes Bahri4

Background: The person in puberty period encounters multiple physical, psychological and social changes. With
attention to the important role of parents about this, this study aims to determine the educational needs of fathers about
boys puberty period.

Materials and Method: This is a cross-sectional and analytical study which was done on 324 subjects in Gonabad city
in 2010. The instrument was a research-made questionnaire consisting of four parts: demographic data, to assess
knowledge about puberty changes in boys, to assess attitude about behavioral changes and parents – adolescents'
interaction and about physical and sexual health issues in adolescence. The data were analyzed by statistical software
SPSS version 16 using qui-square, Kendall's tau and Pearson correlation test at the significance level of p<0.05.

Results: None of fathers had desirable knowledge. 60 (18.5%) of fathers had good opinion about psychological-
behavioral health and communication with adolescence and 40 (12.3%) have good opinion on physical and sexual
health issues of their children. Knowledge and attitude of fathers had a significant correlation with the father's education
and occupation (p<0.001).

Conclusion: Based on the study results, parents seem to need necessary education in this subject so that they can help
their children for healthy transition in this critical period. [ZJRMS, 2012; 14(2): 66-70]

Keywords: Need assessment, puberty, fathers, boys
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