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  چكيده

نوجوانـان و   يا هدف شناخت ادراکات ذهن ـاين مطالعه ب ،بزرگسالان نسبت بهنوجوانان به خدمات بهداشت باروري  نياز متفاوتبا توجه به 

بر تجربه آنان انجام  يمبتن يذهن يها دگاهياز د ياز خدمات بهداشت باروري مورد نياز دختران نوجوان و کشف ساختار ،افراد آگاه شاخص

سـه بحـث گروهـي    جل ٨ساله با شركت در ١٢-١٨دختر نوجوان شهري و روستايي  ٦٧شهرستان ساري  در اين پژوهش كيفي در .پذيرفت

با حـداكثر   گيري مبتني برهدف و نمونه .هاي نيمه ساختار يافته تجارب خود را بيان نمودند فرد كليدي با شركت در مصاحبه ١١ متمركز و

ننـد  ها استخراج شد كه ميتوا پنج مضمون اصلي از يافته .اي انجام شد ها با روش تحليل درون مايه تجزيه و تحليل داده .تنوع صورت گرفت

اين مضـامين عبـارت    .كنندگان را در رابطه با  ساختارخدمات بهداشت باروري مورد نياز دختران نوجوان به تصويركشند تجربيات مشاركت

" حذف عوامل بازدارنده استقبال از خدمات"كننده استقبال از خدمات، تقويت عوامل تسهيل" خدمات اختصاصي،" خدمات عمومي،: "بودند از

ريـزي   برنامه .اند ح داده شدهيکنندگان در پژوهش توض انات مشارکتياز ب يبا جملات يو فرع ياصل يمضمونها" مطلوب خدماتمديريت " و 

تواند به افزايش سطح سلامت دختران و پيشگيري از رفتارهاي پرخطر  مي اي، خدمات دوستدار نوجوان در سطح ملي و منطقه ارتقايبراي 

  .   منجر شود

  

  اي، پژوهش کيفي جوانان، خدمات بهداشت باروري، تحليل درون مايهنو :کليدواژه

                                                           
  تهران، خيابان ولي عصر، تقاطع نيايش، دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي: پاسخگو نويسنده ∗

  ٣٣٢٠٢٥١٦ :تلفن   

E-mail: msimbar@yahoo.com  
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  ٨١٦

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  مقدمه

سـال   ١٠-١٩امروزه، يـك پـنجم از جمعيـت جهـان را افـراد بـين       

درصد از آنها در كشورهاي درحـال توسـعه    ٨٥دهند كه  تشكيل مي

ــدگي ــي زن ــد م ــيش از ]. ١[كنن ــوان در   ٥٠٠ب ــر نوج ــون دخت ميلي

گذاري درتـأمين   سرمايه. نمايند يكشورهاي در حال توسعه زندگي م

سلامت اين گروه سني، به سبب نقش دوگانـه دختـران در سـلامت    

تـرين مسـيرها بـراي     جامعه و سلامت نسلهاي آينده، يكي از اصـلي 

ميليـون   ١٥كشـور ايـران بـا    ]. ٢[تحقق اهداف توسعه هـزاره اسـت  

 ،نوجواناني سلامت ارتقا]. ٣[نوجوان يكي از جوانترين كشورها است

ي آنـان، آگـاهي نوجوانـان از خـدمات مراقبتـي      در گرو درک نيازها

درك و فهـم  . موجود و استفاده نوجوانان از خدمات ارائه شده اسـت 

ــاي پيشــگيري از    ــاي راهكاره ــان در ارتق ــاي ســلامت نوجوان نيازه

رفتارهاي پر خطر در نوجوانان و ارائه خدمات مراقبتي به آنان مهـم  

ان كه به دنبال خود ارتقاي سـلامت جامعـه   بوده و به سلامت نوجوان

تبيـين نيازهـاي   . ]٤-٦[را بدنبال خواهد داشت، منجـر خواهـد شـد   

هـاي سـلامت آنـان از ديـدگاه      سلامت نوجوانان با اکتشـاف اولويـت  

توانـد بـا تجـارب و ديـدگاههاي سـاير       شود و مي خودشان شروع مي

خـانواده و  ]. ٦[منابع مطلع از نيازهاي سلامت نوجوانان، همراه شـود 

ارائه  در توانند مي بخصوص والدين به دليل تماس نزديک با نوجوان،

هـاي   ثر برنامـه ؤنقطه نظر به تيم بهداشتي و همکـاري در اجـراي م ـ  

 به علاوه ايـن  ].٧[اي نمايند ارتقاي سلامت نوجوانان، کمک شايسته

 به عنوان، دهندگان مراقبتهاي بهداشتي ديدگاههاي ارائه توجه به که

ارزشـمند  ، سـلامت نوجوانـان   در تبيين نيازهاييکي از منابع معتبر 

تــرين نيازهــاي دختــران  يكــي از مهمتــرين و اصــلي ].٨-١٠[اســت

نوجــوان، نيــاز بــه خــدمات بهداشــت بــاروري متفــاوت از نيازهــاي  

نوجوانان در تلاش براي كسـب خـدمات بهداشـت    . بزرگسالان است

. نعت بزرگسالان مواجه گردندباروري ممكن است با مقاومت و يا مما

اين گروه سني از اطلاعـات، تجربـه و امكانـات كمتـري نسـبت بـه       

از ايـن  ]. ١١[بزرگسالان براي حفظ سلامت باروري شان برخوردارند

باشند كه بـر سـلامت    رو اين گروه در معرض رفتارهاي پرخطري مي

ر ميليـون سـقط نـاامن در ه ـ    ٥/٢. گذارد آنها در بزرگسالي تأثير مي

دهـد کـه يکـي از علـل عمـده مـرگ        سال در ميان نوجوانان رخ مي

همچنين شايعترين گروه مبتلايان جديـد بـه   . است دختران نوجوان

 سـال ١٥-١٩ گـروه سـني   عفونتهاي منتقله جنسـي ازجملـه ايـدز،   

عليرغم تأكيد سازمانهاي جهاني بهداشتي درتبيين  .]١٣،١٢[هستند

وري مـورد نيـاز نوجوانـان و    و برآورده نمودن خدمات بهداشـت بـار  

دربسياري از نقاط دنيا اين نيازها  ارتقاي خدمات دوستدار نوجوانان،

سـي وضـعيت مراكـز موجـود     بـرر ]. ١٤،٨[اند به درستي محقق نشده

دهـد كـه ايـن     خدمات بهداشت باروري به نوجوانان ايراني نشـان مـي  

ــاس      ــول براس ــورد قب ــتاندارد و م ــرايط اس ــراز ش ــر اح ــز از نظ مراك

هاي پيشنهادي سازمان بهداشت جهاني در گروه متوسـط   ستورالعملد

خدمات بهداشت باروري مورد نياز نوجوانـان در   ].١٥[هستندو ضعيف 

اجتمـاعي و اقتصـادي جوامـع مختلـف      بسـترهاي مختلـف فرهنگـي،   

 ].١٧،١٦[بنـدي گردنـد   توانند به اشكال گونـاگوني بيـان و اولويـت    مي

رسد كه تـاكنون تـلاش كـافي در     ر ميبراساس اطلاعات موجود به نظ

خصوص دركي عميق و جـامع از سـاختار خـدمات بهداشـت بـاروري      

لـذا بسـيار    ؛صـورت نگرفتـه اسـت    مورد نياز دختران نوجوان ايرانـي، 

ضروري است تا آنچه كه توسط نوجوانـان ايرانـي بـه عنـوان خـدمات      

تـري   به شكل عميق شود، بهداشت باروري مورد نياز تجربه و درك مي

خلاء موجـود بـه همـراه اهميـت نوجوانـان و      . مورد بررسي قرار گيرد

آسـيب پـذيريهاي    هرم سني جمعيـت كشـور دركنـار    كثرت آنان در

ــي در  ــان ايرانـ ــدي نوجوانـ ــت   جـ ــا بهداشـ ــرتبط بـ ــاي مـ رفتارهـ

اين مطالعه بـا  . هستندضرورتهاي انجام اين پژوهش  ،]١٨،١٥[باروري

 ـ   اروري مـورد نيـاز دختـران    هدف تبيين ساختار خـدمات بهداشـت ب

بـه توصـيفي    با بهره گيري از روش تحقيق كيفي كه منجـر  نوجوان و

 ،]٢٠،١٩[ها و تجارب انسـاني مـي شـوند    غني و دركي عميق از پديده

خـدمات  "ال اصلي اين تحقيق عبارت بود از اين كـه ؤس .انجام پذيرفت

هـوم و  بهداشت باروري از ديدگاه دختران نوجوان ايراني داراي چـه مف 

  ".ساختار ذهني است؟

  

  كار  مواد و روش

جهـت شـناخت خـدمات     اي در اين تحقيق از روش تحليل درون مايه

در ابتدا نمونـه  . بهداشت باروري مورد نياز دختران نوجوان استفاده شد

انجام گرفت و سپس به شـكل نمونـه    هدفگيري به صورت مبتني بر 

كننـدگاني از   عنا كه مشاركتبدين م. ادامه يافت گيري با حداكثر تنوع

وارد  بين دختران نوجوان شهري و روستايي ساكن شهرسـتان سـاري،  

تـر در   همچنين به منظور دستيابي به اطلاعـات عميـق   .پژوهش شدند

 كليدي افراد آگاه شاخصهايي با  مصاحبه مورد موضوع مورد پژوهش،

ات معلمان و مشاوران مـدارس و ارائـه دهنـدگان خـدم     شامل والدين،

ها تـا هنگـامي    فرآيند گزينش نمونه .درماني انجام پذيرفت ـبهداشتي  

هـيچ داده جديـدي    ادامه پيدا كرد كـه در جريـان كسـب اطلاعـات،    

در ايـن مطالعـه   . ها به حد اشباع رسيدند پديدار نشد و به عبارتي داده
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  ٨١٧

    و همكارانمعصومه سيمبر                                                                                                                 ...    تعيين ساختار خدمات بهداشت باروري  

 ٦٧ انجـام پـذيرفت،   ١٣٨٨ كه در طي فاصله زماني مـرداد تـا اسـفند   

 ٨ساله در مقاطع راهنمايي و دبيرستان در قالب ١٢- ١٨ نوجوان دختر

هـا   مصـاحبه . نفره مورد مصاحبه قرار گرفتنـد  ٦- ٨ گروه بحث متمركز

ــه جهــت كســب   اًاكثــر ــاق مشــاور مدرســه صــورت گرفــت و ب در ات

هـا نيـز در    تعدادي از مصاحبه ديدگاههاي متنوع وراي محيط مدرسه،

ي بهداشـت روسـتايي و بـا    هـا  درماني شهري و خانهـ   مراكز بهداشتي

مصاحبه ١١.دعوت از نوجوانان با همكاري ماما يا بهورز مركز انجام شد

نيـز مطـابق بـا خواسـت      افراد آگاه شاخصساختار يافته با  عميق نيمه

 .مــدارس و منــازل انجــام شــد درمــاني،ـ   آنهــا در مراكــز بهداشــتي

ت كلـي و وسـيع در مـورد نيازهـاي بهداش ـ     سـؤال ها با يـك   مصاحبه

ت اكتشـافي  سـؤالا باروري دختران نوجـوان شـروع شـد و سـپس بـا      

پيرامون ساختار خدمات بهداشت باروري مورد نيـاز نوجوانـان همـراه    

دقيقـه متغيـر بـود كـه بـا اجـازه        ٦٠- ٩٠هـا بـين   مدت مصاحبه .شد

 .بـرداري شـد   كنندگان ضـبط شـد و در اسـرع وقـت نسـخه      مشاركت

طــي  درشــده، انجــام  توســط پژوهشــگر نخســت اًهــا تمامــ مصــاحبه

نسـبت بـه ثبـت سـخنان و      يادداشـت بـردار،   هـاي گروهـي،   مصاحبه

رعايـت ملاحظـات اخلاقـي     .نمود کنندگان اقدام مي واکنشهاي شرکت

رضـايت   هـا و طـي مراحـل قـانوني لازم،     مطالعه با كسب معرفي نامـه 

ي در رگي ـ محرمانه بودن اطلاعات و حق كنـاره  حفظ گمنامي، آگاهانه،

  .كنندگان رعايت شد واه براي مشاركتزمان دلخ

و  نگـر  در اين پژوهش براي جداکردن جملات مضموني از رويکرد کـل 

ترتيب که ابتدا متن هر مصاحبه بـه عنـوان    بدين .استفاده شد انتخابي

يک کل مورد توجه قرار گرفت و معني بنيادي يا مفهوم عمده متن به 

يا چنـد بنـد توصـيف    در يک  عنوان يک کل مورد توجه قرار گرفت و

متن هر مصاحبه چندين بار خوانده شد و جمـلات يـا    پس از آن، .شد

در ادامه تمركز محققان بـر   ).كدهاي اوليه(عبارات مهم انتخاب شدند 

تحليل در سطحي بالاتر از كدها و مبتني بر جاگذاري كدهاي ابتـدايي  

مين نـام  هريـك از مضـا   .بالقوه و ابتدايي بود )درون مايه(در مضامين 

اي از  مجموعـه  سـپس در مرحلـه بـازنگري مضـامين،     گذاري شدند و

مضامين پيشنهادي تنظيم شدند و آنهايي كه داراي با اطلاعاتي كـافي  

در نهايت جوهره هـر يـك از مضـامين شناسـايي      .نبودند حذف شدند

روايـي و  تأييد جهت . گذاري گرديدند شدند كه بنام مضامين اصلي نام

ها مـورد   داده تأييدپذيري و قابليت  اطمينان تبر بودن،مع تحقيق، دقت

هاي اين مطالعه به  يافته براي تضمين معتبر بودن، .بررسي قرار گرفت

ها نظـرات خـود را در مـورد     کنندگان ارائه شد و آن تعدادي از شرکت

همچنـين   ابـراز نمودنـد،   انبا تجربياتشان به محقق ـ ها هماهنگي يافته

هاي پديدار شده توسط تيم تحقيـق   مون مضمونپيرا تعمق مشارکتي

پژوهشگران با حفظ مستندات  .در مراحل مختلف مطالعه انجام گرفت

 .اين پژوهش را تضمين نمودنـد  تأييدقابليت  در تمام مراحل پژوهش،

تمـاس دراز مـدت بـا     علاقمندي پژوهشگران به پديده تحت مطالعـه، 

يگران در اين زمينـه از  تلاش براي کسب نظرات د داده ها و همچنين،

پـژوهش   علاوه بر ايـن،  .بودند تأييدکننده قابليت  ديگر عوامل تضمين

حاضر به صورت تيمي و با راهنمايي و نظـارت صـاحب نظـران انجـام     

را  تأييـد هـا و هـم قابليـت     داده گرديده است که هم اطمينـان پـذيري  

  .نمايد امکان پذير مي

  

  ها يافته

نفـر در   ٤٩ ق،ي ـکننـده در تحق  مشـارکت سـاله  ١٢- ١٨ نوجوان ٦٧از 

ل يمشـغول بـه تحص ـ   يينفـر در دوره راهنمـا   ١٨رسـتان و  يمقطع دب

 يسـاکن شـهر و مـابق    کننـدگان،  نفـر از شـرکت   ٣٢ن يهم چن .بودند

 ٥فرد آگـاه شـاخص مـورد مصـاحبه، شـامل     ١١. ساکن روستا بودند

هـاي   يافتـه . متخصـص زنـان و مامـا بودنـد     ٣معلم و مشاور و ٣والد،

" ،" خــدمات عمــومي"تحليــل طبقــه اصــلي  ٥هــا در  اصــل از دادهح

تقويــت عوامــل تســهيل كننــده اســتقبال از " ،"خــدمات اختصاصــي

مـديريت  "و" حذف عوامـل بازدارنـده اسـتقبال از خـدمات    "،"خدمات

يافته هاي مطالعـه حاضـر   ). ١جدول(خلاصه شدند "مطلوب خدمات

كننـدگان   مشـاركت  که ناظر به ارائه ساختار و سـازمان ديـدگاههاي  

هاي مشـارکت کننـدگان در ادامـه بـه      است، به همراه برخي از گفته

  .تفصيل بيان خواهد شد

يكي از مضمونهاي پديـدار شـده در    درمطالعه حاضر :خدمات عمومي

دو مضـمون فرعـي   و "خـدمات عمـومي  " كننـدگان  تجربيات مشـاركت 

 ارتقـاي ي هاي همگـان  توسعه برنامه"و"كاركنان بهداشتي آموزش ديده"

  .نداز مضامين مهم پديدارشده در اين مطالعه بود" سلامت نوجوانان

وجود پرسنل آموزش ديده مجـرب و آشـنا بـه مسـائل نوجوانـان كـه       

اي قابل قبولي رابـه نوجوانـان ارائـه     بتوانند خدمات آموزشي و مشاوره

آن  كننـدگان در پـژوهش بـر    يكي از مواردي بود كـه شـركت   نمايند،

 :سـاله روسـتايي بيـان نمـود     ١٨در اين راستا نوجواني  .ندكيد نمودأت

ه چـون اگـه بـرا    همه نوع امکانات رو داشـته باش ـ بايد بهداشت محل، "

بايـد تـو    اًضـمن  ،تونه يكروزه بره شـهر  مشکلي پيش بياد نمي نوجوون

صحبت کنـيم و همـه   ن يم با او نکه بتو ههم کسي باشخونه بهداشت 

ازش  ،خـواهيم  صد ازدواج داريم و کسي را ميمثلاً بگيم ق. چيز را بگيم

  ." مشورت بگيريم
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  ٨١٨

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

 كنندگان بيان نمودند كه بمنظـور  تعدادي از مشاركت در اين پژوهش،

هـاي   مـه  نياز است تا با توسعه برنـا  تري از نوجوانان، پوشش قشر وسيع

پـاره اي از ايـن خـدمات درقالـب      سـلامت نوجوانـان،   ارتقايهمگاني 

در اين راسـتا يكـي    .رايگان براي ايشان ارائه گردد برنامه هاي همگاني

اگه که خـدماتي کـه   " :كننده در مطالعه اظهارداشت  پزشكان شركت از

مصوب همه جاي دنياست و الان مـا نيـازش رو تـوي جامعـه بيشـتر      

يا رايگان باشه تا به کسي هم تحميل  کنيم اجباري بشه و احساس مي

امعـه هسـت، جلـوش گرفتـه     نشه، تعـدادي از خطراتـي کـه بـراي ج    

  ." شه مي

مهـم پديدارشـده در    هـاي بسـيار   يكـي از جنبـه   :خدمات اختصاصي

سـه مضـمون   و  ،" خـدمات اختصاصـي  " كننـدگان   تجربيات مشاركت

" و" در دسـترس بـودن خـدمات   " دائر نمودن مراكز اختصاصـي، "فرعي 

دائـر نمـودن مراكـز    "شايد بتوان .بودند" اطلاع رساني در مورد خدمات

را يكـي از مضـامين مهمـي دانسـت كـه مفهـوم خـدمات        " اختصاصي

چراكـه ايـن    .دهـد  بهداشت باروري مورد نياز نوجوانـان را شـكل مـي   

 .كننـدگان اسـتخراج شـد    مضمون از بيانات تعـداد زيـادي ازمشـاركت   

  : اي از بيانات مورد اشاره توسط يك نوجوان است نمونه زير گزيده

هـا کـه بتـونن     داشته باشه به نوجوونيه جاهايي بذارن که اختصاص " 

ها بگن حالا يا از لحاظ بهداشتي يـا روحـي    مسائل خودشون رو به اون

ها نياز دارن و هيچ جايي نيست کـه جـواب    نونوجوچون  رواني باشه،

  ."گوشون باشه و هيچ کس رو ندارن که جواب درستي بهشون بده

از سـاير  " خـدمات در دسترس بودن " و "اطلاع رساني در مورد خدمات" 

  :در اين راستا يكي از پدران بيان نمود. هاي اين پژوهش است يافته

اي و بررسي رفتارهاي پرخطر،  هاي مشاوره حتما بايد به يه کلينيک"

. در مراکز عمومي مستقر بشه تا مشکلات رو زودتـر تشـخيص بـدن   

امـا   ديـدم،  به نام مرکز رفتارهـاي پرخطـر   در شهر تابلو يکي دومن 

رسـاني   ، اطـلاع لي در دسترس و شناسايي شده براي همه نيستخي

  ."راجع به اونا كمه

از ديگـر   :كننده اسـتفاده از خـدمات ارائـه شـده     تقويت عوامل تسهيل

كننـدگان در رابطـه بـا     مضامين استخراج شده از تجربيـات مشـاركت  

ــان،   ــاز نوجوان ــورد ني ــاروري م ــل " خــدمات بهداشــت ب ــت عوام تقوي

هركـدام از مشـاركت    .بـود "تفاده از خدمات ارائه شدهكننده اس تسهيل

تجربيـات خـود مطـرح     از خـلال را بـه شـكلي    كنندگان اين مضمون

مشـاركت  " ،"اعتمـاد سـازي  " در اين راسـتا مضـمونهاي فرعـي   . كردند

يكي از مضامين بسيار مهمي كه از اظهـارات   .پديدار شدند" نوجوانان 

در ايـن  . بـود "اعتماد سازي" اكثريت مشاركت كنندگان استخراج شد،

بايد اعتماد باشه تا نوجوونا مراجعـه  " :راستا يكي از نوجوانان بيان نمود

 هکن که دختر سعي ميه يا حتي شهرطوري محيط روستا وچون  كنن،

اش  ونـواده ، از اطرافيان و خهاي هم با جنس مخالف دار اگر روابط ساده

کـنن و سـعي    جعه نمـي پس به همين دليل معمولاً مرا. هکن ميپنهان 

  ."شناسن و غريبه هستن مراجعه کنن کنن به جاهايي که او را نمي مي

در ايـن   .بـود " مشـاركت نوجوانـان  " از ساير مضامين فرعي اين طبقـه  

  :راستا يكي از معلمان شركت كننده در مطالعه بيان نمود

بـه هـر    ارتباط خـوبي بـا نوجوونـا برقـرار بكـنن،     مراکز بهداشتي اگه "

مشون يه مسئوليتي بدن و دائم نظر اونا رو هـم بخـوان،اين باعـث    كدو

  ."ميشه نوجوونا بيشتر استقبال بكنن

مضـمون ديگـر    :حذف عوامل بازدارنده استفاده از خدمات ارائـه شـده  

حذف عوامل بازدارنـده  " كنندگان، هاي مشاركت استخراج شده از گفته

باورهاي نادرسـت  " ونبود با دو زير مضم"استفاده از خدمات ارائه شده

  .بود" انتقال تجارب ناخوشايند از ديگران" و" در مورد مراجعين

باورهــاي نادرســت در مــورد "كننــدگان در مطالعــه، از ديــدگاه مشــاركت

باشد كه مانع استفاده نوجوانان از خـدمات ارائـه    از موانعي مي" مراجعين

ر مطالعـه  كننـده د  در اين ارتباط يكـي از مـادران شـركت   . شود شده مي

ممکنه باعث بشه مراجعـه نکـنن و    عوارض ناشي از مراجعه: "بيان داشت

بيماريهايي  خصوصاً اگه بيمار بودن،. ها است اولين چيز برچسب خوردن

  ."هاي خاصي بخورن که برچسب هش و باعث مي باشهخاصي 

از ساير موانع استفاده از خـدمات  "انتقال تجارب ناخوشايند از ديگران" 

در ايـن   .كننـدگان در مطالعـه بـود    وجوانان از ديدگاه مشاركتتوسط ن

يكـي از علتهـايي كـه نوجوونـا ممكنـه      " :راستا نوجواني اظهار داشـت 

ها  دوستي داشته باشن که قبلاً در اين برنامهمراجعه نكنن اينه كه اگه 

که  هگ مي ه،ولي زياد به آن برنامه علاقه نداشته باش هشرکت کرده باش

  ."ريد باخو نمي

سازي خدمات بهداشـت   در مفهوم :مديريت مطلوب خدمات ارائه شده

كننـدگان   هـاي تعـدادي از مشـاركت    باروري مورد نياز نوجوانان،گفتـه 

نمونـه زيـر ديـدگاه     .را شكل دادند" مديريت مطلوب خدمات"مضمون

 وقتـي کـه مـديران   " :باشد كننده در مطالعه مي يكي از پدران مشاركت

مـن فکـر    ،تونن بکننشته باشن، خيلي کارها مياحساس مسئوليت دا

حالا بحث پـول   ،براي مسئولان هکنم كه فعل خواستن خيلي مهم مي

بيشـتر مـديران    امـا  فکـر کـرد   اونکه بايد به  هو بودجه هم مشکلاتي

 در قسمت بهداشت و سلامت کل کشور بخصـوص  مثلاً .نروزمره شد

هر کسي هم شايد  ه،شهايي تعيين نشده با نا شايد شاخصونوجو براي

  ."هکه ديگري مسئول هکن فکر مي
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  ٨١٩

    و همكارانمعصومه سيمبر                                                                                                                 ...    تعيين ساختار خدمات بهداشت باروري  

مـن فکـر   " :كننـده ديگـري گفـت    مشـاركت  در اظهار نظـر ديگـري،   و

يـه مقـدار بـا خودمـون هنـوز رودربايسـتي داريـم و فکـر         مـا  کنم  مي

 بايـد  اين خطراتي که گفتـه ميشـه مـال جامعـه مـا نيسـت،      کنيم  مي

نيـاز بـه    لذا ن،نگاه بکن تر به اين مسائل عميق مديراي كشور يه مقدار

کـنم در درجـه    پيدا کردن يه سري آمار از مشکلات خودمون فکر مي

يه بررسي داشته باشيم که چـه درصـدي از دختـران مـا      .اول اهميته

روابط جنسي نامشروع و خارج از شئونات دارن و بعد بر اساس همـون  

  ."ريزي كنيم برنامه

  
  فرعي دسته بندي طبقات اصلي و: ۱شماره  جدول

  يطبقات فرع  يطبقات اصل  

 كاركنان بهداشتي آموزش ديده  خدمات عمومي  1

 وجواناننسلامت  ارتقايتوسعه برنامه هاي همگاني 

  خدمات اختصاصي  2

  

 دائر نمودن مراكز اختصاصي 

 در دسترس بودن خدمات 

  اطلاع رساني در مورد خدمات

  

3  

تقويت عوامل تسهيل كننده 

  خدماتاستقبال از 

  اعتماد سازي

 مشاركت نوجوانان 

  

4  

حذف عوامل بازدارنده استقبال 

  از خدمات

 باورهاي نادرست در مورد مراجعين 

 انتقال تجارب ناخوشايند از ديگران 

  ران كارآ و مسئوليمد  مديريت مطلوب خدمات  5

  برنامه ها و اهداف مشخص

  

  گيري بحث و نتيجه

شـناخت سـاختار خـدمات بهداشـت بـاروري       مطالعه حاضر به منظور

دختران نوجوان و با استفاده از روش مطالعات كيفي صـورت   مورد نياز

داوريهــا و فــارغ از  بــه دور از پــيش گرايانــه نگــاهي طبيعــت .گرفــت

براي گردآوري و در كنـار هـم    گرايانه هاي تجربه محدوديتهاي پارادايم

هـاي عميـق و    مواجهـه گذاشتن تجربيات و ديدگاههاي گوناگون طي 

همه جانبه با موضوع مورد پژوهش از ويژگيهاي مطالعه حاضر بشـمار  

ارائـه خـدماتي عمـومي بـه نوجوانـان       هاي اين مطالعه بر يافته. آيد مي

آنجايي كه عمده خدمات بهداشت باروري در كشـور مـا    از .تاكيد نمود

وشـش  گردنـد كـه پ   توسط سيستم مراقبتهاي بهداشتي اوليه ارائه مي

بهره جسـتن از ظرفيتهـاي موجـود در     وسيعي در سطح كشور دارند،

ايجاد پتانسيلهاي جديد مراقبتي براي پاسخگويي به نيازهـاي در   كنار

ثر در بـرآورده نمـودن   ؤهـاي م ـ  يكـي از شـيوه   حال تغييـر نوجوانـان،  

تجربه موفـق   .استدختران نوجوان  خدمات بهداشت باروري مورد نياز

نيـزدر حضـور    سطح سلامت نوجوانـان،  ارتقايبسياري از كشورها در 

ادغام خدمات بهداشـت بـاروري مـورد نيـاز نوجوانـان در مراقبتهـاي       

عـلاوه بــر ايـن جلــب    ].٢٢،٢١[بهداشـتي اوليـه شــكل گرفتـه اســت   

خـدمات   ارتقـاي مشاركت بنيادهاي خيريه و سازمانهاي مردم نهاد در 

جمله سياستهاي توصيه شده و بكار گرفته شده در  بهداشت باروري از

ــي        ــه ايران ــي جامع ــت فرهنگ ــا باف ــابه ب ــورهاي مش ــي از كش برخ

از مضـامين فرعـي   " كاركنان بهداشتي آمـوزش ديـده  " .]٢٤،٢٣[است

خـدمات بهداشـت    ارتقـاي در راسـتاي   .پديدارشده در اين مطالعه بود

ي كــه داراي بــاروري مــورد نيــاز نوجوانــان، وجــود كاركنــان بهداشــت

 مهارتهاي علمي و عملكردي مناسبي در مواجهه بـا نوجوانـان باشـند،   

اي در اردن با هدف تبيين ديدگاههاي نوجوانـان   مطالعه .ضروري است

دهد كـه كاركنـان مراكـز     نسبت به خدمات بهداشت باروري نشان مي

خدمات بهداشت باروري از توانمنديها و مهارتهاي كافي براي برقـراري  

مطالعات موجـود   .]٢٥[باشند اط مناسب با نوجوانان برخوردار نميارتب

دهد كه مهارتهاي ارائه دهندگان مراقبتهاي بهداشتي محيط  نشان مي

تري را براي نوجوانان ايجاد نمايند كـه بـه نوبـه خـود سـبب       دوستانه

گرچـه  ].٢٢،٩[پذيرش بيشتر نوجوانان از خدمات ارائه شده خواهد شد

دهاي جهـاني در حـوزه عملكـردي ارائـه دهنـدگان      نيل بـه اسـتاندار  

خدمات بهداشتي ممكن است ايجاد برخي از پستهاي جديد سـازماني  

امــا آمــوزش نيروهــاي موجــود يكــي از مقــرون بــه   را طلــب نمايــد،

هـاي همگـاني    توسـعه برنامـه  . "اسـت ترين كارها در كوتاه مدت  صرفه

 .ن مطالعـه بـود  از سـاير مضـامين فرعـي اي ـ   " سلامت نوجوانان ارتقاي

هاي ملي نياز دارند كه بقاي طولاني داشته باشـند و   نوجوانان به برنامه

هـاي   هاي مختلف نوجوانان را در طول دهه  بتوانند نيازهاي جديد نسل

رسـد كـه مراكـز دولتـي بـا ارائـه        بنظـر مـي   .مختلف پاسخگو باشـند 

نيـاز در   مناسبترين گزينه براي ارائه خدمات مورد هاي هدفمند، يارانه

براي تأمين خدمات بهداشت باروري مـورد  . هستندگستره كلي كشور 

هـاي كـم    هاي محدود و برروي نمونه نياز ميليونها نوجوان بايد از پروژه

يكـي از  . هاي فراگير حركت كـرد  تعداد به سمت گسترش آن به پروژه

ايجـاد و تقويـت مراكـز     مضامين اصلي مـورد اشـاره در ايـن مطالعـه،    

هاي اين مطالعـه در راسـتاي    يافته .ي خدمت به نوجوانان بوداختصاص

 ارتقاينشان داد كه اگر چه وجود اين مراكز براي  ]٢٦[مطالعات ديگر

شـود   خدمات بهداشت باروري به نوجوانان امري ضروري محسوب مـي 

زماني وجود اين مراكز اثر بخش خواهند بـود كـه در كنـار اطـلاع      اما

امكان دسترسي نوجوانان بـه   مات ارائه شده،رساني دقيق در مورد خد

و همكـاران در مطالعـه خـود     Agampodi. مراكز ياد شده فراهم باشد

اطلاعي نوجوانان از خدمات بهداشتي ارائه شده را به عنوان يكـي از   بي

نقاط ضعف خدمات بهداشتي ارائه شده براي نوجوانان و جوانـان بيـان   
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  ٨٢٠

    فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

ن در مطالعه خود بـا هـدف بررسـي    زاده و همكارا رمضان ].٢٦[نمودند

وضعيت مراكز موجود ارائه خدمات سلامت باروري به نوجوانـان بيـان   

در ساعاتي كـه نوجوانـان و جوانـان در     دارد كه اكثريت اين مراكز، مي

كنـد   نمايند و اشاره مـي  ارائه خدمت مي يا مدرسه هستند، محل كار و

ني ضـعيف از عوامـل   رسا كه اين عدم دسترسي مناسب، در كنار اطلاع

لـذا بـه    ].١٥[اسـت بـودن مراجعـه نوجوانـان بـه ايـن مراكـز        مهم كم

رسد كه در ارائه خدمات بهداشت باروري مـورد نيـاز نوجوانـان     نظرمي

 بايد در خصوص مراكزي كه بتوانند در خارج از ساعات معمـول اداري، 

 .توجـه بيشـتري نمـود    پاسخگوي سؤالات و نيازهاي نوجوانان باشـند، 

ــه ا ــر ماننــد خطــوط تلفــن آزاد،  يجــاد و گســترش روشــهاي خلاقان  ت

توانـد   گيري از قابليتهاي فضاهاي مجازي مـي   صندوقهاي پستي و بهره

يكي از مضامين فرعي ايـن   .اي را افزايش دهد پوشش خدمات مشاوره

كننـدگان   تعداد زيـادي از مشـاركت   .بود" اعتماد سازي"مطالعه مفهوم

مورد نظر نقش كليدي را در استفاده نوجوانـان  بيان نمودند كه مفهوم 

اعتماد نوجوانان بـه  . نمايد از خدمات بهداشت باروري ارائه شده ايفا مي

سيستم مراقبتهاي بهداشتي كـه در مطالعـات ديگـران هـم از آن بـه      

عنوان يكـي از عناصـر اصـلي خـدمات بهداشـت بـاروري مـورد نيـاز         

كه مانع مراجعـه نوجوانـان   ضمن اين  ]٢٦،١٥[نوجوانان ياد شده است

اي و درمـاني   به افراد و مراكز نامطمئن براي دريافت خـدمات مشـاوره  

دهندگان خدمات بهداشتي نيز اين فرصت را  براي ارائه ،]٩[خواهد شد

تـري از وضـعيت موجـود سـلامت      فراهم خواهد آورد تا ارزيابي دقيـق 

اركت مشــ."نوجوانــان و خــدمات مراقبتــي مــورد نيــاز داشــته باشــند 

از ساير مفاهيم مـورد اشـاره در سـاختار خـدمات بهداشـت      " نوجوانان

كننـدگان در   باروري مورد نياز دختـران نوجـوان از ديـدگاه مشـاركت    

استفاده از نظرات نوجوانـان در طراحـي و ارائـه خـدمات      .پژوهش بود

خاص نوجوانان از مشخصات خدمات دوستدار نوجوان از نظر سـازمان  

وجـود چنـين تعـاملاتي بـا نوجوانـان       ].٢٧[باشـد  بهداشت جهاني مي

ضمن اين كه موجـب دلگرمـي و اسـتقبال بيشـتر نوجوانـان و گـروه       

دهنـدگان   بـه ارائـه   ،]٤[همسالان از خدمات ارائـه شـده خواهـد شـد    

خدمات بهداشتي اجازه خواهد داد تا نيازهاي اختصاصـي نوجوانـان را   

به تبـع آن   و] ١١[اينددر هر منطقه بر اساس شرايط محلي ارزيابي نم

از ديگر مفاهيم . منابع و امكانات را برهمان اساس اولويت بندي نمايند

حذف عوامل بازدارنده اسـتفاده از خـدمات   " مورد اشاره در اين مطالعه

كنندگان در پژوهش بيان داشتند كه باورهاي  مشاركت .بود" ارائه شده

اسـت سـبب عـدم     كنندگان ممكن نادرست اطرافيان در مورد مراجعه

پژوهشـها   سـاير  همسو با نتايج اين مطالعه، .مراجعه به اين مراكز شود

در صـورت مراجعـه بـه مراكـز      "بدنام شدن"دهد كه ترس از  نشان مي

از علل عدم مراجعه نوجوانان به مراكـز فـوق    خدمات بهداشت باروري،

 رسد اصلاح باورهاي نادرست جامعه در ايـن  لذا بنظر مي ].٢٨،٩[است

اي بـه آن پرداختـه    خصوص از محورهايي است كه بايـد بطـور ريشـه   

همراهي و همگامي تمامي نهادهاي جامعه و بخصوص آن دسـته   .شود

از نهادهايي كه با قشر نوجوان در ارتباطند از جمله راهكارهـايي اسـت   

رهبـران   جلب حمايت اجتماعي والدين، .توان به آن توجه نمود كه مي

امل آنان با مسئولين بهداشـتي و نوجوانـان و بـا    مذهبي و مدارس وتع

توانـد بـه بسـتر سـازي بـراي تغييـر        هاي همگـاني مـي   پشتوانه رسانه

از ديگر موانع اسـتقبال  . باورهاي نادرست در اين خصوص كمك نمايد

 كنندگان در مطالعـه،  نوجوانان از خدمات ارائه شده از ديدگاه مشاركت

در حال حاضر ديـدگاه   .مددجويان بودانتقال تجارب ناخوشايند از ساير

هاي مهـم كيفيـت    لفهؤمراجعان به مراكز بهداشتي به عنوان يكي از م

كيدي كـه بـر رضـايتمندي    أت ].٢٩[شود خدمات بهداشتي ارزيابي مي

اسـت  شود به علت تأثيرات مثبتـي   مددجويان از خدمات بهداشتي مي

ايـن كـه سـبب    از جملـه   .گـذارد  كه بر رفتارهاي آنان و سـايرين مـي  

دسـتورات و   شود بطور مداوم از خدمات بهداشتي اسـتفاده كننـد،   مي

آموزشهاي ارائـه شـده را بصـورت صـحيح بكـار گيرنـد و اسـتفاده از        

اهميـت رضـايتمندي مـددجويان     .خدمات را به سايرين توصيه كننـد 

كنـد كـه توجـه داشـته باشـيم كـه        زمـاني بيشـتر اهميـت پيـدا مـي     

قايسه با مراجعين راضـي سـبب دافعـه تعـداد     مددجويان ناراضي در م

هـاي ايـن    از ديگـر يافتـه  ]. ٣١،٣٠[بيشتري از مددجويان خواهند شد

يكـي از عوامـل عمـده توسـعه      .بود" مديريت مطلوب خدمات" مطالعه

جوامع پيشرفته و عنصر منحصر بفرد هر سازمان نسـبت بـه سـازمان    

ديريت امري ذاتـي  برخي با اين استدلال كه م .مديريت آن است ديگر،

از نقـش برجسـته توسـعه     هـاي ديگـر فـرق دارد،    است و بـا تخصـص  

بـديهي اسـت كـه ايـن      .مديريت و آموزش مديران غفلت مـي ورزنـد  

ديدگاه قابل پذيرش نبوده و اكثر محققان سازمان و مـديريت بـر ايـن    

عقيده اند كه مديريت در شرايط فعلي به سمت اكتسابي بـودن پـيش   

بيـان داشـتند كـه در     كنندگان در اين مطالعـه،  اركتمش ].٣٢[رود مي

مديريت مبتني بر نظرات كارشناسـي شـده در    كنار تأمين منابع مالي،

زمينه شرايط و مشكلات موجود در زمينه خـدمات بهداشـت بـاروري    

تعيين شاخصها و اهـداف مشـخص بـراي     مورد نياز دختران نوجوان و

 .استنان مهم و سرنوشت ساز سلامت باروري نوجوا ارتقايهاي  برنامه

دانش كهن در پژوهشي با عنوان الگوي ارزيابي توسعه مـديريت بـراي   

نظام سلامت ايران به مواردي چون مديريت تـأمين مـالي و مـديريت    
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  ٨٢١

    و همكارانمعصومه سيمبر                                                                                                                 ...    تعيين ساختار خدمات بهداشت باروري  

هـاي   لفـه ؤدر مطالعـه ديگـري از م   ].٣٣[نمايـد  ريزي اشاره مـي  برنامه

 ـ   لفـه ؤانگيزش و بصيرت به عنوان م دانش، ر توسـعه  هـاي تأثيرگـذار ب

لذا بنابر بر پـژوهش انجـام   ]. ٣٢[مديران حوزه بهداشت ياد شده است

شود كه با بكارگيري مـديراني بـا مهارتهـاي فنـي و      شده پيشنهاد مي

انساني و آشنا با نيازهاي سلامت نوجوانان و بـا واقـع نگـري در مـورد     

ريزيهاي مبتني بر نظـرات   برنامه چالشهاي پيش روي سلامت دختران،

ناسي كه بطور مستمر مورد پايش و ارزشيابي قـرار گيرنـد را بـه    كارش

عنوان يكي از محورهاي اصلي خـدمات بهداشـت بـاروري مـورد نيـاز      

  در غيـر ايـن صـورت     .دختران نوجوان مـد نظـر قـرار داشـته باشـيم     

توان انتظار داشت كه موضوع سلامت باروري نوجوانان دسـتخوش   مي

اره بصـورت امـري حاشـيه اي بـاقي     تغييرات ناخواسته اي شود و همو

خدمات بهداشت بـاروري   محوريت اين تحقيق بر تبيين ساختار .بماند

ديـدگاههاي ذهنـي نوجوانـان و    مبتني بر  دختران نوجوان و مورد نياز

هـاي مـا نشـان داد كـه سـاختار       يافتـه  .اسـتوار بـود  مطلعين كليدي 

اند از از ادغام تو دختران نوجوان مي خدمات بهداشت باروري مورد نياز

خدمات مورد اشاره در برنامه مراقبتهـاي بهداشـتي اوليـه شـروع و بـا      

توسعه كمي و كيفي خدمات اختصاصي به نوجوانان بر مبناي نيازهاي 

 .خاص نوجوانان و با محوريت خـدمات دوسـتدار نوجـوان ادامـه يابـد     

  بـه   برآورده نمودن نياز يك چنـين گـروه پرتعـدادي،    بديهي است كه

  اي اسـت كـه از عهـده يـك      ژه در زمينه سلامت باروري كار پيچيدهوي

  

نهاد يا يك مجموعه بـه تنهـايي خـارج اسـت و همراهـي و همگـامي       

اي را بـراي مطالعـات    ايـن مطالعـه پنجـره    .طلبـد  تمامي نهادها را  مي

تـر در هـر يـك از     كيفي بيشـتر بـه منظـور كسـب اطلاعـات عمقـي      

انجـام مطالعـات مشـابه     .نموده است محورهاي اصلي مورد بحث را باز

در مورد خدمات بهداشت باروري مورد نياز پسران نوجوان و يـا سـاير   

از محـدوديتهاي ايـن   . گروههاي سني از پيشنهادات اين مطالعه است

عدم مصاحبه با گروههايي از نوجوانان بـود كـه بـه هـر دليـل       مطالعه،

  .به كار مشغول بودندمدرسه را ترك كرده بودند و يا در سنين پايين 

  

  سهم نويسندگان

تجزيـه و   جمـع آوري اطلاعـات،   تهيـه طرحنامـه،   :حسـيني  زهره شاه

  تهيه مقاله ها، تحليل داده

  تهيه مقاله و ناظر طرح پژوهش، راهنما :معصومه سيمبر

  تهيه مقاله مشاور علمي پژوهش، :علي رمضانخاني

  

  تشكر و قدرداني

وراي پژوهشـي دانشـگاه علـوم    بر اساس طرح مصوب ش ـ مقاله حاضر

. تـدوين گرديـد   ٦٣٨٤- ٨٦- ٠١- ٨٨پزشكي شـهيد بهشـتي بـا شـماره     

كنندگان در اين مطالعه به  پژوهشگران مراتب سپاس خود را از مشاركت

  .سبب صبر، حوصله و همچنين اعتماد آنان به محققان ابراز مي دارند
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