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Edukacija zdrave spolnosti med dijaki

Predgovor projektne skupine

Ta priro¢nik je rezultat sodelovanja Studentov Univerze v Novem mestu Fakultete za
zdravstvene vede ter njihovih pedagoskih in delovnih mentorjev v okviru projekta PUS —
Edukacija zdrave spolnosti med dijaki.

Zbrali smo strokovne informacije, jih preoblikovali v razumljiv in uporaben jezik ter jih
skusali priblizati vam — mladostnikom, starSem in uciteljem. Verjamemo, da so znanje,
pogovor in dostopnost informacij temelji za boljSe razumevanje sebe, odnosov in
odgovornega vedenja.

Nas cilj je bil pripraviti gradivo, ki mladim pomaga, da se pocutijo manj zmedeni, man;
prestraseni in bolj sliSani. Obenem pa nagovarjamo tudi vse odrasle, ki imajo pomembno

vlogo pri tem, kako mladostniki razumejo spolnost — brez predsodkov, moraliziranja ali
izogibanja temam, ki so Zivljenjskega pomena.

Spolnost je ve¢ kot telesni stik — je povezava, spoStovanje, identiteta, znanje in varnost.

Ce smo z vsebino vsaj malo pripomogli k ve¢ razumevanja, socutja ali iskrenega pogovora,
smo dosegli namen.
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Prvi nagovor nase projektne skupine je nagovor tebi, ki kot
srednjeSolec/srednjeSolka drzis ta priro¢nik v svojih rokah.

Vse, kar si (verjetno) vedno Zelel(a) vedeti o odrascanju, spolnosti in zdravju — a ti je bilo mogoce
neprijetno vpraSati

Odrascanje je kar noro, kajne? Ena noga Se v osnovni $oli, druga ze v svetu odraslih. Telo se
spreminja, Custva divjajo, prijatelji postajajo vse pomembnejsi — in hkrati se v glavi pojavlja kup
vprasanj o sebi, odnosih in ja ... tudi o spolnosti. Brez skrbi — nisi edini(a). To, kar prezivljas, je Cisto
normalno.

Zato je tale priro¢nik nastal — zate. Ne zato, da te strasi, pametuje ali ti soli pamet. Ampak zato, da ti
pove stvari, ki jih je fino vedeti. Brez dolgovezenja, brez tabu tem in — ja, tudi brez moraliziranja.

Spoznal(a) bos:
o kaj se dogaja s tvojim telesom (in da nisi »¢uden/Cudna),
o zakaj so Custva vcasih kot »roller coaster«,
e kaj pomeni spolnost (in zakaj ni samo stvar telesa),
o kako se zasciti$ (in zakaj kondomi niso za staromodne),
e kaj so spolno prenosljive okuzbe (SPO) in zakaj jih noces imeti,
e kako ravnati odgovorno — do sebe in drugih,
¢ zakaj je menstruacija nekaj normalnega,
e kaj storiti, ¢e gre kaj narobe,
¢ in zakaj je »ne« vedno dovolj dober razlog.

To ni priro¢nik za punce ali za fante — je priro¢nik za vse. Za vsakogar, ki se u€i Ziveti v svojem
telesu, med drugimi ljudmi, z milijon vprasanji v glavi — in morda samo enim odgovorom v¢asih:
»Ne vem.« In ves kaj? Tudi to je OK.

In preden se spustiS§ med liste priro¢nika, moras vedeti Se:
e Ne rabis vsega vedeti. Samo vprasaj.
o Tvoje telo je tvoje. Spostuj ga — in zahtevaj spostovanje.
e  Prvi spolni odnos? Ni tekma.
e Ne pozabi: ni¢ ni bolj »kul« kot to, da zna$ poskrbeti zase.
e Inja - tudi tusiranje $teje. Resno.

Smeh, razumevanje, iskrenost, malo poguma — in ta priro¢nik. To je vse, kar potrebujes za zacetek.

DobrodoSel(a) na poti — tisti isto tvoji.
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Drugi nagovor nase projektne skupine je nagovor vam, starsu,
skrbniku in odraslemu, ki vam mladostnik zaupa

Vsi vemo, da je mladost nekaj posebnega — Carobna, burna, nepredvidljiva in pogosto izzivalna. To
je ¢as, ko otroci odrasc¢ajo v samostojne posameznike, ko njihovo telo prehiteva njihovo glavo, Custva
preplavljajo vsakdan, vpraSanja o spolnosti, odnosih in identiteti pa so vse pogostejsa. In to je tudi
Cas, ko vas potrebujejo — tudi Ce si tega (Se) ne priznajo.

Morda imate obcutek, da vas zavra¢ajo. Morda mol¢ijo ali zavijajo z oCmi. A prav zdaj potrebujejo
varen prostor, kjer bodo sli$ani — in razumljeni. In ¢e jim ne bomo ponudili znanja, razumevanja in
spostljive podpore mi, bodo odgovore iskali drugje: na spletu, med vrstniki, ali pa jih sploh ne bodo
poiskali.

Ta prirocnik ni le za mlade. Je tudi za vas — kot opora pri pogovorih, ki se vam morda zdijo neprijetni
ali obcutljivi. Pomagal vam bo razumeti, kako razmisljajo dana$nji mladostniki, kaj dozivljajo v
svojem telesu in svetu ter zakaj je tako pomembno, da govorimo o spolnosti — odprto, jasno in brez
predsodkov.

Ne pozabimo:

e Pogovor o spolnosti ni spodbuda k spolnosti — je priprava na odgovorno zivljenje.

¢ Mladi ne potrebujejo popolnih starSev, temvec iskrene, prisotne in spostljive sogovornike.

e Najvec, kar jim lahko damo, je ob¢utek, da se lahko kadarkoli obrnejo na nas — brez sramu,
brez strahu.

Morda ne boste vedeli vseh odgovorov. In to je v redu. Pomembno je, da ste tam — pripravljeni
poslusati, postavljati vprasanja in (v€asih) tudi priznati, da se ucite skupaj z njimi.

Ker spolnost ni le stvar telesa, temve¢ tudi odnosa.

In prav vi ste prvi in najmoc¢nej$i vzor za spostljive, varne in ljubece odnose, zato:

e Hyvala, ker jim stojite ob strani.
e Hvala, ker berete.
e In hvala, ker verjamete v mo¢ pogovora.
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Tretji nagovor nase projektne skupine je nagovor tebi,
spostovani ucitelj in uciteljica

Vsak dan vstopate v ucilnice z nalogo, ki presega u¢no snov — vzgajati, poslusati, usmerjati, drzati
ogledalo. Mladostni$tvo je obdobje, polno vpraSanj, Custev in pomembnih prelomnic. In vi ste
pogosto edini odrasli zunaj doma, ki ga mladostnik dozivi kot varnega, strokovnega, a tudi dovolj
"oddaljenega", da si upa vprasati tisto, ¢esar doma ne more ali ne upa.

To gradivo je bilo pripravljeno z mislijo na vas — kot podpora pri vasem delu, kot orodje pri tezjih
pogovorih in kot vir zanesljivih, strokovno preverjenih informacij o spolnosti, telesnem razvoju,
odnosih, kontracepciji, spolno prenosljivih okuzbah (SPO) in vseh temah, ki jih uéni nacrt morda Se
ne zajame dovolj jasno — a jih Zivljenje dijakov Ze zdavnaj zahteva.

V druzbi, kjer mladostniki informacije o spolnosti pogosto is¢ejo med vrstniki ali na spletu, vi
ostajate kljucni vir znanja, razumevanja in orientacije. Ne ucite samo dejstev — ucite odnos do sebe,
do telesa, do drugih.

V¢asih boste prvi, ki jih bo kdo vprasal, kaj pomeni "soglasje". V¢asih boste edini, ki bo opazil
spremembo, ki klice po pomoci. In vcasih boste preprosto tista oseba, ki s spostovanjem in toplino
pove: »To je v redu. Vprasaj, povej, povej naprej.«

Ta priro¢nik vam stoji ob strani kot strokovno in so¢utno gradivo —ne da nadomesti vas vpliv, ampak
da ga okrepi. Ker ste pomemben del zgodbe o tem, kako mladi postanejo samozavestni, odgovorni
in spostljivi odrasli.

e Hvala, ker si vzamete cas.
e Huvala, ker poslusate tudi med vrsticami.
e In hvala, ker vzgajate z znanjem, srcem in zgledom.

VI
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1 UVOD

Spolnost je naraven in pomemben del Clovekovega Zivljenja, ki presega zgolj telesni vidik in
vkljucuje Custvene, socialne, kulturne in eti¢ne razseznosti. Mladostni$tvo je obdobje intenzivnega
telesnega, Custvenega in socialnega razvoja, v katerem posamezniki oblikujejo svojo identiteto,
vklju¢no s spolno identiteto in odnosom do spolnosti. Zaradi Stevilnih informacij, ki jih danes
mladostniki prejemajo pogosto iz nepreverjenih virov, je strokovno vodena in celostna spolna vzgoja
klju¢na za njihov zdrav razvoj, samospostovanje ter odgovorno odlocanje.

Zdrava spolnost pomeni ne le poznavanje bioloskih dejstev, ampak tudi razumevanje pomena
spostovanja, soglasja, Custvene povezanosti, za¢ite pred spolno prenosljivimi okuzbami in neZeleno
nosec¢nostjo ter razvijanje zdravih odnosov. Zato je edukacija mladostnikov o spolnosti pomembna,
ne le kot prenos znanja, temvec kot priloznost za odprt, varen in spostljiv dialog, kjer lahko mladi
izrazijo svoje dvome, postavljajo vprasanja in oblikujejo lastne vrednote.

Z izobrazevanjem Zzelimo pri mladostnikih doseci:

° Osvescanje o telesnem in Custvenem razvoju: pojasniti naravne spremembe v telesnem in
custvenem razvoju med puberteto in poudariti pomen sprejemanja lastnega telesa.

° Razumevanje pojma zdrave spolnosti: raz§iriti razumevanje spolnosti kot ve¢dimenzionalnega
pojava, ki vkljucuje Custva, intimnost, odnose, identiteto in spostovanje.

° Informiranje o zaS¢€iti in odgovornosti: pouciti o metodah zascite pred spolno prenosljivimi
okuzbami in neZeleno nose¢nostjo ter razvijati odgovorno spolno vedenje.

o Spodbujanje vescin za zdrave odnose: razvijati komunikacijske ves€ine, spostovanje meja,
razumevanje pomena soglasja in empatije v medosebnih odnosih.

° Kritiéno vrednotenje virov informacij: opremiti mladostnike z orodji za kriti¢no presojo
spolnih vsebin iz medijev, interneta in vrstniSkih pogovorov.

° Gradnja samozavesti in samospostovanja: podpirati pozitivno samopodobo, zaupanje vase ter
spostovanje do lastnega telesa in Custev.

Cilj taksne edukacije ni le informiranje mladostnikov, temve¢ delovati tudi preventivno in vzgojno
— da mladostnikom omogoci varno raziskovanje lastne identitete, vzpostavljanje zdravih odnosov in
oblikovanje pozitivnega odnosa do sebe in drugih.
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2 ADOLESCENCA

Adolescenca je Zivljenjsko obdobje med otrostvom in odraslostjo, v katerem se zgodijo pomembne
telesne, Custvene, dusevne in socialne spremembe. V tem ¢asu mladostniki i§¢ejo lastno identiteto,
oblikujejo odnose in se spopadajo z razvojnimi izzivi, ki so kljucni za zrelost v odrasli dobi
(Nacionalni institut za javno zdravje, 2017, str. 1).

To obdobje traja od pubertete, ko se zacnejo kazati sekundarni spolni znaki, do osemnajstega leta,
ko mladostnik postane polnoleten. Razvoj mladih poteka razli¢no hitro, vendar so vseeno njihove
znacilnosti ve¢inoma pri vseh enake. Telesni in Custveni razvoj se v tem obdobju ne razvijata enako
hitro.

To je ¢as, ko mladostnik ni ve¢ otrok, a Se ni povsem odrasla oseba, Ceprav si pogosto Zeli biti oboje.
V adolescenci mladostniki pridobivajo zivljenjske izku$nje, hkrati pa se soocajo z razli¢nimi
tveganji.

Adolescenca je razvojno obdobje med otro§tvom in odraslostjo, ki se obi¢ajno za¢ne med 10. in 12.
letom starosti in traja priblizno do 19. ali celo 24. leta, odvisno od kulturnih in socialnih dejavnikov.
Razdelimo jo na tri glavne faze: zgodnja adolescenca (do 13. leta), srednja adolescenca (od 14. do
17. leta) in pozna adolescenca (od 18. leta naprej) (World Health Organization, 2022a).

V tem obdobju mladostniki naletijo na kljuéne razvojne izzive, kot so iskanje lastne identitete,
oblikovanje odnosov z vrstniki, sprejemanje odgovornosti do dela in avtoritete ter razvijanje spolne
identitete. UspeSna reSitev teh nalog je pomembna za zrelost v odraslosti.

Telo se naglo in temeljito spreminja, spremeni se celotna oblika telesa. Vse te spremembe povzroc¢ajo
hormoni. To so kemi¢ne snovi, ki jih izlo€ajo zleze (npr. hipofiza pri obeh spolih, pa jajéniki pri
dekletih oziroma moda pri fantih) in to ne vpliva samo na rast, ampak tudi na razpoloZenje. Te
spremembe so nepredvidljive, vendar obicajne.

V tem casu pogosto prihaja tudi do hitrih nihanj v razpoloZenju, Custvih in obcutkih. Razvojne
izkusnje v adolescenci se lahko razlikujejo glede na starost, spol, socialne pogoje, kulturo in
geografske razmere. V tem ¢asu mladostniki hitro pridobivajo Zivljenjske izkusnje, hkrati pa se
sooCajo z razlinimi tveganji. Sprejemajo nove vedenjske vzorce in oblikujejo svoje Zivljenjske
navade, ki so lahko bodisi zdrave bodisi nezdrave. Povecana izpostavljenost izobrazevalnim
obveznostim ter sprejemanje pomembnih zivljenjskih odlocitev pogosto pripelje do obcutka
preobremenjenosti in stresa.

Pojavijo se tudi tevilne telesne spremembe, kot so povecano znojenje, izrazitejsi telesni vonj, pojav
aken in mastni lasje. Te spremembe lahko mladostnikom povzroc¢ajo nelagodje, skrb ali celo sram.
Pomembno je, da se zavedajo, da gre za povsem naravne procese, povezane z razvojem. Kljub temu
paje v tem obdobju Se posebej pomembna redna in skrbna osebna higiena (Hafner idr., 2017, str. 3).
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2.1 Puberteta

Ena izmed najvidnejSih sprememb v adolescenci je puberteta, ki se ve¢inoma pojavi v zgodnji
adolescenci in predstavlja obdobje hitrega bioloskega razvoja.

Gre za kompleksen bioloski in psihosocialni proces, v katerem otrok postopoma prehaja v
reproduktivno zrelo odraslo osebo. Gre za obdobje intenzivnih telesnih, hormonskih, kognitivnih in
Custvenih sprememb, ki se obi¢ajno zacne med 8. in 13. letom pri deklicah ter med 9. in 14. letom
pri deckih (Wood idr., 2019). Znacilnost tega obdobja je tudi razvoj sekundarnih spolnih znakov in
zorenje reproduktivnega sistema (Papalia idr., 2014, str. 5).

Glavni bioloski sprozilec pubertete je aktivacija hipotalamus-hipofiza-gonadalne osi (HPG osi).
Hipotalamus zacne izlocati gonadotropin spros¢ujo¢i hormon (GnRH), ki stimulira hipofizo k
izloCanju luteinizirajocega hormona (LH) in folikle stimulirajocega hormona (FSH). Ti hormoni nato
spodbudijo delovanje spolnih Zlez — testisov pri de¢kih in jajénikov pri deklicah, kar vodi do tvorbe
testosterona oziroma estrogena.

Spolni hormoni povzroc¢ijo razvoj sekundarnih spolnih znacilnosti, kot so povecanje dojk,
poras¢enost, rast mod in penisa, ter nastop prve menstruacije (menarhe) oziroma prve ejakulacije
(spermarhe). Abreu in Kaiser (2016, str. 255) poudarjata, da se telesna rast v puberteti pospesi in
obi¢ajno doseze vrhunec priblizno dve leti po njenem zacetku. Dekleta v povprecju pridobijo
20-25 cm viSine in 7-25 kg teze, medtem ko fantje zrastejo za 25-30 c¢m in pridobijo 7-30 kg.

Gonadotropni hormoni pa ne vplivajo samo na telesni razvoj, ampak tudi na mozgane in vedenje, kar
se lahko razlikuje glede na spol. Pove¢ana raven testosterona pri fantih je povezana z ve¢jo lastnostjo
za tvegano vedenje, medtem ko nihanje estrogena in progesterona pri dekletih lahko vpliva na
razpoloZenje. V puberteti se pricne preoblikovanje moZzganov, zlasti v prefrontalni skorji in
limbi¢nem sistemu, kar vpliva na ¢ustveno regulacijo, impulzivnost in razvoj samopodobe.

Raziskave kaZejo, da se je povprecna starost nastopa pubertete v zadnjih desetletjih znizala, kar
pripisujemo dejavnikom, kot so boljSa prehrana, poveCana telesna masa in izpostavljenost
endokrinim motilcem (Brix idr., 2018, str. 71). Canelon in Boland (2020) v prispevku razkrivata, da
menarha nastopi pozneje v drzavah z visoko stopnjo rodnosti in umrljivosti, medtem ko se v
industrializiranih drzavah starostna meja znizuje. Chen idr. (2017) trdijo, da zgodnji ali pozni zacetek
pubertete mocno vpliva na samopodobo, socialni polozaj in tvegano vedenje mladostnikov.
Psihosocialni dejavniki, kot so stres, druzinska dinamika in kulturni vplivi, prav tako pomembno
oblikujejo dozivljanje pubertete.

Pri fantih se za¢nejo povecevati moda (med 11. in 12. letom). Koza modnika potemni in po navadi
se spusti levo modo nekoliko nizje od desnega. Pri deckih zacnejo dlake na spolovilu rasti obicajno
med 11. in 12. letom, medtem ko se lasje na obrazu in pod pazduho pojavijo med 13. in 15. letom.
Spolni ud se najprej podaljsa, nato odebeli. Fantje za¢nejo pridobivati znacilno mosko postavo -
Siroka ramena, ozek pas. V tem obdobju lahko pride tudi do erekcije, ki se lahko pojavi brez razloga,
izliv semenske tekocCine pa se pojavi nekje med 13. in 14. letom, zacetni izlivi Se ne vsebujejo
spermijev. Pogosti spremljevalni simptomi so tudi znojenje ter spremenjen telesni vonj, sledi
mutacija glasu. Med 15. in 16. letom pa so posledica delovanja zlez tudi mastni lasje in mozolji
(Hafner idr., 2017, str. 2).
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Pri deklicah se okoli 10. leta zacne rast prsi, ki pa ne poteka hkrati in po navadi nista simetri¢ni. Med
10. in 11. letom se za¢ne rast dlak na spolovilu in pod pazduho. Kasneje za¢nejo pridobivati Zensko
postavo, boki se S§irijo, prsi rastejo in pas se ozZi. PoveCano znojenje in spremenjen telesni vonj,
mozolji in mastni lasje pa se za¢nejo kot posledica delovanja zlez lojnic. NozZni¢ni izcedek se pojavi
nekaj let pred prvo menstruacijo.

Trajanje pubertete se lahko giblje od leta in pol do petih let, povprecno pa traja okoli tri leta in pol.
Gre za predhodno fazo, ki Se ne odraza tega, kaksen bo mladostnik kot odrasla oseba. Puberteta se
zakljuci z dosego spolne zrelosti, vendar to §e ne pomeni, da je mladostnik tudi socialno ali umsko
dozorel. Zgodnja telesna zrelost ne pomeni nujno tudi zgodnje kognitivne ali Custvene zrelosti.
Adolescenca se nadaljuje Se vec let po zakljucku telesnega razvoja. Razlike v telesnem in dusevnem
dozorevanju med mladostniki so povsem obicajne.

Sawyer idr. (2018, str. 225) opozarjajo na vpliv socialnih omrezij in digitalne tehnologije na
dozivljanje telesa in samopodobe. Raziskave namre¢ kazejo povecano stopnjo anksioznosti in tezav
s telesno podobo pri mladostnikih, ki pogosto uporabljajo socialna omrezja.

2.2 Skrb za osebno higieno v adolescenci

Najstniki imajo nac¢eloma dober imunski sistem, kar pa $e vseeno ne pomeni, da so varni pred
resnejSimi boleznimi.

Osebna higiena je pomembna za vsakega ¢loveka. Z umivanjem odstranjujemo s koze izlocke, kot
so znoj, odmrle celice koZe, urin ter blato, vidno umazanijo, $kodljive snovi in neprijeten vonj. Z
umivanjem dosezemo boljse fizicno in psihi¢no pocutje. Pomembno je tudi urejanje frizure, brkov
in brade pri moskih, skrb za urejene nohte in primerno obleko in obutev. K osebni higieni spada
uporaba primernih negovalnih sredstev, ki §¢itijo kozo (Fink in Kobilsek, 2011, str. 31). Eno glavnih
podrocij osebne higiene je skrb za oblacenje, spanje, prehrano, Sport in rekreacijo ter zlasti za higieno
telesa (Zavod za zdravstveno varstvo Ljubljana, 2011, str. 4).

V obdobju odras¢anja se pri dekletih in fantih pojavijo Stevilne telesne spremembe, kot so povecano
znojenje, izrazitejsi telesni vonj, pojav aken in mastni lasje. Te spremembe lahko mladostnikom
povzrocajo nelagodje, skrb ali celo sram. Pomembno je, da se zavedajo, da gre za povsem naravne
procese, povezane z razvojem. Kljub temu pa je v tem obdobju Se posebej pomembna redna in skrbna
osebna higiena. Ker je koza v mladostniskem obdobju pogosto bolj ob¢utljiva, je priporocljivo
uporabljati nezna mila in Sampone, ki ne drazijo koze.

Osebna higiena obsega nego telesa, higieno spanja in pocitka, higieno prehrane in gibanja. Pomen
osebne higiene vpliva na krepitev zdravja, prepre¢evanja nalezljivih bolezni, estetiko in pocutje.

Pomembna je tudi higiena ustne votline in zob, saj imajo zobje pomembno vlogo pri govoru,
prehranjevanju in videzu posameznika. Z redno higieno zob ohranjamo zdrave zobe in dlesni,
odstranjujemo ostanke hrane in zobnih oblog, pomembno je tudi osvezevati usta in s tem prepreciti
slab zadah.
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2.3 Kaj si je dobro zapomniti?

Adolescenca je prehodno obdobje, ko mladostnik ni ve¢ otrok, a $e ni odrasla oseba. Takrat se
odvijajo zapleteni procesi telesnega razvoja, pa tudi oblikovanje osebnosti, odnosov in vrednot.
Spremembe niso zgolj telesne, temvec¢ zajemajo tudi miselno dozorevanje, razvoj Custev,
samopodobe ter obcutljivost za okolje in medosebne odnose. Vsak mladostnik te spremembe
dozivlja na svoj nacin, vendar so razvojni izzivi — kot so iskanje identitete, sprejemanje
odgovornosti in vkljucevanje v druzbo — prisotni pri vseh.

V puberteti telo dozoreva pod vplivom hormonov — pojavijo se sekundarni spolni znaki, spremeni
se telesna zgradba, glas, Custva in odzivi. Telesne spremembe lahko povzrocajo negotovost, zato
je pomembno, da so mladostniki opremljeni z znanjem o tem, kaj se dogaja z njihovim telesom in
pocutjem.

Razlike v razvoju med posamezniki so normalne in ne pomenijo, da je z nekom nekaj narobe.
Telesna zrelost $e ne pomeni tudi Custvene ali miselne zrelosti.

Skrb za osebno higieno postane v tem casu bistvena — zaradi povecanega znojenja, sprememb na
kozi, lasiS¢u in telesnem vonju. Poleg telesne nege so pomembni tudi spanec, prehrana, gibanje in
Cista ustna votlina. To ni le stvar videza, temve¢ zdravja, pocutja in odnosa do sebe.

2.4 Za razmislek in pogovor

Dijak: Kako dobro razumem spremembe, ki se mi dogajajo — tako na telesu kot v pocutju — in si
jih dovolim sprejemati brez sramu ali obcutka, da sem “drugacen” od drugih?

Star§: Ali svojemu otroku omogofam varen prostor, kjer se lahko brez strahu ali zadrege
pogovarja o obc¢utljivih temah, povezanih z odras¢anjem, telesnimi spremembami in ¢ustvi?

Utitelj: Kako pri svojem delu upostevam, da dijaki v adolescenci dozivljajo obdobje intenzivnih
sprememb, in ali moje pedagoske odlocitve odrazajo razumevanje njihovega razvoja in stisk?
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3 SPOLNI ODNOSI

Prvi spolni odnos ima velik vpliv na kasnejSe dozivljanje in razumevanje spolnosti. Pogosto gre za
pozitivno izkusnjo, ki lahko prispeva k ve¢jemu zadovoljstvu s spolnim Zivljenjem tudi kasneje v
zivljenju. Pozitiven prvi spolni odnos je povezan tudi z vi§jim samosposStovanjem in pogosto vodi k
rednej$im in bolj izpolnjujocim spolnim odnosom v prihodnosti. Prvi spolni odnos ni le pomemben
mejnik v razvoju posameznika, ampak ima lahko dolgoro¢ne posledice za spolno pocutje in
samozavest (Arruda idr., 2020, str.1-2).

Spolnost in dojemanje le-te se skozi generacije spreminjata. V preteklosti se je manj poudarka
namenjalo spolni vzgoji in za§¢iti, medtem ko danasnje generacije ve¢ pozornosti posvecajo zasciti
pred neZeleno nosecnostjo in spolno prenosljivimi boleznimi. Pomembno je tudi, da mladostniki
spolne odnose vzpostavljajo s partnerji, ki jih poznajo, saj se s tem zmanj$a tveganje za okuzbe in
neprijetne izkusnje (Namkung idr., 2021, str. 1-3). Prvi spolni odnos se pri vecini deklet in fantov
zgodi do 19. leta starosti.

Slika 1: Prvi spolni odnos in razumevanje spolnosti skozi ¢as

OpenAl ChatGPT. (2025). [Generirana slika na zahtevo o prikazu prvega spolnega odnosa in
razumevanju spolnosti skozi ¢as]. https://chat.openai.com/

Sodobni mladostniki so moc¢no prisotni na druzbenih omrezjih, kar lahko vpliva na njihovo
dozivljanje intime. Zaradi pojavov, kot so spletno ustrahovanje, zani¢evanje ter dostopnost in vpliv
pornografije, se opaza, da imajo mladostniki danes manjse Stevilo spolnih odnosov kot prejsSnje
generacije. Spolnost je kompleksno podrocje, nanjo pa vpliva preplet Stevilnih dejavnikov —
bioloskih, psiholoskih, ekonomskih, pravnih, zgodovinskih, socialnih in verskih (Arruda idr., 2020,
str.1-2).
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3.1 Menstruacija in spolni odnos

Menstruacija je del naravnega, reproduktivnega procesa, ki v dana$njem Zivljenju Se vedno
predstavlja neko tabu temo, katero naj bi skrivali in 0 njej ne govorili. Prepri¢anja pa $e vedno veljajo
kot negativna za Zensko med menstruacijo in o menstruaciji sami. Med menstruacijo naj bi zZenske
imele vaginalni spolni odnos redkeje, poveca pa se uporabnost analnega in oralnega odnosa. To je
pogostejSe med partnerji, ki so dlje casa skupaj, imajo na teden veckrat spolne odnose in to je za njih
del zdrave spolnosti. Na to pa vpliva podpora partnerja, pogostost menstruacije in vrsta same
kontracepcije. Najveckrat se pri spolnih odnosih med menstruacijo uporablja kondom, lahko tudi v
kombinacij s kontracepcijskimi tabletami ali pa tudi brez kakr$nekoli zascite. Ta nacin je najveckrat
uporabljen pri partnerjih, ki so Ze dlje Casa v vezi, poznajo partnerja in jim to ne predstavlja nobene
tezave (Alsbjerg idr., 2024, str. 2, 3; Namkung idr., 2021, str. 1-2).

Slika 2: Simptomi in teZzave med menstruacijo
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Vizita.si (2021). Kaj povzroca boleCe menstruacije in kako si lahko pomagate.
https://vizita.si/bolezni/ginekologija/neredne-in-bole¢e-menstruacije.html

Prva menstruacija, imenovana menarha, se pri dekletih obicajno pojavi med 11. in 14. letom starosti.
V tem obdobju poteka tudi intenzivna telesna rast in razvoj spolnih funkcij. Za¢nejo se razvijati prsi
in prsne bradavice, pojavijo se sramne dlake ter dlake pod pazduhami. Menstruacija se pri vsaki
posameznici razlikuje — tako po trajanju kot tudi po jakosti krvavitve in intenzivnosti bole¢in. Cikel
se ponavlja vsak mesec in vkljuCuje dva glavna reproduktivna organa: jajénika in maternico.
Menstruacijski cikel se zacne s prvim dnem krvavitve in traja do dneva pred naslednjo menstruacijo.
Ta cikel je sestavljen iz vec faz, ki se med seboj razlikujejo po fizioloskih procesih. Menstrualni cikel
je razdeljen na Stiri faze, pri ¢emer vsaka predstavlja pomemben del priprave telesa na morebitno
nosecnost (Dolinar idr., 2016, str. 372-374; Alsbjerg idr., 2024, str. 1-2):

° Prva faza — folikularna ali faza rasti (proliferacija): Ta faza traja priblizno od 5. do 14. dne
ciklusa. V tem Casu v jajéniku dozoreva Graafov folikel, ki se pripravlja na ovulacijo. Hkrati
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se v telesu povecuje raven hormona estrogena, ki vpliva na rast materni¢ne sluznice in njeno
pripravo na morebitno oploditev.

° Druga faza — lutealna ali faza izloCanja: Ta traja priblizno od 15. do 28. dne ciklusa. Po
ovulaciji se iz ostanka folikla oblikuje rumeno telesce, ki izlo¢a hormon progesteron. Ta
hormon povzro¢i zadebelitev materni¢ne sluznice, poveca se koli¢ina sluzi in v njej se za¢nejo
kopiciti hranilne snovi — vse to z namenom ustvariti pogoje za ugnezditev oplojenega jajceca.
Ce pride do oploditve, se iz jajéeca razvije spojek, rumeno telesce pa se poveca in $e naprej
izlo¢a hormone. Od ovulacije do zanositve obicajno mine od 7 do 8§ dni.

° Tretja faza — menstruacija: Ce do oploditve ne pride, rumeno telesce propade in se spremeni v
belo telesce. Raven progesterona pade, Zile v maternici se skréijo, sluznica zaéne odmirati in
se odlus¢i, kar povzro¢i menstrualno krvavitev. Ta faza se zacne s 1. dnem krvavitve in
obi¢ajno traja od 3 do 5 dni. Najmoc¢nejSa krvavitev se pojavi 2. in 3. dan. Pogosto jo
spremljajo neprijetni simptomi, kot so boleCine v trebuhu, napetost v dojkah, glavoboli,
razdrazljivost in nihanje razpoloZenja.

° Cetrta faza — faza obnove ali regeneracije: Po koncu krvavitve se materni¢na sluznica zacne
obnavljati, maternica se celi, s ¢imer se telo ponovno pripravi na nov cikel.

Slika 3: Faze menstrualnega ciklusa
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Medicare plus diagnosti¢ni laboratorij (2025). Merjenje hormonov glede na cikel menstruacije.
https://diagnosticni-laboratorij.si/merjenje-hormonov-glede-na-cikel-menstruacije/

3.2 Spolni odnosi med nosec¢nostjo

Zmanjsanje ali izogibanje spolnim aktivnostim, predvsem spolnim odnosom, je pri zenskah med
nosecnostjo pogosto. Na to vplivajo Stevilni bioloski, sociokulturni in psiholoski dejavniki. Telesne
spremembe, kot so slabost, bruhanje, utrujenost, povecanje telesne mase, boleCine v dojkah ter
pogostejSe uriniranje, lahko skupaj s psiholoskimi spremembami negativno vplivajo na Zensko
spolno funkcijo in zmanjSajo spolno Zeljo med nosecnostjo. Pomembno vlogo pri tem imajo tudi
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demografske znacilnosti in porodniska anamneza. Raziskave so pokazale, da so vi§ja starost, krajse
trajanje partnerske zveze, vecje Stevilo spolnih partnerjev v preteklosti in izku$nja spontanega splava
povezani z zmanjSano spolno aktivnostjo ter pogostejSo spolno disfunkcijo pri nosecnicah.
Ugotovitve glede vpliva izobrazbe pa so bile neenotne. Pogosti so tudi strahovi pred negativnimi
posledicami spolne aktivnosti med nosecnostjo, ki pomembno vplivajo na spolno vedenje parov v
tem obdobju (Guermazi idr. 2024, str. 1-2).

3.3 Kaj si je dobro zapomniti?

Spolnost ni le telesna dejavnost, temvec¢ zapleten preplet Custev, odnosov, vrednot, samozavedanja
in druzbenih vplivov. Prvi spolni odnos pogosto pusti mocan osebni vtis — e je izkuSnja varna,
svobodna in spostljiva, lahko pozitivno vpliva na samozavest, odnose in poznejSe dozivljanje
spolnosti. Pomembno je, da mladi k temu koraku pristopijo z razumevanjem sebe, svojih Zelja in
meja, ne pa iz pritiska okolja ali zaradi obcutka, da je “Ze cas”.

Sodobni vplivi, kot so druzbena omreZja, dostop do pornografije in pric¢akovanja vrstnikov, lahko
ustvarjajo nerealne predstave o telesu, spolnosti in odnosih. Pomembno je znati lociti med
resni¢nimi ob¢utki in zunanjimi vplivi.

Spolnost se spreminja skozi Zivljenjska obdobja. Med nosecnostjo lahko pride do zmanjSane
spolne aktivnosti zaradi telesnih in Custvenih sprememb, strahov ali negotovosti. Enako velja za
obdobje menstruacije, ki je pogosto Se vedno prevec tabuizirano, kljub temu da gre za zdrav,
naraven proces. Razumevanje menstrualnega cikla dekletom pomaga pri sprejemanju lastnega
telesa, fantom pa pri razvijanju spostljivega odnosa do partnerke.

Varna, spostljiva in obojestransko Zelena spolnost je del zrelega odnosa — in to velja ne glede na
starost ali okoliS¢ine.

3.4 Za razmislek in pogovor

Dijak: Kako dobro poznam svoje meje, vrednote in Zelje na podro¢ju spolnosti — in ali sem
pripravljen(a) o tem odkrito govoriti s partnerjem?

Stars$: Ali se pocutim dovolj spros¢eno, da z otrokom govorim o spolnosti brez zadrege, obenem
pa jasno izrazim svoja staliS¢a in vrednote?

Uc¢itelj: Ali v svojem delu ustvarjam prostor, kjer je spolnost predstavljena kot pomembna,
naravna in vredna pogovora — brez moraliziranja ali posmeha?
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4 KONTRACEPCIJA

Kontracepcija predstavlja nacin in sredstvo, s katerim med spolnimi odnosi preprecujemo zanositev
in okuzbo spolno prenosljivo boleznijo. Ze v preteklosti so ljudje poskusali vplivati na $tevilo svojih
otrok. Pri nadzorovanju rojstev so se pogosto zatekali k skrajnim resitvam, kot so splav ali uporaba
razli¢nih, tudi naravnih oblik kontracepcije. Danes poznamo veliko ve¢ oblik in vrst kontracepcije
kot neko¢ (Steiner idr., 2021, str. 752 in 753).

Ko danes govorimo o kontracepciji, moramo razumeti, da to ni nekaj povsem novega. Ne gre za
njeno uvedbo, temvec za postopno nadomescanje zastarelih in neucinkovitih metod z varnejSimi in
sodobnejSimi resitvami. Za nekatere Zenske, zlasti tiste iz bolj zapostavljenih okolij, pa je lahko
sodobna kontracepcija $¢ vedno precejinja novost. Ce izvzamemo pare, ki zaradi starosti ali
zdravstvenih razlogov ne morejo imeti otrok, lahko recemo, da danes vecina ljudi na tak ali drugacen
nacin uporablja kontracepcijo. Ker pa mnogi nimajo dostopa do sodobnih pripomockov, si pogosto
pomagajo z metodami, ki so jim na voljo ali jih poznajo iz izkuSen;.

Vse nosecnosti niso nacrtovane, zato lahko do zanositve pride tudi takrat, ko si Zenska tega ne Zeli.
V tak$nih primerih je pogosta odloCitev za umetno prekinitev nosecnosti. Kljub §iroki ponudbi
kontracepcijskih sredstev je Stevilo umetnih prekinitev nosec¢nosti $e vedno precej visoko. Razlogi,
zakaj se posameznice odlocijo za ta korak, so razlicni. Eden izmed kljucnih dejavnikov pa je
pomanjkanje informacij in znanja o tem, katero kontracepcijsko metodo izbrati in kako jo pravilno
uporabljati. Poznamo ve¢ vrst kontracepcije, in sicer (Zobec idr., 2015, str. 38-39):

e naravne metode kontracepcije,
e hormonska kontracepcija,

e kontracepcija v sili,

e sterilizacija in

e pregradna kontracepcija.

4.1 Naravne metode kontracepcije

Poleg splosno znanih umetnih metod kontracepcije kot so tabletke ali kondom, poznamo tudi naravne
metode kontracepcije. Med naravne metode kontracepcije Stejemo:

e koledarsko metodo,

e temperaturno metodo,

e metoda prekinjenega spolnega odnosa in
e Billingsovo metodo.

Koledarska metoda je metoda, pri kateri zenska pozna in opazuje svoj menstrualni cikel ter pride v
postev takrat, ko ima Zenska Cisto vsak mesec menstruacijo na isti dan menstrualnega cikla. Takrat
zenska pogleda koledar in 12—16 dni pred naslednjim prvim dnem menstruacije ima ovulacijo. Med
ovulacijo se Zenska zadrzi spolnih odnosov. Ta metoda je zelo nezanesljiva, tako da se ne priporoca
vec.
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Pri temperaturni metodi si Zenska meri bazalno temperaturo pod jezikom vsako jutro. Ko ima Zenska
ovulacijo, se temperatura poviSa za skoraj celo stopinjo in tako Zenska lahko ve, da ima takrat
ovulacijo. Tako se lahko vzdrzi spolnih odnosov v ¢asu ovulacije. Ta metoda prav tako ni zanesljiva
(Genazzani idr., 2023, str. 2).

Prekinjen spolni odnos je metoda, pri kateri moski med spolnim odnosom pred ejakulacijo odstrani
penis iz noZnice tako, da semenska tekoc¢ina ne more priti do maternice. Tudi ta metoda ni najbolj
zanesljiva, saj imajo moski predizliv, ki ga ne ¢utijo. Predizliv je semenska teko¢ina, ki se v manjsi
koli€ini izlije pred kon¢nim izlivom.

Pri Billingsovi metodi zenska opazuje svojo cervikalno sluz. Sluz iz cervikalnega kanala je razlicna
v razli¢nih obdobjih cikla, tako naj bi zenska vedela, kdaj ima ovulacijo. Zenska pri sluzi opazuje
vlecljivost sluzi in barvo. Med ovulacijo naj bi sluz bila gosta in zelo raztegljiva, nekateri jo
opisujejo, da izgleda kot beljak.

4.2 Hormonska kontracepcija

Pri uporabi oralne kontracepcije je izbira odvisna od znacilnosti in Zelja Zenske. Sem sodijo tabletke,
katere osebni ginekolog predpiSe na recept. Na njihov izbor vplivajo dejavniki kot so spol, telesna
teza, telesna viSina, starost in pretekle izkusnje s hormonsko kontracepcijo. Zato je pogovor in obisk
osebnega ginekologa tako pomemben. Zdaj$nja kontracepcija ima skoraj petkrat manjSo dozo
hormonov, kakor je imela v preteklosti. Ravno zaradi tega so se zmanjsali tudi stranski u¢inki tablet.
Raziskave kazejo, da je uporaba te vrste kontracepcije pogostej$a v bolj razvitih drzavah kot v manj
razvitih. V slednjih je niZja uporaba pogosto posledica slabSe ozaves¢enosti o kontracepciji, tako
med prebivalstvom kot tudi med zdravstvenimi delavci.

Pri izbiri ustreznega hormonskega kontraceptiva je treba upostevati tako znacilnosti posamezne
kontracepcijske metode kot tudi profil uporabnice. Pri ocenjevanju metode se osredoto¢a predvsem
na farmakoloske in kemic¢ne lastnosti sredstva, pri cemer se uposteva tveganja, mozni stranski ucinki
ter kontraindikacije. Poleg tega je pri dolocanju primernega kontracepcijskega sredstva treba zbrati
tudi informacije o menstrualnem ciklusu — kot so jakost krvavitev, morebitna bolecina, dolzina
ciklusa in podobno. Hormonska kontracepcija lahko zelo pozitivno vpliva tudi pri doloc¢enih
boleznih, kot so policisti¢ni jajéniki in endometrioza, saj omilijo bole¢ino in jakost menstruacije
(Mandi¢, 2016, str. 4-12).

Klasi¢ne hormonske kombinirane tablete vsebujejo enako koli¢ino progesterona in estrogena. V
tablici tablet je enaindvajset aktivnih tablet. Po tem ciklu sledi sedem dnevni premor s tabletami, v
tem Casu se sprosti menstruacija. Po sedmih dneh zenska spet zacne z naslednjo tablico. V zdajs$njih
¢asih pa poznamo sistem, v katerem je v tablici 28 tablet in v kateri je zadnjih 7 brez hormonov.
Tako se Zenski sprosti menstruacija, a vseeno se ne odvadi jemati tablete. To je namenjeno temu, da
zenska ne pozabi vzeti prve tablete v novi tablici in ima tako $e naprej zaS¢itene spolne odnose. V
zadnjem Casu pa se uporablja tudi sistem 24/4 tako da 24 dni zenska jemlje tablete in samo za 4 dni
prencha z jemanjem. Cilj tega je uravnati menstrualni ciklus ter zmanjSati mo¢ in bolecino
menstruacij.

Pri hormonski kontracepciji pa se uporabljajo tudi drugacne oblike le tega, kot je maternicni obrocek,
ki si ga Zenska vstavi sama. Naceloma je en obrocek za 3 tedne. Poznamo tudi oblize, za katerega
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veljajo enaki ucinki kot pri prej$njih dveh metodah. Nalepi se ga na koZzo, priporocljivo na
neporascen del telesa. Pozorni moramo biti med prhanjem in kopanjem, saj se med tem lahko odlepi.
Ce se obliz odlepi, obstaja nevarnost, da spolni odnosi ne bodo ve¢ zaiiteni. V tem primeru Zenska
samo nalepi nov obliz. Obstaja Se hormonski podkozni vlozek, ki se vstavi v podkozje, po navadi na
nadlahti roke. To vstavi ginekolog in ta vlozek se lahko ima v podkozju do tri leta (Peki¢ in Primorac,
2016, str. 217-220).

4.3 Kontracepcija v sili

Nujna kontracepcija ali SOS tabletka ali Plan B ali jutranja tabletka, to vse so izrazi za isto vrsto
kontracepcije, ki se uporabi v res nujnem in zadnjem primeru. Tabletka prepreci zanositev, a ne tudi
spolno prenosljive bolezni kot posledice okuzbe med spolnim odnosom. Tabletko kupi Zenska sama
in je placljiva, torej ni na recept. V lekarni farmacevt glede na okolis¢ine presodi, ¢e ima Zenska
indikacije za nujno kontracepcijo ali ne, saj vsaka za prodajo tabletke ni upravi¢ena.

Tabletko lahko Zenska vzame do 3 dni po nezasCitenem spolnem odnosu. Ta tabletka je
Levonorgestrel, ki ima enojni odmerek1,5 mg. Ce pa Zenska ni v 3 dneh vzela te tabletke, obstaja Se
ena moznost, ki jo vzame do 5 dni po nezasCitenem spolnem odnosu. Ulipristalacetat (UPA) pa je
tabletka, ki jo zenka lahko vzame v 120 urah po nezas¢itenem spolnem odnosu in ima odmerek 30
mg. To so res veliki odmerki hormonov, ki pomagajo, da Zenska ne more zanositi. Primarni cilj UPA
tabletke je zaviranje ovulacije. To lahko spremeni funkcionalnost endometija. Ker pa zavira
ovulacijo, po ovulaciji ni ve¢ koristen. LNG je progesteron, ki zavre in odlozi ovulacijo. Prepreci pa
tudi razpok folikla in povzroci lutealno disfunkcijo (Pinter in Verdenik, 2022).

Tabletka lahko povzrodi stranske uéinke, kot so slabost, bruhanje, glavoboli in omotica. Ce Zenska
bruha kmalu po zauZitju tabletke, obstaja moznost, da se ta ni absorbirala in zato ne bo ucinkovita.
V takem primeru je pomembno, da se ¢im prej posvetujete z zdravnikom ali farmacevtom glede
morebitnega ponovnega odmerka. Pomembno je, da je to res zadnja moznost zascite, saj lahko tako
mo¢ni odmerki hormonov spremenijo menstrualni cikel. Priporo¢ljivo je, da Zenska vzame tabletko
res ¢immanjkrat, saj lahko povzroci resne tezave tudi pri zanositvi kasneje v zivljenju (Batur idr.,
2016, str. 802—-807).

4.4 Pregradna kontracepcija

Pod pregradno kontracepcijo Stejemo vse tiste kontracepcije, ki fizi¢no preprecujejo zanositev.
Mednje sodijo kondom, Zenski kondom in diafragma. Med kemi¢no kontracepcijo pa spadajo
spermicidi, ki se uporabljajo skupaj s fizicnimi oblikami kontracepcije (Batkoska in Pinter, 2022, str.
191-195).

Vecina kondomov je iz lateksa, zato lahko osebe z alergijo na lateks ob uporabi dozivijo alergijsko
reakcijo. Danes so na voljo tudi kondomi brez lateksa, ki so enako zanesljivi. Kondom je edina vrsta
zaScite, ki §€iti tudi pred okuzbami s spolno prenosljivimi boleznimi. Kondom mehani¢no preprecuje
izliv semenske tekoCine v noznico (Lewis idr., 2021, str. 269-271).

Kondom se namesti na spolovilo. Potrebna je pazljiva uporaba, saj je treba kondom pravilno
namestiti, v nasprotnem primeru se lahko poskoduje kar zmanj$a njegovo zanesljivost kot metodo
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za$cite. Pred uporabo je potrebno kondom pregledati. Pregleda se ovitek, datum uporabe in vidne
poskodbe kondoma. Ce je rok uporabe potekel ali pa je poskodovan, se kondom zavrze. Prav tako se
ga ne nosi po denarnicah in torbicah, saj bi lahko to na njem povzrocilo dodatne poskodbe. Poskoduje
ga lahko tudi vrocina, zato se jih ne pusca v pregretem avtomobilu. Kondom se lahko kupi v trgovini
ali v lekarni. V danasnjih ¢asih obstajajo razli¢ne velikosti, lahko so rebrasti ali pa z razli¢nimi okusi.
Ce se kondom uporablja pri oralnem spolnem odnosu, je oseba za§éitena tudi pred okuZzbami spolno
prenosljivih bolezni.

Zenski kondom ali femidom je iz organskega polimera poliuretana, ima zunanji nepremicni obro€ in
notranji premi¢ni obro¢, ki omogoc¢a lazjo vstavitev v noznico. Premazan je z lubrikantnim
sredstvom, da lazje drsi po noznici. Mehanic¢no preprecuje izliv semenske teko¢ine v noznico.

Diafragma je metoda mehanske kontracepcije, ki je v obliki napete opne ez obrocek. Zenska lahko
diafragmo dobi pri ginekologu, ki oceni ustrezno velikost. Zenska si diafragmo vstavi sama pred
spolnim odnosom. Po spolnem odnosu pa mora diafragma ostati v noznici $e vsaj 6 ur. Uporablja se
s spermicidnimi sredstvi. Spremicidna sredstva se nanaSajo na diafragmo pred vstavitvijo v noZnico.
V noznici ne sme biti ve¢ kot 24 ur. Po uporabi jo zenska sama ocisti in shrani v $katlico, saj je
namenjena veckratni uporabi. Diafragma §citi pred neZeleno nosecnostjo, a ne tudi pred spolno
prenosljivimi boleznimi (Cook idr., 2002).

Spermicidi so sredstva, ki zavirajo delovanje spermijev in jim preprecijo vstop v noznico, saj jim
ovirajo premikanje. So v obliki gela ali sve¢ke, ve¢inoma se uporabljajo skupaj z diafragmo. Ce se
uporabljajo sami, je to lahko nezanesljiva metoda zascite.

Slika 4: Kontracepcija

Kuna Pipi. (b. d.). Kontracepcija. https://kunapipi.si/kontracepcija-katera-metoda-je-zame-

najboljsa/

4.5 Sterilizacija

Sterilizacija pri Zenskah je kirurski postopek, s katerim se onemogoc¢i prehod skozi jajcevoda, s Cimer
se prepreci stik med semencicami in jajéecem. Pri tem se lahko odstrani tudi jajcevode ali maternico.
Postopek je mogo¢ na ve¢ nacinov, najpogosteje pa se izvaja laparoskopsko pod splosno anestezijo.
Sterilizacija Zenske je bolj zapleten postopek kot sterilizacija moskega. Zenska sterilizacija ni
reverzibilna (Sorli, 2018, str. 9—13).

13


https://kunapipi.si/kontracepcija-katera-metoda-je-zame-najboljsa/
https://kunapipi.si/kontracepcija-katera-metoda-je-zame-najboljsa/

Edukacija zdrave spolnosti med dijaki

Slika 5: Sterilizacija moskega

Secni mehur

Prekinitev semenovodov - i
[vazektomija 7~

2014 www.vazektomija.si
rd

Secnica

Semenjak

Prostata
£ Semenovod
4 Obmadek
Modo

Vazektomija. (b. d.). Sterilizacija moskega. https://www.vazektomija.si/drupalv/node/4

Moska sterilizacija ali vazektomija je poseg, pri katerem se prekine pretok skozi oba semenovoda.
Poseg je tehni¢no nezahteven, hitro izvedljiv in obi¢ajno poteka ob uporabi lokalne anestezije, traja
priblizno 30 min. Kljub temu pa uc¢inek ni takojSen — popolna sterilnost nastopi Sele po priblizno 15
do 20 izlivih, zato je v tem prehodnem obdobju priporocljivo dodatno kontracepcijsko sredstvo.
Kasneje je potreben laboratorijski pregled semenske tekocine, da se potrdi odsotnost semencic.
V¢asih tudi ta poseg ni bil reverzibilen, v zadnjem ¢asu pa je. Semenovodov namre¢ ne prerezejo
ampak jih samo podvezejo, tako da Ce se kasneje moski premisli, se lahko obnovijo. Pri obeh obstaja
pred operacijo posebna komisija, ki doloci ali lahko opravi operacijo ali ne. Za operacijo pa je nujni

pogoj starost 35 let (Kitic, b. d.).
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4.6 Kaj si je dobro zapomniti?

Kontracepcija je sredstvo osebne odgovornosti in zasCite — ne le pred nosecnostjo, ampak tudi
pred okuzbami s spolno prenosljivimi boleznimi. Obstaja ve¢ vrst kontracepcije, od naravnih
metod do hormonskih sredstev, pregradnih pripomockov, kontracepcije v sili in sterilizacije.
Nobena metoda ni popolna, zato je klju¢no razumevanje, kako deluje posamezna izbira in kaj
posamezniku najbolj ustreza.

Naravne metode, kot so merjenje temperature ali prekinjen odnos, so nezanesljive in zahtevajo
veliko samodiscipline ter znanja. Hormonska kontracepcija je zelo ucinkovita, a potrebuje
zdravnisko presojo, saj lahko vpliva na zdravje, pocutje in menstrualni cikel. Primerna je tudi za
zdravljenje dolocenih ginekoloskih stan;.

Kontracepcija v sili je izhod v sili, ne redna izbira. Njena uporaba mora biti premisljena, saj gre
za visoke odmerke hormonov, ki lahko porusijo cikel in vplivajo na kasnejSo plodnost.

Sterilizacija je trajna odlocitev, ki zahteva strokovno presojo in starostno omejitev. Pri moskih gre
za manj zahteven postopek kot pri Zenskah.

Pregradna sredstva, predvsem kondomi, so edina za$¢ita, ki varuje tudi pred okuzbami s spolno
prenosljivimi boleznimi. Njihova pravilna uporaba je kljucna. Kondom naj ne bo sramoten
predmet, temvec¢ orodje odgovornega ravnanja.

O kontracepciji je treba govoriti brez strahu, jasno in na nacin, ki omogo¢a posamezniku
premisljeno odlocitev o svojem telesu in zdravju.

4.7 Za razmislek in pogovor

Dijak(inja): Ali sem pripravljen(a) prevzeti odgovornost za zascito pri spolnem odnosu — in ali
vem, katera kontracepcijska sredstva so mi sploh na voljo?

Stars§: Kako pogosto se s svojim otrokom odkrito pogovarjam o zasciti, tveganjih in vrednotah,
povezanih s spolnostjo — in ali mu pri tem dajem jasno, a spostljivo sporocilo?

Ut¢itelj: Ali u¢encem omogoc¢am, da dobijo zanesljive in celovite informacije o kontracepciji — ne
le kot tehni¢ni temi, temve¢ kot delu osebne odgovornosti in zdravega odnosa?
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5 SPOLNO NASILJE

Po uradni definiciji, zapisani v uradnem listu RS, je spolno nasilje: »Kdor uporabi silo ali zagrozi
osebi drugega ali istega spola z neposrednim napadom na Zivljenje ali telo in jo tako prisili, da stori
ali trpi kak$no spolno dejanje, se kaznuje z zaporom od Sestih mesecev do desetih let.« (Zakon o
spolnem nasilju, 2012, ¢l. 171)

V definicijo spolnega nasilja so vSteta vsa dejanja, povezana s spolnostjo, ki jih oseba ¢uti kot prisilo.
Izjema je spolno nasilje nad otroki, ker dolocenega dejanja spolnega nasilja ne razumejo kot prisilo,
kar pa ne pomeni, da ne gre za spolno zlorabo. Spolno nasilje je vsakr$no vedenje, ki ga oseba
dozivlja kot vdor v svojo telesno integriteto, ki omejuje njeno pravico do odlocanja o lastnem telesu
ter prekoraci osebne meje. Pomembno je, da spolnega nasilja ne povezujemo zgolj s fizi¢no prisilo
oziroma s silo ter da se osredoto¢imo na to, ali Zrtev morda ni izrazila svojega nestrinjanja. Za zrtve
je v trenutku napada varneje, ¢e se ne upirajo, kar pa ne pomeni, da so na zlorabo pristale. Spolno
nasilje se prepogosto dogaja tudi v partnerski zvezi, kjer povzrocitelji ve¢inoma uporabljajo bolj
prikrite oblike prisile.

Spolno nasilje je katerokoli dejanje spolne narave, storjeno brez svobodnega soglasja osebe. Gre za
krsitev telesne in dusevne integritete posameznika ter pogosto pomeni tudi zlorabo mo¢i, zaupanja
ali odvisnosti. Spolno nasilje ni omejeno zgolj na fizicne napade, temve¢ vkljucuje tudi psiholosko,
verbalno in vizualno nasilje z elementi spolnosti.

Primeri spolnega nasilja vkljucujejo:

e Verbalno nasilje: neprimerne pripombe o telesu zrtve, spolna namigovanja.

e Nezeleno fizi¢no dotikanje: poljubljanje, bozanje, otipavanje brez soglasja.

e Siljenje v spolne aktivnosti, ki jih oseba ne Zeli izvajati.

o Spolne usluge v zameno za koristi: na primer za zaposlitev, napredovanje ali vi§je ocene.
e Razkazovanje spolnih vsebin brez privolitve zrtve: prikazovanje slik, posnetkov, revij.

e Zloraba golote: razkazovanje svojega golega telesa ali zahteve po razkazovanju zrtvinega.
e Masturbacija brez soglasja: v prisotnosti zrtve ali zahteva, da to stori Zrtev.

e Posilstvo in spolno nasilje s predmeti.

e Spolno suzenjstvo in prisiljevanje v prostitucijo.

Leta 2014 je bila opravljena obsezna raziskava, ki je zajemala 42.000 Zensk iz kar 28 drzav (takrat
je bila ¢lanica EU tudi Velika Britanija), izvedla jo je agencija Evropske unije za temeljne pravice
(FRA). Podatki so zaskrbljujoci:

e Vsaka tretja zenska, starejSa od 15 let, je dozivela fizi¢no in/ali spolno nasilje.

e Ena od desetih zensk je dozivela katero izmed oblik spolnega nasilja.

e Ena od dvajsetih Zensk je bila posiljena — to predstavlja priblizno 9 milijonov Zensk v EU.
e Vsaka tretja zenska je dozivela tudi psihi¢no nasilje.

V Sloveniji je bilo po podatkih policije iz leta 2019 prijavljenih 467 primerov spolnega nasilja, od
tega 36 primerov posilstva, kar pomeni ve¢ kot en primer na dan.
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Spolna zloraba otrok predstavlja eno najhujsih oblik nasilja. Gre za dejanje, pri katerem odrasla oseba
zlorabi svoj polozaj, mo¢ ali vpliv nad otrokom in ga prisili ali zavede v spolne aktivnosti. Te zlorabe
niso vedno povezane s pedofilijo — vecina storilcev niso pedofili, ampak posamezniki, ki si s temi
dejanji nezakonito in neeti¢no zadovoljujejo potrebe po mo¢i in nadzoru.

Po uradni definiciji in zakonodaji, zapisani v Uradnem listu RS (Zakon o spolnem napadu na osebo
mlajso od 15 let, 2012, ¢l. 173) se spolno zlorabo otrok kaznuje:

e »Kdor spolno obcuje ali stori kaksno drugo spolno dejanje z osebo drugega ali istega spola,
ki Se ni stara petnajst let, se kaznuje z zaporom od treh do osmih let.

e Kdor stori dejanje iz prejSnjega odstavka s slabotno osebo, ki $e ni stara petnajst let, ali tako,
da uporabi silo ali zagrozi z neposrednim napadom na Zivljenje ali telo, ali na tak nacin
doseze storitev dejanja z drugo osebo, se kaznuje z zaporom od petih do petnajstih let.

o Ucitelj, vzgojitelj, skrbnik, posvojitelj, roditelj, duhovnik, zdravnik ali druga oseba, ki z
zlorabo svojega polozaja spolno obcuje ali stori kaksno drugo spolno dejanje z osebo, ki Se
ni stara petnajst let in mu je zaupana v ucenje, vzgojo, zdravljenje, varstvo ali oskrbo, se
kaznuje z zaporom od treh do desetih let.

e Kdor v okolis¢inah iz prvega, drugega in tretjega odstavka tega ¢lena kako drugace prizadene
spolno nedotakljivost osebe, ki Se ni stara petnajst let, se kaznuje z zaporom do petih let.«

Kljuéne znagilnosti spolne zlorabe otrok (Fank in Stirn, 2013):

e KisSitev etiénih, moralnih in zakonskih norm;

e Pogosto vkljucuje osebe iz otrokovega okolja (ucitelj, star§, duhovnik...);

e Otroci niso sposobni razumeti ali dati soglasja za spolno dejavnost;

e Zrtev zlorabo doZivlja razliéno — nekatere so huje zaznamovane, druge si opomorejo ob pravi
podpori.

Spolni napad ni omejen zgolj na prisiljen spolni odnos, ampak predstavlja globoko travmatsko
izkus$njo, ki lahko mo¢no zaznamuje zivljenje Zrtve. Posledice spolnega nasilja so lahko zelo razli¢ne
— odvisne so od ve¢ dejavnikov, kot so nacdin in trajanje zlorabe, odnos Zrtve s storilcem ter
razpolozljivost podpore v njenem socialnem okolju. Ceprav je odziv Zrtev individualen, spolno
nasilje skoraj vedno pusti posledice, ki trajajo mesece, leta, v mnogih primerih pa celo vse zivljenje.
Mnoge Zrtve razvijejo t. i. sindrom travme posilstva, kar pomeni skupek psiholoskih in fizi¢nih
posledic, ki se pojavijo po spolnem napadu. Ta sindrom lahko vkljucuje intenzivne Custvene reakcije,
vedenjske spremembe ter dolgotrajne tezave na telesni in duSevni ravni.

Takoj po spolnem nasilju Zrtev pogosto dozivlja (Fank in Stirn, 2013):

e 3ok in otopelost,

e strah, jezo, jok, ihtenje,

e zmedenost in dezorientacijo,

e slabost, bruhanje,

e nenavadno vedenje (smeh, zbijanje Sal kot obrambni mehanizem),

e fizi¢ne poskodbe (modrice, ureznine, raztrganine),

e v nekaterih primerih pa navidezno odsotnost kakrSnih koli znakov prizadetosti — Zrtev
navzven deluje "normalno", Ceprav je Custveno hudo prizadeta.

S ¢asom se pri mnogih zrtvah za¢nejo pojavljati dodatni znaki duSevne stiske:

17



Edukacija zdrave spolnosti med dijaki

e obcutki krivde in samoobtoZevanje ("Morda sem si sama kriva"),

e sram, ki preprecuje, da bi o tem spregovorile,

e travma fobije — mocan strah pred kraji, osebami ali predmeti, ki spominjajo na dogodek,

e samomorilne misli ali vedenja,

e izguba zaupanja v druge ljudi,

e zelja po mascevanju,

e flashbacki — nenadni, intenzivni spomini na zlorabo, ki jih Zrtev podozivlja, kot da se
dogajajo znova,

e zatekanje k alkoholu in drogam, kot na¢in bega pred bolecino,

e tezave v spolnosti (izogibanje, tesnoba, bolecina),

e zanikanje — Zrtev lahko popolnoma potisne dogodek iz zavesti, kot da se ni zgodil.

5.1 Kam po pomoc¢?

V Sloveniji obstaja veliko drustev in organizacij, ki nudijo pomoc¢ ljudem v tak$nih situacijah. Med
njimi so SOS telefon, TOM TELEFON, ZdruZenje za moc, #to sem jaz, spletno oko... Po pomo¢ se
lahko posameznik/zrtev nasilja obrne na odraslo osebo, ki ji zaupa, s katero se dobro razume, ki ga
podpira in mu bo pripravljena pomagati, npr.: mama, oce, babica, dedek, teta, stric, soseda, sosed,
mama ali oCe sovrstnice/sovrstnika, uciteljica/ucitelj, svetovalke/svetovalec na Soli in pa obisk
najblizje policijske postaje (Zdruzenje za moc, 2025).
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5.2 Kaj si je dobro zapomniti?

Spolno nasilje pomeni krSitev ¢lovekove telesne in dusevne celovitosti. Gre za vsako dejanje
spolne narave, ki ni bilo storjeno s svobodnim soglasjem osebe — ne glede na to, ali je bila
uporabljena fizicna sila ali ne. Tudi molk ali neizrazeno nestrinjanje ne pomeni privolitve.
Sodobno razumevanje spolnega nasilja vkljuCuje tudi prikrite oblike prisile, kot so ¢ustvena
manipulacija, zloraba zaupanja ali odvisnosti, izsiljevanje ter ustrahovanje.

Spolno nasilje se lahko dogaja kjerkoli — tudi v partnerskih odnosih, druzini, $oli, verskih
skupnostih ali med znanci. Ni omejeno le na telesne napade, ampak vkljucuje tudi verbalne
opazke, neprimerne dotike, prisilo h gledanju spolnih vsebin, izsiljevanje za spolne usluge in
posilstvo. Med najhujSimi oblikami je spolna zloraba otrok, kjer ni mogoce govoriti o soglasju,
saj otrok Se ni sposoben razumeti pomena spolnega dejanja ali zavrniti storilca.

Posledice so lahko izjemno globoke in dolgotrajne — od tesnobe, strahu, obcutka sramu in krivde
do motenj spanja, tezav v odnosih, samoposkodbenega vedenja in izgube zaupanja vase in v druge.
Mnoge zrtve molcijo zaradi strahu, nerazumevanja okolice ali obcutka krivde.

Prvi korak k okrevanju je prepoznanje, da se je zgodila krivica, in zaupanje odrasli osebi ali
strokovni sluzbi. Vsaka oseba ima pravico do varnosti, spoStovanja in pomo¢i — ne glede na
okoliscine.

5.3 Za razmislek in pogovor

Dijak: Ali vem, da imam vedno pravico re¢i »ne« — in da moje telo pripada meni, ne glede na to,
kdo je oseba, ki nekaj zahteva?

Stars$: Ali sem ustvaril okolje, kjer se moj otrok lahko brez strahu pogovori o obcutljivih temah,
kot je spolno nasilje — in ali zna prepoznati, kdaj je prestopljena meja?

Ucitelj: Ali sem dovolj pozoren na znake stiske, zadrzanosti ali nenadnih sprememb pri dijakih —
in ali vem, kako pravilno ukrepati, ¢e se dijak odpre glede izku$nje spolnega nasilja?
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6 SPOLNO PRENOSLJIVE OKUZBE

Spolno prenosljive okuzbe (SPO), so okuzbe, ki se prenasajo s spolnimi odnosi (oralno, analno,
vaginalno). Lahko so simptomatske ali asimptomatske. Predstavljajo veliko problematiko v
zdravstvu, saj so Se vedno v porastu po celem svetu. Znacilno je, da se ob padcu imunskega sistema
pojavljajo v valovih. Velika pojavnost SPO se pojavlja v tropskih krajih, kjer so pogoste SPO z
razjedami, poslabsane SPO zaradi ne zdravljenja, ter HIV. V malo bolj razvitih obmoc¢jih po svetu
sta neko¢ prevladovala gonoreja in sifils, sedaj pa prevladujejo HIV, klamidijske okuzbe in genitalni
herpes. Okuzbe s HIV so najpogostejse pri moskih, ki imajo homoseksualne odnose, opazno pa
naras¢a tudi Stevilo okuzb med heteroseksualnimi osebami ter pri uzivalcih drog, ki si jih aplicirajo
venozno (Matici€ idr., 2014, str. 393).

Mladi, ki so spolno aktivni, so tudi izpostavljeni ve¢jemu tveganju za SPO in nenaértovano
nosecnost, predvsem zaradi neuporabe kondomov in pogostega menjavanja spolnih partnerjev.

6.1 Vrste spolno prenosljivih okuzb

SPO lahko prizadenejo vse ljudi in jih je mogocCe prepreciti z ustrezno izobrazbo in uporabo zas¢itnih
sredstev. Z zgodnjim presejanjem in prepoznavanjem SPO lahko zmanj$amo ali celo preprecimo
sirjenje SPO, obolevnost in umrljivost. Te okuzbe so pogosto zanemarjene in imajo vecjo incidenco
pri populacijah s slabso zdravstveno oskrbo (Garcia idr., 2024).

SPO delimo glede na povzrocitelja bolezni:

e SPO bakterijskega izvora: Mehki Cankar (Haemophilus ducreyi), sifilis (Treponema
pallidum), Lymphogranuloma venereum (Chlamydia trachomatis), klamidijsko vnetje
spolovil in seCil (Chlamydia trachomatis), dimeljski granuloma (Calymmatobacterium
granulomatis), gonoreja (Neisseria gonorrhea).

e SPO virusnega izvora: HIV/AIDS, hepatitis B in D in redko A, C in E (Hepatitis viruses A-
E), genitalne bradavice (Human papilloma virus- HPYV), genitalno mikoplazmoza
(Poxvirus), genitalni herpes (Herpes simplex virus).

e SPO, katere povzrocitelj je prazival: trihomoniaza (Trichomonas vaginalis).

e SPO, katerih povzrocitelji so glive: kandidoza Candida albicans) in dermatofilna
okuzba dimelj (7enia cruris).

e SPO parazitskega izvora: sramna usivost (Pediculosis pubis) in garje (Sarcoptes scabiei).

6.1.1 Mehki cankar

Mehki cankar (Haemophilus ducrey), z drugimi besedami Sankroid, je izbir¢na gram-negativna
bakterija, ki povzroCa razjede na telesu in se zlahka zamenja za genitalni herpes, zaradi tezko
pridobljive klini¢ne slike v laboratoriju. Kaze se kot ve¢ bolecih povrSinskih razjed. V ve¢ nedavnih
Studijah naj bi bilo ugotovljeno, da je ta bolezen glavni vzrok kroni¢nih razjed pri otrocih, ki zivijo
na podro¢ju razvijajocih se drzav (Gonzalez-Beiras idr., 2016, str. 1-2, 4).
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V razvitih drzavah, kot so ZDA, je to redka bolezen. Pogosteje je prepoznana pri moskih, zlasti pri
neobrezanih. Je pomemben kofaktor pri prenosu HIV, razjede bistveno povecajo tveganje za okuzbo
s HIV (od 50 do 300-krat vecje tveganje), saj omogocajo virusu lazji vstop v telo (Irizarry idr., 2023).

Vecina podatkov o tej okuzbi izhaja iz eksperimentalnega modela okuzbe pri ljudeh pred 30 leti. Ta
model natan¢no prikazuje naravni potek bolezni in omogoCa razumevanje gostiteljskih in
bakterijskih dejavnikov, pomembnih za zacetek in napredovanje bolezni. NovejSe raziskave kazejo,
da poleg klasi¢nih virulen¢nih dejavnikov pomembno vlogo igrajo tudi geni, vkljuceni v osnovni
celicni metabolizem bakterije. Vnetno mikro okolje, ki ga ustvari imunski odziv, spreminja
dostopnost hranil, zaradi cesar se bakterije gensko prilagodijo. Tako imunski sistem ne le da brani
gostitelja, temveC tudi ustvarja pogoje, pravsnje za uspevanje bakterij (Brothwell idr., 2021).

Slika 6: Mehki ¢ankar

onzélez-Beiras, C., Marks, M., Che C. Y., Roberts, S. in Mitja, O. (2016). Epdemiology of
haemophilus  ducreyi  infections.  Emerging  Infectious  Diseases,  22(1), 1-8.
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC4696685/figure/F2/

6.1.2 Sifilis

Sifilis (Treponema pallidum) spolno prenosljivo okuzbo delimo na zgodnjo (do enega leta) in pozno.
Okuzbo lahko pridobimo ali pa imamo prirojeno. Spremembe se lahko pojavijo na spolovilih, v ustih
ali ob in v zadnjiku. Znacilna je neboleca razjeda in povecane bezgavke v primarnem stadiju, nato
se pojavijo izpu$c¢aji na dlaneh, podplatih ali drugod (sekundarni stadij). Ob ne zdravljenju bolezen
napreduje v latentni in nato terciarni stadij, ki lahko prizadene srce, mozgane in druge organe.
Diagnoza se postavi z laboratorijskim pregledom krvi. Okuzbo lahko prepre¢imo oziroma
zmanjSamo moznost za pridobitev okuzbe z varno spolno prakso in uporabo kondomov (Nacionalni
institut za javno zdravje, 2022).
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Novejse raziskave kazejo, da lahko spremembe v genitalni mikrobioti vplivajo na dovzetnost za
okuzbo. Genitalni mikrobiom lahko spremeni lokalno imunsko okolje in s tem vpliva na prenos
bolezni. Bakterija porabi kar 9 % svojega proteoma (proteini in genom) za transportne sisteme, kar
ji posledi¢no omogo¢i hitrejSo prilagoditev razliénim mikrookoljem v gostitelju. Zdravi se predvsem
s penicilinom, ¢eprav je vse vec poroc€il o pocasnejSem odzivu pri bolnikih s HIV. Zato je velik
poudarek na preventivi, ki zajema rutinsko presejanje tveganih skupin, spremljanje stikov in
izobraZevanje o varnem spolnem obnasanju (Sankaran idr., 2023, str. 6-12).

6.1.3 Klamidija

Klamidija (Chlamydia trachomatis) je najpogostej$a spolno prenosljiva okuzba v ZDA in drugod po
svetu. Pri Zenskah lahko povzroc¢i neplodnost, zunajmaterni¢no nosecnost in kroni¢no bolecino v
medenici. Lahko povzro¢i tudi trahom, ki pa povzroca slepoto. Spremembe se pojavijo v izcedku iz
seCil, pojavijo se lahko simptomi okuzbe secil. Diagnosticiramo jo z amplifikacijskimi testi
nukleinske kisline (NAATS), vaginalnim brisom, vzorcem urina pri moskih in s presejalnimi testi,
ker je bolezen pogosto brez okuzbe. Infekcija se zdravi z antibiotikom. Pri zdravljenju je pomembno
tudi zdravljenje spolnih partnerjev, da bi zdravljenje bilo bolj uspesno (O’Connell in Ferone, 2016,
str. 390-397).

Ob nezdravljenju lahko bakterijske SPO povzrocijo resne in celo smrtno nevarne zaplete, kot so
vnetja urogenitalnega trakta, medeni¢na vnetna bolezen, sepsa ali neplodnost. Te okuZzbe so obicajno
asimptomatske, kar Se dodatno oteZuje pravocCasno zdravljenje. Prav tako so okuzbe s SPO
bakterijskega izvora lahko zelo nevarne za nosecnice in plod, saj lahko povzrocijo prezgodnji porod,
mrtvorojenost, okuzbo novorojencka, neonatalni meningitis ali sepso (Cater idr., 2021, str.
8-9).

6.1.4 Dimeljski granuloma

Dimeljski granuloma (Calymmatobacterium granulomatis) je obicajno neboleca bolezen, s pocasno
napredujo¢imi ulcerativnimi lezijami na genitalijah. Ker je bolezen pogosto zanemarjena, je po
navadi tudi napacno diagnosticirana in zdravljena. Zdravi se priblizno 3 tedne, dokler se ne doseze
prave klini¢ne slike. Pogosto se pojavi pri moskih in Zenskah v rodni dobi (2040 let) (Purwoko idr.,
2021, str. 632).

Bolezen se pojavlja in §iri le v tropskih, redkeje pa tudi v subtropskih pokrajinah. V Sloveniji je njena
pojavnost redka, zaznana je samo pri ljudeh, ki veliko potujejo ali prihajajo iz tropskih dezel.
Inkubacijska doba traja priblizno 14 dni, potem se pojavijo prvi znaki — papulopustulozne
spremembe, ki se hitro razvijejo v nebolece razjede. V napredovalni fazi se okuzba razsiri v podkozje,

Tww

2014, str. 400).

6.1.5 Gonoreja

Gonoreja (Neisseria gonorrhea) je okuzba, ki jo povzroCa gram negativna bakterija Neisseria
gonorrhoeae. Gonoreja je ena izmed najpogostejs$ih spolno prenosljivih bolezni po svetu. Pri moskih
je okuzba z bakterijo Neisseria gonorrhea glavni vzrok za razvoj uretritisa, pri Zenskah pa za razvoj
cervicitisa. Ce je okuzba in kasneje bolezen nezdravljena, lahko pri Zenskah povzro¢i medeni¢no
vnetno bolezen, neplodnost, zunajmaternicno nosecnost in kroni¢ne bolecine v medenici. Pri moskih
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so pogostejSe ekstrafenitalne okuzbe (zrelo, danka), Se posebej pri tistih, ki imajo istospolne
partnerje. Pri mos§kih lahko povzroci tudi vnetje prostate, obmodka in mod. Redko pa lahko povzroci
tudi neplodnost pri moskih. Ob nezdravljenju se pojavi moznost za prehod okuzbe v krvni obtok in
sklepe, kar pa je lahko zivljenjsko ogrozajoce (Nacionalni institut za javno zdravje, 2022).

Redkeje se pojavijo invazivne oblike, kot so disimilirana gonokokna okuzba, endocarditis in
meningitis, ki lahko povzrocijo resne zaplete. Ustrezna diagnostika in nadzor nad boleznijo sta
kljuénega pomena, saj bakterija hitro razvija odpornost na ve¢ vrst antibiotikov (Ghanem, 2020).

Diagnoza gonoreje poteka tako, da se vzamejo brisi se¢nice, maternicnega vratu, zrela ali danke,
lahko se pa vzame tudi vzorec urina. Za zdravljenje se uporablja kombinacija antibiotikov. Enega
bolnik prejme intra muscularno, drugega pa zauZije per os v obliki tablete.

6.1.6 HIV

HIV (Human immunodeficiency virus) je virus, ki napade ¢lovekov imunski sistem. Napada klju¢ne
celice, kot so T-pomoc¢niske celice in makrofagi. Dolgotrajna okuzba privede do razvoja bolezni
»Sindrom pridobljene imunske pomanjkljivosti« oz. AIDS (angl. Acquired Immuno Deficiency
Syndrome), za katero je znacilna oslabljena obramba telesa proti razlicnim okuzbam. Prenasa se
preko okuzenih telesnih tekoCin. V teh tekoc¢inah se virus lahko pojavi kot prosti virus ali pa je ze
nastanjen v celicah. Ob pojavu znakov okuZzenosti lahko sklepamo, da je imunska obramba Ze zelo
oslabljena. Prej neskodljive okuzbe lahko postanejo smrtno nevarne. Prenos okuzbe preprecujemo z
varno spolnostjo, dosledno, varno in pravilno uporabo zas$¢itnih sredstev (kondom) (Kapila idr.,
2016, str. 69-72).

Vec kot 40 let je epidemija aidsa, ki je terjala Ze priblizno 40 milijjonov smrti, javnozdravstveni
problem. Aids povzroci retrovirus HIV-1. Po okuzbi virus vdre v gostiteljsko celico s pomocjo
vezave na receptorje CD4, za tem pa na enega od glavnih kemokinskih ko-receptorjev, CCRS ali
CXR$, ter uni¢i gostiteljsko celico (najpogosteje limfocit T) med njenim razmnoZevanjem. S
pomocjo hitre diagnostike lahko posamezniki pravocasno prejmejo protiretrovirusno zdravljenje in
s tem se posledi¢no zmanjS$a umrljivost. Ti posamezniki pa potem jemljejo vsezivljenjsko virusno
supresivno terapijo, ki preprecuje spolni prenos okuzbe. Okuzba HIV je torej kroni¢no, a obvladljivo
stanje (Bekker idr., 2023).

6.1.7 Hepatitis B in C

Hepatitis je virusna infekcija, ki povzro€i vnetje jeter. Hepatitis B je preprecljiv s cepljenjem in se
najvec prenasa preko okuzenih telesnih tekoc¢in. Lahko se prenasa tudi preko matere na novorojencka
in preko okuZenih ostrih predmetov, ki pridejo v stik s &lovekovo krvjo in sluznico. Ce je nose¢nica
okuZena s hepatitisom B, je nose¢nost nadzorovana, da bi se preprecil prenos okuzbe na plod.
Hepatitis ob nezdravljenju povzroca jetrno cirozo, zlatenico in odpoved jeter. Povzro¢i nabiranje
tekoc¢in v abdominalni votlini, hematemezo, tremor in zmedenost, ki pa sta posledici nezmozZnosti
jeter, da filtrirajo toksine. Diagnosticirata se s krvnimi preiskavami (Yale Medicine, 2025).

Za hepatitis B obstajajo cepiva, ki pa pri Ze obolelih ne izolirajo, virusa popolnoma iz celice. Obolele
se zdravi simptomatsko. Razvijajo se novi terapevtski pristopi, ki ciljajo razli¢ne faze virusnega
cikla. Ti pristopi vkljucujejo imunodulatorje, RNA tehnike in zaviralce virusne replikacije (Prifti
idr., 2021).
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Hepatitis C je potrebno zdraviti pravo¢asno, da bi prepre¢ili prehod v kroni¢no fazo. Ce okuzba
postane kroni¢na, obstaja ué¢inkovito zdravilo, ki v ve€ini primerov odstrani virus iz krvnega obtoka.
Pri bolnikih z napredovano jetrno cirozo ali rakom jeter pa razmisljamo o presaditvi jeter.

6.1.8 Humani papiloma virus

Humani papiloma virus (HPV) je virus, ki se prenasa spolno in s poljubljanjem. Povzroc¢a okuzbe
spolovil, rodil, zadnjika in ustnega Zrela. Je glavni vzrok za razvoj raka materni¢nega vratu in
nastanek genitalnih bradavic, ¢eprav okuzba po navadi poteka asimptomatsko. Povzroci pa lahko
tudi druga rakava obolenja in papilome grla pri obeh spolih. Vecina spolno aktivnih ljudi se s tem
virusom okuzi vsaj enkrat v Zivljenju. Pred okuzbo s HPV se lahko za$€itimo preventivno s
cepljenjem. Cepivo varuje pred sedmimi najnevarnejSimi genotipi, ki povzrocajo predrakave
spremembe in raka materni¢nega vratu, spolovil, danke in ustnega Zrela. Varuje tudi pred dvema
genotipoma, ki pa sta povzrocitelja genitalnih bradavic. Cepljenje je opravljeno z dvema ali tremi
odmerki, odvisno pri kateri starosti je oseba prejela prvi odmerek, in se priporo¢a obema spoloma.

Humani papiloma virus je povezan s priblizno 5 % vseh rakavih obolenj, med katerimi so rak
materni¢nega vratu, penisa, vulve, noznice, zadnjika ter orofaringealni rak. Med razli¢nimi genotipi
je najbolj onkogen tip HPV-16, ki je najpogosteje prisoten pri rakih. Poleg njega obstajajo mo¢ni
dokazi, da tudi tipi HPV-18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 in 59 prispevajo k razvoju raka
materni¢nega vratu. Cepiva proti HPV temeljijo na virusu podobnih delcih, sestavljenih iz L1
beljakovin, ki spodbujajo nastanek tip-specifi¢nih nevtralizirajo¢ih protiteles (Williamson, 2023,
str. 1).

6.1.9 Genitalni herpes

Genitalni herpes (Herpes simplex virus) je spolno prenosljiva okuzba, ki je lahko asimptomatska,
lahko pa povzroci bolece izpus¢aje, majhne mehurcke, ki se vnamejo, ti so v grozdih in se lahko
raztrgajo. Koza srbi in pece, tvorijo se kraste. Simptomi po navadi izzvenijo samostojno po enem do
dveh tednih, obstajajo pa tudi zdravljenja, ki ublaZijo simptomatiko in skraj$ajo ¢as izbruha. Zdravilo
zaenkrat ne obstaja, po okuzenosti je virus v cloveku celo Zivljenje. Po prvem izbruhu se ponavlja,
Ceprav je sCasoma blazji (Kapila idr., 2016).

Virus Herpes simplex delimo na dve vrsti in sicer na tip 1 (HSV-1) in tip 2 (HSV-2). Diagnoza se
potrdi s tipsko specifi¢nimi testi, ki se razlikujejo med HSV-1 in HSV-2. Razlike med tema dvema
tipoma so vizualno skoraj neopazne. Razlikujeta pa se po obnasanju, ki vpliva na zdravje. Bolnik, ki
je okuzen s HSV-2, ima drasti¢no ve¢jo moznost, da zboli za HIV-om. HSV-1 je glavni vzrok za
razvoj orolabialnega herpesa. Ceprav je do nedavnega bilo misljeno, da genitalni herpes povzroda
HSV-2, so raziskave dokazale, da ga prav tako povzroc¢a tudi HSV-2 (Groves, 2016, str. 928-931).

6.1.10 Trihomoniaza

Trihomoniaza (Trichomonas vaginalis) je spolno prenosljiva bolezen, ki jo povzro€a parazit. Kot
zunanji patogen se veze na epitelijske celice in vpliva na imunski sistem ter vaginalno mikrobioto
gostitelja. Mehanizmi patogeneze vkljucujejo poSkodbe gostiteljskih tkiv, motnje v vaginalnem
mikrobiomu in vnetje, ki ga sprozi imunski odziv gostitelja (Mercer in Johnson, 2018, str. 683—688).
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S to boleznijo lahko zbolijo tudi moski, ampak redkeje. Posledi¢no lahko zbolijo za uretritisom,
prostatitisom, zmanjsa se plodnost in poveca se tveganje okuzbe za HIV-om. Pri moskih je okuzba
pogosteje asimptomatska, zato so posledicno zelo dobri prenasalci (Van Gerwen idr., 2021,
str. 1119— 1120). Bolezen se zdravi z antibiotikom metronizolom ali tinidazolom (Kissinger idr.,
2022, str. 157).

6.1.11 Kandidoza

Kandidoza (Candida albicans) je glivicna okuzba, ki je sicer pri zdravem posamezniku neSkodljiva,
ve¢ dejavnikov lahko povzroCi njeno rast in zaplete pri gostitelju. Povzro¢i lahko lokalizirane
povrsinske okuzbe, kot tudi sistemsko smrtno nevarne razsirjene kandidoze. Njena sposobnost tvorbe
biofilma je glavni dejavnik njene virulence. Je tezko ozdravljiva bolezen. Biofilmi so odporni na
konvencialno protiglivi¢éno zdravljenje (Ponde idr., 2021, str. 91-92).

Biofilmi se tvorijo na vsajenih medicinskih pripomockih, vklju¢no s katetri, srénimi spodbujevalniki,
protezami in proteti¢nimi sklepi, ki zagotavljajo povrsino in zatoCiS¢e za rast biofilma. Biofilmi C.
albicans so odporni na konvencionalna protiglivi¢éna zdravila, gostiteljev imunski sistem in druge
okoljske motnje. Zaradi tega so okuzbe z biofilmi pravi izziv (Nobile in Johnson, 2015, str. 1).

6.1.12 Dermatofilna okuzba dimelj

Dermatofilna okuzba dimelj (Tinea cruris) je okuzba genitalnega predela, ki povzroci srbec izpuscaj.
Intertriginozna obmocja so pravsnje okolje za razvoj glivice, pri Cemer potenje, maceracija in alkalni
pH nudijo nagnjenost dimelj k okuzbi. OkuZba se zdravi z antimikoti¢no terapijo. Diagnoza je
zapletena, ker imajo okuzbe s tineo veliko simptomov, ki se lahko kaZejo kot enake lezije. Zdravi se
lahko z lokalno in sistemsko protiglivicno metodo, je pa ta izbrana glede na resnost okuzbe in njene
podtipe. Nezdravljena tinea lahko privede k hudim zapletom kot so celulitis, razjede na stopalih ali
alopecija na lasi§¢u (Kovitwanichkanont in Chong, 2019, str. 706-708).

6.1.13 Sramne usi

Sramne usi (Pediculosis pubis) povzro¢a us Pthirus pubis. Diagnoza temelji na odkritju usi ali gnid,
ki jih je tezko, vendar mogoce videti ob natanénem pregledu ali povecavi z dermoskopom.
Povzrocajo neprijetno srbenje. Vidna so rjava ali bela jajceca ali gnide, ki vsebujejo nimfe in so
pritrjene na dno lasa. PrenaSajo se najpogosteje s spolnim stikom. Je najmanj$a izmed cloveskih usi.
V redkih primerih se lahko razsiri na pazdusno votlino, brado, obrvi, trepalnice ali dlake na telesu
(Dave idr., 2023, str. 71-72).

6.1.14 Garje

Garje (Sarcoptes scabiei) so prsice, ki povzro¢ajo srbenje, ki pa je posledica imunskega odziva na
prsico in njene izlo¢ke. Pri novookuZenih je inkubacijska doba 2—6 tednov, pri Ze prebolelih pa 14
dni. Prenasa se s tesnimi telesnimi stiki koze na kozo, spanju v isti postelji, po spolnem odnosu. Prvi
znak bolezni je srbez, nato nastanejo roznate papule s krastico na vrhu, obi¢ajno so v paru. Prizadeti
so obiCajno zunanji deli telesa in nikoli sredina prsnega kosa in hrbta, z izjemo dojenckov in malih
otrok, pri katerih je lahko prizadeta celotna koza. Zdravi se obi¢ajno s skabicidi, ki se jih v obliki
krem nanasa na koZo.
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Okuzba se zacne tako, da se samica prSice zarije v rozeno plast gostitelja, kjer odlozi jajéeca. Kasneje
se razvije v li¢inke, nimfe in odrasle priice. Po navadi je na gostitelju 10—15 organizmov. Nodularna
oblika je klasi¢na oblika garij, kaze se z aksilarno in dimeljsko nagnjenimi eritematoznimi vozlicki.
Ti so srbeci in veljajo za preobcutljivostno reakcijo na samico prsice. Norveska garja pa je oblika s
krastami in ima lahko na posamezniku tudi do milijone prSic in se pojavi pri posameznikih z
oslabljenim imunskim sistemom. S temi bolniki je zaradi nasic¢enosti prSic dovolj zgolj kratek stik
za prenos okuzbe (Murray in Crane, 2025).
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6.2 Kaj si je dobro zapomniti?

Spolno prenosljive okuzbe (SPO) povzroc¢ajo bolezni, ki se $irijo pri spolnih stikih, tudi ¢e ne pride
do izlitja ali vidnih znakov okuzbe. PrenaSajo se vaginalno, oralno ali analno — v¢asih celo preko
tesnega stika koze ali okuzenih predmetov. Velik del okuzb ostane neopazen, saj pogosto potekajo
brez izrazitih simptomov, kar pomeni, da jih lahko nevede Sirimo naprej. Mladostniki, ki pogosteje
menjajo partnerje in ne uporabljajo zascite, so posebej ranljiva skupina.

Med SPO sodijo bakterijske okuzbe (kot so gonoreja, sifilis, klamidija), virusne (npr. HIV,
hepatitis B in C, HPV, herpes), glivi¢ne (kandidoza), parazitske (garje, sramne usi) in protozojske
(trihomoniaza). Nekatere povzroc¢ajo zgolj blago nelagodje, druge pa lahko vodijo do neplodnosti,
zapletov v nose¢nosti, poskodb notranjih organov, raka in celo smrti. Posebno pozornost je treba
nameniti okuzbam med nosecnostjo, saj lahko resno ogrozijo tudi plod.

HIV ostaja ena izmed najbolj nevarnih in raziskanih SPO. Danes ga je sicer mogoce uspesno
obvladovati z vsezivljenjskim zdravljenjem, vendar okuzba Se vedno pomeni veéjo obc¢utljivost
na druge bolezni in druzbeno stigmo. Tudi hepatitis B in C sta okuzbi z resnimi posledicami, saj
vodita v jetrno cirozo, odpoved jeter in raka. Cepljenje proti hepatitisu B in HPV je u¢inkovita
oblika zas¢ite in je na voljo tudi v Sloveniji.

Zdravljenje vecine SPO je mozZno, e je bolezen pravocasno prepoznana — zato je redno testiranje
pri spolno aktivnih osebah izjemnega pomena. Najpogostejsa zdravila so antibiotiki, protivirusna
ali protiglivicna sredstva, v€asih pa je potrebna tudi kirurSka oskrba (npr. pri zapletih ali
brazgotinah). Veé¢ina SPO se ne zdravi sama od sebe. Ce niso ustrezno ozdravljene, se lahko
ponovijo, postanejo kroni¢ne ali povzrocijo dodatne zaplete.

Kondom je najbolj u€inkovito in dostopno sredstvo za zascito pred SPO in neZeleno nosecnostjo.
Njegova pravilna uporaba zmanjsuje tveganje za skoraj vse oblike SPO. Pomembno je, da je
zaSCita dosledna in zavestna odlocitev obeh partnerjev. Zavedati se moramo, da okuzbe ne
prizadenejo samo telesa, ampak pogosto tudi pocutje, odnose in samozavest. Zato je pomembno,
da o njih govorimo odprto, brez sramu ali obsojanja. Zrel odnos do spolnosti vkljucuje znanje,
odgovornost in spoStovanje — do sebe in drugih.

6.3 Za razmislek in pogovor

Dijak(inja): Ali bi znal(a) prepoznati tveganje za SPO v svojem vedenju — in ali se zavedam, da
odsotnost simptomov ne pomeni nujno, da sem zdrav(a)?

Stars$: Kako jasno in brez moraliziranja sem otroku predstavil nevarnosti SPO — in ali ve, da se
lahko obrne name, Ce potrebuje pomoc ali vprasanje glede zascite pred SPO?

Uc¢itelj: Ali dijakom nudim verodostojne, strokovno utemeljene informacije o SPO, zasciti in
testiranju — in ali jih spodbujam k prevzemanju odgovornosti za svoje zdravje?
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7 NOSECNOST IN SPLAV

Nosecnost, porod in poporodno obdobje predstavljajo naravna zivljenjska obdobja v rodni dobi
zenske, ki so med seboj tesno povezana in tvorijo enotno celoto. Med nosecnostjo se telo Zenske
prilagaja rasti in razvoju ploda, pri ¢emer pride do Stevilnih fizioloskih sprememb. Trajanje
nosecnosti obi¢ajno znasa med 280 in 282 dni oziroma 40 tednov, pri Cemer se izratun zac¢ne od
prvega dne zadnje menstruacije. Kljub temu se zgolj 5 do 6 % porodov dejansko zgodi na predvideni
datum poroda. Zato v medicinski praksi Stejemo, da je otrok »zrel« in pripravljen na rojstvo med
dopolnjenim 37. in 42. tednom nosecnosti.

Slika 7: Nosecnost — razvoj ploda do poroda

Nosecnost po tednih: kako poteka in na kaj bodite pozorne. (b. d.). Zdravje.si.
https://www.zdravje.si/nosecnost-po-tednihZdravje+2Zdravje+27

7.1 NajstniSka nosecnost

Najstniska nosecnost je globalna zdravstvena tezava, ki negativno vpliva na izide rojstev in lahko
vodi v medgeneracijske cikle revscine ter slabega zdravja. V vseh okoljih je verjetnost najstniskih
noseénosti ve&ja v skupnostih, ki jih prizadenejo socialne in ekonomske tezave. Ceprav lahko
nosec¢nost v najstniskih letih pri nekaterih posameznikih pozitivno vpliva na spremembo nezdravih
vedenj in odnosov, to ne velja za vse (Mann idr., 2020, str. 310).

Nacrtovanje rojstev v Sloveniji se je zacelo po drugi svetovni vojni kot odziv na visoko umrljivost
otrok in mater, pri cemer je pomembno vlogo igrala tudi smrtnost Zensk zaradi nedovoljenih splavov.
V drugi polovici 20. stoletja se je zaradi zakonodajnih sprememb in uvedbe moznosti za legalno
prekinitev nose¢nosti postopoma spremenila struktura splavov: leta 1955 je bilo med vsemi umetnimi
prekinitvami nosecnosti (UPN) le priblizno 8 % dovoljenih, do leta 1972 pa je ta delez narasel na kar
72 %.
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Smrtnost med mladimi Zenskami je pogostej3a kot smo prej domnevali. Ceprav so neposredni smrtni
primeri med najstni$ko nosecnostjo in porodom redki, ve¢inoma zaradi krvavitve, hipertenzivnih
motenj ali sepse, je najstniska nosecnost lahko pokazatelj negativnih Zivljenjskih izkuSenj, ki so se
zgodile pred in/ali med kljuénimi najstniSkimi leti. Na primer, obstaja povezava med
izpostavljenostjo Skodljivim izku$njam v otroStvu, kot so spolna in Custvena zloraba, loc¢itev ali
razhod starSev ter zmanjSanje dohodka in kasnejSo najstnisko nosecnostjo, uporabo psihoaktivnih
substanc ter samomorom (Ray idr., 2024, str. 2).

7.2 Nenaértovana nosec¢nost

Najnovejsi podatki kaZejo, da je bilo v zadnjih petih letih po svetu 48 % vseh nosecnosti
nenacrtovanih, kar pomeni 121 milijonov primerov letno oziroma globalno letno stopnjo 64
nenacrtovanih nosecnosti na tiso¢ Zensk v starosti med 15 in 49 let. Letna stopnja nenacrtovanih
nosecnosti na tiso¢ zensk rodne dobe je obratnosorazmerna s stopnjo sociockonomskega razvoja
drzav: v razvitih drzavah znaSa 34, v drzavah s srednjim razvojnim indeksom 66, v drzavah z nizkim
indeksom pa 93. Drzave z nizjim razvojnim indeksom tako beleZijo najvisjo stopnjo nenacrtovanih
nosec¢nosti (Nilson idr., 2023, str. 2).

Slika 8: U¢inek nezelene nosecnosti
F 3

|5 VIS
Zupan, S. (2023). To so najpomembnejsi izzivi, s katerimi se soocajo nosece najstnice. Bibaleze.si.
https://www.bibaleze.si/nosecnost/mladoletne-nosecnice-nosecnost-mladoletna-slovenija.htmiBi

7.3 Spontani splav

Spontani splav je spontana izguba nose¢nosti pred 12. tednom (zgodnji splav) ali med 12. in 24.
tednom nosecnosti (pozni splav). Spontani splav se pojavi pri priblizno eni od petih noseCnosti in
ima lahko pomembne fizioloske ter psiholoske posledice za Zensko (Giakoumelou idr., 2016, str.
116). Med najpogostejse vzroke za spontani splav sodijo kromosomske nepravilnosti ploda, razli¢na
obolenja in okuzbe pri materi, tvegano vedenje (kot so uzivanje drog, alkohola ali kajenje), starost
nosecnice ter §kodljivi vplivi iz okolja (Mezeg, 2020, str. 92).

Za zmanjSanje tveganja za spontani splav se priporoca, da Zenske odpravijo spremenljive dejavnike
tveganja. Zdrava prehrana z ve¢jim vnosom sadja in zelenjave lahko tveganje zmanjsa do 60 %.
Manjse koristi imajo zita, mlecni izdelki, morski sadezi in jajca. Uravnotezena prehrana, kot je
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sredozemska, zagotavlja vecino potrebnih hranilnih snovi, razen folne kisline in vitamina D.
Zenskam se svetuje, da jemljejo 400 pg folne kisline dnevno vsaj tri mesece pred zanositvijo in v
prvem trimesedju. Zenske z ve&jim tveganjem (ITM > 30, epilepsija, sladkorna bolezen) potrebujejo
5 mg folne kisline dnevno. Pomanjkanje vitamina D je pogosto in lahko povezano s splavom, zato
naj Zenske preverijo raven vitamina D in ga po potrebi nadomestijo (Dhillon-Smith idr., 2023,
str. 951).

7.4 Umetna prekinitev nose¢nosti

Splav je postopek, ki pomeni prekinitev nosecnosti, najpogosteje izveden v prvem ali drugem
trimesecju. Obstaja ve¢ nacinov razvrs¢anja splavov, najpomembnejsa delitev pa temelji na varnosti
postopka: splav je lahko »varen« (izveden v varnem in ¢istem okolju, s strani izkusSenih izvajalcev
in brez pravnih omejitev) ali »nevaren« (izveden z nevarnimi metodami in materiali, s strani
neustrezno usposobljenih oseb ali v okolju, kjer niso izpolnjeni minimalni medicinski standardi)
(Bridwell idr., 2022, str. 919).

Splav predstavlja stresen in Custveno obremenjujo¢ dogodek. Posamezniki, ki razmisljajo o
prekinitvi nose¢nosti, se pogosto soo¢ajo s strahovi in negotovostjo glede postopka, vkljuéno s
potekom kirur§kega splava, uporabo anestezije ter moznimi fizicnimi in Custvenimi odzivi. Poleg
tega lahko odlo¢anje o na¢inu splava pomembno oblikujejo ¢ustva, kot so obcutki krivde in zalosti,
ter napac¢na prepric¢anja, denimo, da splav povzro¢a depresijo ali zmanjSuje plodnost v prihodnosti
(Nguyen idr., 2023, str. 1).

Pacientke morajo po splavu prejeti ustrezna navodila za nadaljnjo oskrbo. Potrebno jih je poduciti,
da morajo nemudoma poiskati zdravnisko pomoc, ¢e se pojavi poslabsanje krvavitve ter bolecine ali
znaki okuzbe. Svetovati jim je treba, naj dva tedna po splavu ne uporabljajo tamponov in naj nimajo
spolnih odnosov. Pacientke je treba opozoriti tudi na moznost obCutkov krivde in Zalosti po splavu
ter jih obvestiti, da je svetovanje lahko v pomo¢ pri soocanju s temi obcutki. Prav tako jih je treba
izobraziti o uporabi ustreznih kontracepcijskih metod za prepredevanje nezelenih noseénosti. Ce je
bil splav septicen, je pacientko treba posebej opozoriti na dosledno jemanje predpisanih antibiotikov
(Sajadi-Ernazarova in Martinez, 2023).

7.5 Kirurska umetna prekinitev splava

Postopek vakuumske aspiracije (aspiracijska kiretaza) vkljucuje oceno gestacijske starosti, pripravo
materni¢nega vratu (Ce je potrebna), izvedbo posega, lajSanje bole¢ine — vkljuéno z uporabo
paracervikalne blokade — ter oceno popolnosti splava z vizualnim pregledom izlo¢enih nose¢nostnih
tkiv. Priporoceni metodi kirurSkega splava v poznejsih tednih nosecnosti sta vakuumska aspiracija
ter dilatacija in evakuacija (D&E). Ceprav priporoéila lo¢ujejo med postopki pred in po 14. tednu
nosecnosti, je med 12. in 16. tednom moZzna prilagodljivost pri izbiri kirurSke metode glede na
okolis¢ine (World Health Organization, 2022b, str. 63).

30



FEdukacija zdrave spolnosti med dijaki

7.6 Medikamentozni splav

Medikamentozni splav vklju¢uje uporabo dveh ucinkovin: mifepristona in misoprostola, analoga
prostaglandina. Mifepriston tekmuje s progesteronom na ravni receptorjev in blokira njegovo
delovanje. To povzroci prekinitev razvoja nosecnosti ter locitev posteljice in zarodka od endometrija,
kar spremlja mehc¢anje in Sirjenje materniénega vratu. Poleg tega mifepriston poveca kontraktilnost
maternice in obcutljivost miometrija na kontrakcije, ki jih sprozijo prostaglandini. Misoprostol se
zauzije 24-48 ur po mifepristonu, kar povzro¢i kontrakcije, odpiranje materni¢nega vratu in izloanje
vsebine maternice.

Pri vecini zensk pride do krvavitve in izloCitve noseCnostnega tkiva v 3—4 urah po zauzitju
misoprostola, vaginalna krvavitev pa postopoma upada v obdobju 10-16 dni. Proces
medikamentoznega splava je zato podoben spontanemu splavu, saj ga spremljajo krvavitev in krci
(Mazza idr., 2020, str. 325).

Slika 9: Medikamentozni splav

$

Metode splava v Sloveniji. (2025). Zenska odlo¢itev. https://www.zenskaodlocitev.si/splav-v-
sloveniji/metode-splava-v-sloveniji/Zenska odlo¢itev+3Zenska odlocitev+3

7.7 Zapleti po splavu

Zapleti zaradi nevarnih splavov povzrocijo priblizno 70.000 smrti mater in 5 milijonov trajnih ali
zaCasnih invalidnosti mater na leto. Visja stopnja obolevnosti in umrljivosti Zensk je opazna v regijah
z restriktivno zakonodajo o splavu. Poleg tega tako spontane kot umetno izzvane splave v
zdravstvenih ustanovah pogosto obravnavajo kot spontane splave v okviru oskrbe po splavu (Melese
idr., 2018, str. 2). Najpogostejsi zapleti po splavu so (Bridwell idr., 2022, str. 922):

e krvavitve,

e ohranjeni produkti spocetja,

e perforacija maternice,

e nediagnosticirana zunajmaterni¢na nosecnost,
e ohranjen cervikalni dilatator,

e embolija amnijske tekocCine,

o toksi¢nost za misoprostola,

e okuzba in endometritis po splavu.
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7.8 Kaj si je dobro zapomniti?

Nosecnost je zapleten fizioloski proces, ki traja priblizno 40 tednov. Kljub temu se zgolj manjSina
porodov zgodi na predvideni datum, zato se kot »zrela« Steje nosecnost med 37. in 42. tednom. V
tem obdobju se telo Zenske prilagaja na razvoj ploda, kar vkljucuje Stevilne telesne spremembe, ki
zahtevajo tudi psiholosko pripravljenost in podporo okolice.

Najstniska nosecnost je povezana z vecjim tveganjem za zaplete med nosecnostjo in porodom ter
z dolgoro¢nimi posledicami, kot so prekinjeno Solanje, socialna izklju¢enost in rev§¢ina. Pogosto
je povezana z negativnimi izkuSnjami v otro$tvu, kot so zlorabe, loCitev starSev in pomanjkanje
podpore.

Nenacrtovana nosecnost prizadene skoraj polovico vseh nosecnosti po svetu. Najvi§jo stopnjo
belezimo v drzavah z nizjim razvojnim indeksom in slabsim dostopom do izobraZevanja in
kontracepcije. Med dejavnike tveganja spadajo tudi slaba informiranost, nestabilni odnosi in
neredna uporaba zaS¢itnih sredstev.

Spontani splav je najpogostejsi zaplet nosecnosti in prizadene vsako peto nosecnico. Lahko je
posledica genetskih nepravilnosti ploda, bolezni matere, izpostavljenosti Skodljivim snovem ali
nezdravega zivljenjskega sloga. Preventivni ukrepi vkljuCujejo zdravo prehrano (bogato s sadjem,
zelenjavo, folno kislino in vitaminom D), opustitev kajenja, alkohola in uzivanja drog.

Umetna prekinitev nosec¢nosti je lahko kirurSka ali medikamentozna. Gre za zakonito in varno
moznost v Stevilnih drzavah, a jo pogosto spremljajo custvene stiske, obcutki krivde in
stigmatizacija. Pomembna je strokovna podpora, dostop do svetovanja in u¢inkovita informacija
o kontracepciji za preprecevanje ponovnih nenacrtovanih nosecnosti.

Nevaren, nelegalen ali slabo izveden splav je Se vedno vzrok za visoko umrljivost zensk v drzavah
s strozjo zakonodajo. Zapleti vkljuCujejo krvavitve, okuzbe, poSkodbe maternice in celo smrt.
Zdravstvena oskrba po splavu mora vkljucevati medicinsko in psiholosko podporo ter jasno
informacijo o nadaljnji zasciti.

7.9 Za razmislek in pogovor

Dijak: Ali razumem, kaj pomeni nenacrtovana nosec¢nost — in ali bi znal(a) poiskati varno,
odgovorno pomoc, ¢e bi se znasel/la v taksni situaciji?

Star§: Sem svojemu otroku Ze mirno, odkrito in brez predsodkov predstavil(a) moznosti
kontracepcije, nosecnosti in splava — in ali ve, da ga/jo bom podprl(a) ne glede na situacijo?

Uc¢itelj: Ali v razredu ustvarjam prostor, kjer dijaki lahko brez strahu postavljajo vprasSanja o
nosecnosti, splavu in spolnem zdravju — in ali znam prepoznati, kdaj kdo potrebuje dodatno
podporo ali usmeritev?
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8 ZAKLJUCEK

Adolescenca je izjemno obcutljivo in pomembno obdobje v Zivljenju posameznika, ko se oblikujejo
temelji osebnosti, vrednot, samopodobe in odnosa do sebe ter drugih. V tem ¢asu se mladostniki ne
soocajo zgolj s telesnimi spremembami, temve¢ predvsem z iskanjem lastne identitete, Custvenimi
izzivi in potrebo po sprejetosti. Prav zato je toliko bolj pomembno, da jih spremljamo s
spostovanjem, razumevanjem in strokovno podprtim izobrazevanjem. Zato je tudi zelo pomembno,
da jim pomagamo. Pomagati jim je treba tudi pri spolnosti, saj mladostniki zacnejo spoznavati to
podrocje zelo zgodaj.

Zato je pomembno, da jih nau¢imo osnov o varni spolnosti. Zdrava spolnost ni samoumevna in ne
pride sama po sebi. Zahteva odprto komunikacijo, varno okolje in jasno sporocilo, da je vsako telo
vredno spoStovanja — ne glede na obliko, spol, orientacijo ali fazo razvoja. Pri tem ima edukacija
kljuéno vlogo: ne gre zgolj za posredovanje bioloskih dejstev, temvec za oblikovanje mladih oseb v
samozavestne, empaticne in odgovorne posameznike. Dejstvo je, da s pravim pristopom lahko
mladim resni¢no pomagamo, da ne le razumejo sebe, temve¢ tudi razvijejo odnos, ki temelji na
spostovanju, varnosti in iskrenosti — tako do sebe kot tudi do drugih. Vsak odprt pogovor, vsaka u¢na
ura in vsak iskren odgovor na njihova vprasanja lahko pomeni korak k bolj zreli, ljubeci in odgovorni
druzbi.

Spolno prenosljive okuzbe (SPO) in vprasanja povezana z nosecnostjo, zlasti v kontekstu najstniske
in nenacrtovane nosec¢nosti, ostajajo pomembni izzivi sodobnega javnega zdravja. SPO se razlikujejo
glede na povzrocitelje, potek bolezni in stopnjo ogrozenosti posameznika. Posebej zaskrbljujoca je
njihova pogosta asimptomati¢nost, kar omogoca tiho Sirjenje med prebivalstvom, Se posebej med
mladimi in ranljivimi skupinami. Klju¢nega pomena pri prepreevanju njihovega Sirjenja ostaja
ozaveSCanje, dostopnost testiranj, pravocasna diagnostika in ucinkovito zdravljenje, vklju¢no z
zdravljenjem spolnih partnerjev. Zato je zelo pomembno da mladostnike pouc¢imo, kaj pomeni imeti
za$citen spolni odnos. Poleg tega pa je pomembno tudi vedeti, katera kontracepcija kaj preprecuje,
namre¢ ne preprecuje vsa kontracepcija SPO.

Vsa kontracepcija pa prepreduje neZeleno noseénost, a je pri tem pomembna uporaba le te. Ce
kontracepcije ne uporabljamo pravilno, se lahko okuzimo z SPO ali pa celo nezaZeleno zanosimo.
Torej se vprasanja glede noseCnosti in splava prepletajo z druzbenimi, ekonomskimi in eti¢nimi
dejavniki. Najstniska in nenacrtovana nosecnost predstavljata povecano tveganje za neugodne izide
tako za mater kot tudi otroka, pri ¢emer pomembno vlogo igrata socialno okolje in dostop do
informacij ter zdravstvenih storitev. Ustrezna spolna vzgoja, preventivni programi in podpora
zenskam vseh starosti so temeljni elementi za zmanjSevanje Stevila nenacrtovanih nosecnosti in
nezelenih splavov. Spolno vzgojo mladih pa ne ucijo samo strokovno podkovane sluzbe in osebe,
veliko vlogo imajo pri tem starsi. Zal pa je to $¢ vedno tabu tema v veliko druZinah, zato mladostniki
ne pridobijo dovolj informacij. Zaradi tega potem pride lahko do nezazelene nosecnosti v mladosti.

Med ozaves¢anje pa ne spada samo kontracepcija in SPO, ampak je pomemben del tudi odras¢anje
in stvari, ki sodijo zraven. Med to spada tudi puberteta in menstruacija pri zenskah. Mladim dekletom
je pomembno razloziti, kaj sploh je menstruacija in zakaj jo imamo. Velik del tega je tudi osebna
higiena, ki jo moramo izvajati redno tako s tusiranjem kot tudi s pravilno izbiro in menjavanjem
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zenskih vlozkov, tamponov, menstrualno skodelico itd. Ne smemo pa pozabiti tudi na spolno nasilje,
ki je zelo neprijetna in bole¢a tema, pus¢a dolgotrajne posledice za Zrtve.

Potrebno je vec izobraZevanja, ozave$€anja in ustvarjanja varnega okolja, kjer se o teh temah lahko
govori brez strahu in predsodkov. Vsaka oseba ima pravico do varnosti, telesne integritete in
samostojnega odlo¢anja o svojem telesu. Spolnost je pomemben del Clovekovega Zivljenja, ki
presega zgolj telesne vidike in vkljucuje Custveno, psiholosko ter druzbeno dimenzijo.

Prav zato je odlocCilnega pomena to, da so mladi pravocasno in ustrezno informirani o vseh vidikih
spolnega razvoja in odnosov — od osnovnega razumevanja spolnosti in telesnih sprememb, kot je
menstruacija, uporaba kontracepcije in pomena odgovornega ravnanja. Z odprtim pristopom,
pogovorom in celostno spolno vzgojo lahko mlade opremimo z znanjem, samozavestjo in obcutkom
odgovornosti, kar je temelj za zdrave in spostljive medosebne odnose ter varno spolno zivljenje.
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https://www.bibaleze.si/nosecnost/mladoletne-nosecnice-nosecnost-mladoletna-slovenija.html

Edukacija zdrave spolnosti med dijaki

PRILOGE

Priloga 1: Spolno prenosljive okuzbe [zlozenka]
Priloga 2: Zdrava spolnost [zlozenka]

Priloga 3: Metode kontracepcije [zlozenka]
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PREVENTIVA PRI
SPOLNO PRENOSLJIVIH
OKUZBAH

« Redko menjanje spolnih

partnerjev.

Spoznaj jih, da jih boS prepoznal.

Poducenost o spolnih
boleznih.

Varna in pravilna uporaba
zas$cite (predvsem

IS renroo.ction

bacterium
kona ol iy prostitutionawareaegtgs
« Cepljenje proti HPV in 10 B UCIS o
hepatitisu B.
. . R - . hepatitis narcotics
« Redni ginekoloski in sl treatment —nercon

dgangaer

uroloski pregledi.

= Odgoyorno spolno yedenje
nk

munikacija s

>

Pripravila projekmna skupina Spolno prenosljive okuzbe (SPO) so
projekta PUS - Edukacija zdrave okuzbe, ki se prenasajo s spolnimi odnosi.
spolnosti med dijaki 2025 Nekatere povzrocijo le neprijetnosti,

druge pa lahko pustijo trajne posledice.

Mnoge potekajo brez simptomov, zato je
pomembno, da jih prepoznamo.



NAJPOGOSTEJSE BAKTERIJ SKE
SPOLNO PRENOSLJIVE OKUZBE

Znaki: so pogosto blagi in neopazni,

rumeno zelenkast izcedek iz spolovil,

pekoce uriniranje, bolecine v trebuhu,
srbenje, ...

KLAMIDIJA

« Najpogostejsa bakterijska SPO.

o Pri Zenskah lahko vodi v neplodnost,
zunajmaternicno nosecnost, bolecino
v maternici in slepoto.

GONOREJA

« Lahko prizadene tudi grlo in danko.

« Nezdravljena vodi v resne zaplete
(vnetje secnice, maternicnega vratu,
medenicna vnetna bolezen,
neplodnost, zunajmaternicna
nosecnost, vnetje prostate, obmodka,

mod, ... ).
SIFILIS

« Pojavi se neboleca razjeda in
povecane bezgavke, izpuscaji na
dlaneh, podplatih in drugod.

« Ce ni zdravljen pravocasno, lahko
trajno okvari srce, mozgane in
Zivéevje.

VIRUSNE SPOLNO PRENOSLJ
OKUZBE

TALE SPOLNO PRENOSLJIVE
OKUZBE

TRIHOMONIAZA

HIV / AIDS

« Virus (HIV ), ki oslabi imunski sistem,
privede do bolezni AIDS.

« Ob pojavu simptomov je imunlskfw
Ze oslabljen in ogroza Zivijenje.

« Zdravijo se le simptomi. Z virusno
supresivno terapijo se prepreci spolni .
prenos okuzbe z okuZene osebe na
zdravo.

« Povzroca jo paraczit.

« Povzroca izcedek in srbenje pri
Zenskah ter spremembo v vaginaln
mikrobioti.

GENITALNI HERPES

o Mehurcki in bolece ranice na
spolovilih.

« Virus ostane v telesu za vedno,
simptomi se vracajo.

HUMANI PAPILOMA VIRUS
(HPYV)

« Povzroca genitalne bradavice in raka
maternicnega vratu.

« Pogosto brez znakov.

« Vecina ljudi se okuZi vsaj enkrat
Zivljenju.

« Pred okuzbo se lahko preventivno

zascitimo s cepivom. Q

HEPATITIS BIN C

« Virusna okuzba jeter.
« Lahko vodi v odpoved jeter in raka.
« Hepatitis B je preprecljiv s cepljenjem.



KAJ JE MLADOSTNISTVO?

Mladostnistvo je obdobje med
otrostvom in odraslostjo.
Spremljajo ga telesne, custvene in
socialne spremembe.

OSEBNA HIGIENA

tusiranje vsak dan,
uporaba mil in dezodorantov,

menjava spodnjega perila vsak
dan,
redna nega zob, las in obraza,

pri menstruaciji. redna

menjava vlozZkov, tamponov.

NEKAJ MISLI:

Dijaki ste mladli in radovedni vsi,

vprasanja o spolnosti imejte zato
brez skrbi.

Pomeinbno .je znanje, ne hitenje,
da prw odnos ne postane trpljenje.
. Zdrava Spolnost pomeni izbiro, ki

Wi temelji'na znanju in na miru. Ne
N e .. .

~ B rg za pritisk ali za glasoye,
ampak za custva, besede in nove
W= =

™ - svetove.
.s;gfq‘ve

Pripravila projektna skupina
projekta PUS - Edukacija zdrave
spolnosti med dijaki 2025

O o

ZDRAVA
SPOLNOST

Kdaj prvi spolni odnos?

outbreak Yaccine

idea .
problem = , _ vice
unprotected medicine
Fea't“a e diagnostics

camoalgn
safety concjom D medical
protection iss 5 I syphilis

cont raception

S‘CKrl hosp[ta|COﬁtag|ou5 transmission

virus prevention
prc )r“l‘ll"—;FL. s Rl

venereal epiaemic symptoms
rugs infection = nar”a’slte

ollage
clinical sr_‘ruuuﬁ 9

Za prvi spolni odnos se odlocis, ko se
pocutis pripravljenega in nisi pod
pritiskom partnerja, ob tem pa imas
dovolj znanja o zasciti, obcutek varnosti
in zaupanje v partnerja. Pomembno je
torej, da si telesno in custveno
pripravljen/a.



SPOLNO NASILJE SPOLNI ODNOSI SPOLNI ODNOSI MED

: . — . U NOSECNOSTJO
Vsak ima pravico odlocati o o Lahko je pozitivha izkusnja, ki
svojem telesu! poveca samozavest in « Med nosecnostjo se spolna
| zadovoljstvo v odnosih. aktivnost pogosto zmanjsa
KAJ ZAJEMA SPOLNO NASILJE: « Pomembno je, da se zgodi v zaradi telesnih in custvenih
. neprimerne komentarje o telesu, varnem, zaupanja vrednem Spr emen.flb (slabost, utrujenost,
. nezaZelene dotike, poljube, okolju. hormoni...).
. svzl].ezfz]e v spolni odnos, ce tega ne  Priporoéliivo je, da imajo o Strah pred Skodl].lvost]o .Zva
?elfsf _ ' N lud i spolni od otroka pogosto ni upravicen.
. zzszl:]levan]e z golimi fotografijami, mea OSZW l;;p.O ni o ”05. S . Partnerjeva podpora in
. posilstvo. partm.zvr]em, iga poz;;ca](zb— t.o razianjedgraia s
. . % zmanjsa tveganje za okuzbe in
Vsak ima pravico reci NE, kadar ] 'g { , vlogo.
koli mu nekaj ni vsec¢ — in nihce GBI e izicusrg
nima pravice siliti nekoga v nekaj SRPTNTOINNG -
b
kar mu je neprijetno. - MENSTRUACIJO

« Menstruacija je naraven proces.

o Med menstruacijo se Zenske
obicajno izogibajo vaginalnemu
spolnemu odnosu, pogosteje se
uporabljata oralni ali analni

NA KOGA SE LAHKO OBRNES?

Na osebo, ki ji zaupas in se ob njej

pocutis varno:
o druZinski clan, ) spolni odnos.
o uciteljlica, o Pomembna je uporaba zascite

» policija (113), Mi;ﬁjg% E\i\s\
. TOM TELEFON (116 111), "

® SOS telefon (080 11 55). A e e e

O

o

(kondomi, kontracepcija).



NARAVNE METODE
KONTRACEPCIJE

o Koledarska metoda - je metoda,
pri kateri Zenska pozna in
opazuje svoj menstrualni cikel, in
se izogne plodnim dnem.

o Temperaturna metoda - je
metoda, kjer si Zenska meri
bazalno temperaturo pod jezikom
vsako jutro. Ko se temperatura
zvisa za eno stopinjo, ima
ovulacijo - takrat se vzdrZi
spolnih odnosov.

o Prekinjen spolni odnos - je
metoda, pri kateri moski med
spolnim odnosom pred ejakulacijo
odstrani penis iz noznice.

o Billingsova metoda - je metoda,
kjer si-Zenska opazuje syojo
cervikalno sluz.' Med ovulacijo
naj bi bilasluz gosta in zelo
raztegljiva, nekateri jo opisujejo,
da izgleda kot beljak.

I FEEL
SLOVEN A

Pripravila grojektna skupina
projekta PUS - Edukacija zdrave
spolnosti med dijaki 2025

O 5

METODE
KONTRACEPCIJE

Da bodo spolni odnosi uZitek in ne stres.

Kontracepcija predstavlja nacin in
sredstvo, s katerim med spolnimi
odnosi preprecujemo zanositev in

spolno prenosljive bolezni.



KONDOM

To je edina oblika kontracepcije, ki
Sciti pred spolno prenosljivimi
boleznimi in nezZeleno nosecnostjo.

UPORABA

Izberemo pravilno velikost.
Pregledamo ovitek in ga pravilno
odpremo.

Kondom pravilno namestimo - do
korena penisa.

Ko je kondom namescen, ne sme
biti zraka med kondomom in
penisom, saj lahko kondom poci.
Ko kondom odstranimo, ga
zaveZemo in pregledamo, ce je cel.
Kondom zavrZemo v odpadke.

POZORNI SMO NA:

luknje,

praske,

datum uporabe,
pravilno velikost ...

O

0

DIAFRAGMA

To je vrsta kontracepcije, pri kateri je
opna napeta cez obrocek in sciti pred
nezeleno nosecnostjo.

UPORABA

o Zenska si jo vstavi sama v
NOoZRico.

« Uporabi jo skupaj s spermicidnimi
sredstvi.

o Po spolnem odnosu jo mora imeti
v noznici se 6 ur.

o Ce Zeli imeti v roku 6 ur ponovno
spolni odnos, doda spermicidna
sredstva.

« Po uporabi jo ocistimo in
spravimo v Skatlico.

NUJNA TABLETKA

To je vrsta kontracepcija v sili!

Te metode se posluZujemo v zadnji sili,
saj vsebuje mocno dozo hormonov in
lahko zelo vpliva na menstrualni cikel
Zenske.

« Uporabimo jo, ko smo imeli
nezasciten spolni odnos in ne Zelimo
ZAanositi.

« Prepogosta uporaba lahko vodi v
neplodnost!

HORMONSKA
KONTRACEPCIJA

OBLIKE HORMONSKE
KONTRACEPCIJE

tabletke,

obliz,

maternicni vlozZek,
noznicni prstan.

Skupno vsem oblikam hormonske
kontracepcije je ucinek, ki je pri
tabletah, obliZih in nozZnicnem
prstanu enak.

Maternicni vlioZek vstavi
ginekolog in ga ima Zenska lahko
tudi tri (3) leta.

Hormonska kontracepcija je
brezplacna in jo predpise
ginekolog.
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