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Modulul 3.

Dezvoltarea
psihosexuala a adolescentilor.
Dezvoltarea sexualitatii umane si formarea
identitatii sexuale. Rolul educatiei sexuale In
ameliorarea sanatatii sexual-reproductive

Program de formare
Dezvoltarea si implementarea programului curricular comprehensiv
de educatie pentru sanatate in conformitate cu nevoile de dezvoltare ale elevilor si standardele internationale
10-12 aprilie 2018, Chisinau



Obiectivele modulul

La sfarsitul acestu1 modul, participantii vor putea:

» descrie etapele in dezvoltarea sexualitatii umane

» Ielata pasii in formarea identitatii sexuale

»argumenta rolul educatiei sexuale in ameliorarea
sanatatii sexual-reproductive.
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CALENDARUL

SEXUALITATII UMANE



w7 NEOVITA 2

CENTRUL NATIONAL DE RESURSE
AAAAAAAAAAAAAAAAAAAA

Sexualitatea, sinatatea sexuala si educatia sexuala — definitii
si concepte

,,oexualitatea este un aspect central al naturii umane pe tot parcursul

vietii si cuprinde sexul, identitatea de gen, orientareca sexuala,

erotismul, placerea, intimitatea s1 reproducerea. 5.'?;; FRegional OMS pentru Europa
Standarde pentru

Sexualitatea este traita s1 exprimata prin ganduri, fantezii, dorinte, educatia sexuals

convingerl, atitudini, valori, comportamente, practici, rolur1 s1 relatii. 'Jn Ezmpat

Desi sexualitatea poate integra toate aceste dimensiuni, nu fiecare A

este intotdeauna triitd sau exprimata. A

o,
L
o

EUROPE

Declinarea respameahistiti prtrs traduceer

Sexualitatea este influentata de interactiunea factorilor biologici,
psihologici, sociali, economici, politici, etici, legali, 1storici, religiosi
s1 spirituali” (OMS, 2006)
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Sexualitatea, sinatatea sexuala si educatia sexuala — definitii
si concepte
,Sanatatea sexuala reprezinta o stare de bine fizica,

eeeeeeeeeeeee

emotionala, mentala s1 sociala legata de sexualitate; nu
: - . . Biroul Regional OMS pentru Europa

reprezinta doar absenta unei boli. s BZgh
Sanatatea sexuala implica o abordare pozitiva a sexualitagi St pertr
s1 relatilor sexuale, bazata pe respect, precum si n Europa

= S . A . - . Un cadru pentru factorii
pOSIbI I Itatea de a. a.vea. eXperlente Sexuale ln Slguranta §1 de dc::a'z_f'cﬁ;o.fm'cd, specialisti
placute, fara coercitie, discriminare si violenta. i
Pentru ca sanatatea sexuala sa fie atinsa s1 mentinuta, = uin

drepturile sexuale ale tuturor persoanelor trebuie respectate,
protejate si implinite” (OMS, 2006)



Sexualitatea
A te considera fiinta sexuala, a-{1 recunoaste propria
orientare sexuala, a-t1 accepta impulsurile sexuale si1 a
lega atasamente romantice sau sexuale — toate fac parte
din gasirea 1dentitatin sexuale.
Constientizarea sexualitatil este un aspect important al
formari 1dentitatin s1 influenteaza profund imaginea de
sine s1 relatiile.
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Identitatea sexuala:
* Constientizarea apartenentel la un sex —
Identitatea de gen
» Insusirea rolurilor gender si stereotipurilor
comportamentale de gen
* Clarificarea orientarn atractie1l sexuale
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Dezvoltarea psiho-sexuala

Identitatea de gen
@=——p scssnnnnnnnaannnnnnnnnnnnnnnnnp

Formarea rolurilor de gen
MIIIIIIIIIIIIIIIII»

Orientarea sexuala
o000 _

2 4 6 38 10 12 14 16 18  20ani




|dentitatea de gen/gender

* ldentitatea de gen se refera la

genul cu care o persoana se identifica. Identitatea

de gen a unei persoane poate f1 masculina, feminina sau pangen (adica nu este

nici exclusiv feminina, nici ma

sculind, ci o combinatie dintre acestea).

* |[dentitatea de gen este un concept diferit de sexul biologic si cele doua nu sunt
intotdeauna aceleasi. De exemplu, in cazul persoanelor transgen, sexul biologic
s1 1dentitatea de gen sunt diferite (de exemplu, sexul la nastere poate sa fie
masculin, 1ar identitatea de gen feminina sau chiar o combinatie intre feminin s1
masculin). Totusi, majoritatea persoanelor sunt cisgen, adica identitatea de gen

este bazata pe sexul desemnat |

a nastere. Identitatea genului de baza se formeaza

de obicei la varsta de tre1 ani, d

upa 5-6 ani de obicel se inchele acest proces.


https://ro.wikipedia.org/wiki/Sex_(biologie)
https://ro.wikipedia.org/wiki/Transgen
https://ro.wikipedia.org/wiki/Sex
https://ro.wikipedia.org/wiki/Cisgen

Ildentitatea de gen/gender

Este determinata
* prenatal
* factoril de mediu in copilaria precoce

Este completata de rolurile gender

Este deteriorata de
- aberatii cromozomiale (S. Turner (X0), Klinefelter (XXY)

- alte aberatii cromozomiale (Hermaphroditism, hiperplazia suprarenala
innascuta, sindromul rezistentei la androgeni, 5-Alpha-reductaza
deficienta)

- abnormalitat1 genitale
- ritualuri legate de sexualitate



Orientarea sexuala

Orientarea sexuala este despre: de cine suntem atrasi si CU CIne
dorim sa aveti relatii.
Tipur1 de orientare sexuala:
- heterosexuali
- homosexuali (gay s1 lesbiene)

- bisexualli
- asexuall.

Orientarea sexuala tine de cine suntem atrasi romantic, emotional
s1 sexual.

Este diferita de 1dentitatea de gen.
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Dezvoltare sexuala # DPS

Dezvoltarea psihosexuala are 2 aspecte:
1. TEORETIC — antrenarea capacitatii de a
trai (ganduri, fantezii, emotii) starea de
indragostire si prietenie intima.
2. PRACTIC — experimentarea In raport cu
persoana indragita.



TTTTTTTTTTTTTTTTTTTT

Etapele dezvoltarii psihosexuale a adolescentilor

Etapa

Libidoul
platonic

1 faza

Adoratie, Vvise
platonice si
fantezil,
indragostire,
dorinta de
comunicare
spirituala, dorinta
de a placea

2 faza

Alegerea
imbracaminte1
atragatoare,
cosmetica, sporeste
importanta oglinzii,
semne de atentie
obiectulul
indragostirii

Sarcina etapel

Formarea
deprinderilor de a
face cunostinta,

de a atrage atentia,

de a comunica cu
obiectul dragostel



Etapele dezvoltarii psihosexuale a adolescentilor

Etapa 1 faza 2 faza Sarcina etapel
Interesul fatda de  Plimbari in cuplu, Pregatirea pentru
L ibidoul e€rotica, citirea scrisorele, intalniri,  trecerea
erotic fomanelor de curtare, atingeri si  armonioasa si
dragoste, jocuri erotice, naturald catre
necesitatea in masturbatia. contactele intime
mingaeri i Discutii erotice cu

contacte corporale, semenii
fantezli erotice
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Etapele dezvoltarii psihosexuale a adolescentilor

Dorinta de a avea Masturbarea, Manifestarea
| ibidouy| contacte sexuale, pettingul, sexualitatii,
sexyal fantezii sexuale sublimarea. Frez!rea
contacte sexuale, Instinctelor
parentale,

Homosexualism

tranzitoriu necesitatea in

crearea unel
familii
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|_egitatea dezvoltarii psihosexuale (DPS)

1 faza 2 faza

Libidoul

Platonic

Erotic

Sexual

_— -
/

> Familia

Sexualitatea
matura
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Scara sexualitati

Sursa: Asociatia de Sanatate Sexualad din Estonia
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Corespunderea dezvoltarii pubertare cu cea psihosexuala

0-13 Formarea semnelor sexuale secundare Platonica
12-15 I menstruatie, I ejaculare Erotica
15-18  Fete — oprirea cresterii, stabilizarea Sexuala

ciclululi menstrual,

Baieti — exprimarea semnelor sexuale
secundare, continuarea cresterii
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Forme de comportament sexual la adolescenti
o Masturbarea |

0 Pettingul
o Comportament homosexual tranzitoriu
0 Relatiile sexuale
0 Sublimarea




Tipuri de dezvoltare psihosexuala (DPS)

Dezvoltare psihosexuala normala

Dezvoltare psihosexuala accelerata (libidou platonic la 7,5 ani,
libidou sexual — la 12-14 ani)

Dezvoltare psihosexuala incetinita (libidou platonic — 14 ani)

Dezvoltare psihosexuala reprimata (probleme in familie,
hipersocializare - sublimare)

Dezvoltare psihosexuala cu refularea libidoului (neaga sexul,
refuleaza orice gind despre relatiile sexuale — psihosomatica)

Dezvoltare psihosexuala dizarmonica (activitatea sexuala
anticipeaza dezvoltarea psihosexuala)



Dezvoltarea psihosexuala normala @

(descrierea celor 6 tipuri de DPS in Promovarea sanatatii st dezvoltarii adolescentilor. Ghid [
pentru persoancle resursa din comunitate, 2012, pag. 28-30) / \

A

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara Dezvoltarea psihosexuala



Dezvoltarea psihosexuala y = .
accelerata !

—_— 1

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara =——=Pezvoltarea psihosexuala



. e e O
Dezvoltarea psihosexuala incetinita /Ij\

\

/__//

4

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara —=DezVvoltarea psihosexuala



Dezvoltarea psihosexuala ®
reprimata (tipul 1) 0

A

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara Dezvoltarea psihosexuala



®

Dezvoltarea psihosexuala 0
reprimata (tipul 1) /R

A

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara Dezvoltarea psihosexuala



Dezvoltarea psihosexuala refulata ?
m

/\

-~ & | " -

10 ani 14 ani LZc

Dezvoltarea pubertara Dezvoltarea psihosexuala



Dezvoltarea psihosexuala (D
dizarmonica oy

A

10 ani 14 ani 17 ani

Dezvoltarea pubertara

Dezvoltarea psihosexuala



Tipuri de dezvoltare psihosexuala

Normala
— 18%

Incetinita
— 8%

Accelerata
— 19%

@
A

F

Reprimata
— 15% i
Refulata/negata

— 9% i
Dizarmonica
— 31%

Y



Sanatatea adolescentelor cu diferite tipuri de devoltare
psihosexuale

EDVV COAmenoree HEDismenoree ©EHemoragie juvenila

100 -
80 -
60 -
40 -
20
0

normala incetinita reprimata refulata



Activitatea sexuala a adolescentelor cu diferite tempouri
de dezvoltare psihosexuala

i * Normala — 40%
%  TIncetiniti — 20%

i « Accelerati — 73%
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,,Drepturile sexuale — drepturile omului deja recunoscute de legile

nationale, documentele internationale privind drepturile omului si alte

declaratii de consens. Ele includ drepturile tuturor persoanelor, fara

constrangere, discriminare si violenta la:

- cele mai inalte standarde ale sanatatii sexuale care pot fi atinse, inclusiv
accesul la servicii de sanatate sexuala s1 a reproducertii;

- cautarea, obtinerea si impartasirea informatiilor referitoare la sexualitate;

- educatia sexuala;

- respect pentru integritatea corporala;

- alegerea partenerului;

- decizia de a fi sau a nu fi activ sexual;

- relatii sexuale consensuale;

- casatorii consensuale;

- decizia de a avea sau nu copii s1 cand sa i1 aiba; s1

- dorinta de a avea 0 viata sexuala satisfacatoare, sigura si placuta.”
(OMS, 2006)

rrrrrrrrrrrrr

E..
i3

Educatson

Biroul Regional OMS pentru Europa
si BZgA

Standarde pentru
educatia sexuala

in Europa

Un cadru pentru factorii

de decizie politicd, specialisti
si autoritati din domeniul
educatiei si sGnatatii PP,
L
TS

EUROPE

Beclinares respamab#titi pentrs traducere
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SANATATE PENTRU TINERI

CONVENTIA CU PRIVIRE LA DREPTURILE COPILULUI

(Adoptata de Adunarea generald a Organizatiei Natiunilor Unite la 29 noiembrie 1989. Intrata in vigoare la 2 septembrie 1990. Republica
Moldova a aderat prin Hotarirea Parlamentului RM nr.408-XI11 din 12.12.90. in vigoare pentru Republica Moldova din 25 februarie 1993.
Publicata in editia oficiala "Tratate internationale™, 1998, volumul 1, pag.51)

ARTICOLUL 24

1. Statele parti recunosc dreptul copilului de a se bucura de cea mai buna stare de sanatate posibila si de a beneficia de serviciile medicale si
de recuperare. Ele vor depune eforturi pentru a garanta ca nici un copil nu este lipsit de dreptul de a avea acces la aceste servicii.

2. Statele parti vor depune eforturi pentru a asigura aplicarea efectiva a acestui drept si, in mod deosebit, vor lua masurile corespunzatoare
pentru:

a) reducerea mortalitatii infantile si a celei 1n randul copiilor;

b) asigurarea asistentei medicale si a masurilor de ocrotire a sanatatii pentru toti copiii, cu accent pe dezvoltarea masurilor primare de
ocrotire a sanatatii;

c) combaterea maladiilor si a malnutritiei, inclusiv in cadrul masurilor primare de ocrotire a sanatatii, recurgand, printre altele, la tehnologii
accesibile si la aprovizionarea cu alimente nutritive §i cu apa potabild, luand in considerare pericolele si riscurile de poluare a mediului natural;
d) asigurarea ocrotirii sanatafii mamelor in perioada pre- si postnatald;

¢) asigurarea ca toate segmentele societatii, in mod deosebit parintii si copiii, sunt informate, au acces la educatie si sunt sprijinite in folosirea
cunostintelor de baza despre sanatatea si alimentatia copilului, despre avantajele alaptarii, ale igienei si salubritatii mediului inconjurator si
ale prevenirii accidentelor;

f) crearea serviciilor de medicina preventiva, de indrumare a parintilor si de planificare familiala, si asigurarea educatiei in aceste domenii.
3. Statele parti vor lua toate masurile eficiente corespunzatoare, in vederea abolirii practicilor traditionale daunatoare sanatatii copiilor.

4. Statele parti se angajeaza sa favorizeze si sd incurajeze cooperarea internationald in vederea asigurarii, in mod progresiv, a deplinei infaptuiri
a dreptului recunoscut in prezentul articol. In aceasta privinta se va tine seama, in mod deosebit, de nevoile tarilor in curs de dezvoltare.



L E G E privind sanatatea reproducerii,
nr. 138 din 15 iunie 2012, publicata in Monitorul Oficial nr 205-207 din 28 septembrie 2012

Capitolul 11. Articolul 6. Sinaitatea sexual-reproductiva a adolescentilor

(1) Adolescentii au dreptul la informare si la acces la servicii de ocrotire a sanatatii reproducerii adaptate nevoilor lor.

(2) Adolescentii au dreptul la educatie sexuala adaptata pe virste pentru asigurarea dezvoltarii psihosexuale corecte,
prevenirea infectiilor cu transmitere sexuala si a infectiei HIV/SIDA, a sarcinii nedorite si pentru formarea deprinderilor de
parentitudine responsabila.

(3) Educatia sexuala obligatorie si pregatirea pentru viata de familie se efectueaza in institutii de invatamint si in alte
institutii unde se gasesc adolescenti sau tineri, inclusiv cu nevoi speciale, dupa programe special elaborate, care fac parte din
curricula obligatorie a institutiilor de invatamint, tinindu-se seama de virsta, de sex si de particularitatile de dezvoltare
psihosexuala.

(4) Elaborarea programelor de educatie sexuala adaptata pe virste pentru dezvoltarea psihosexuala corecta, prevenirea
infectiilor cu transmitere sexuala si a infectiei HIV/SIDA, a sarcinii nedorite si formarea deprinderilor de parentitudine
responsabila este asigurata de Ministerul Educatiei, de comun acord cu Ministerul Sanatatii.

(5) Serviciile medicale in domeniul sanatatii sexual-reproductive a adolescentilor se ofera de catre serviciile de sanatate prietenoase
tinerilor si de 6 catre alte servicii abilitate in conformitate cu actele normative ale Ministerului Sanatatii.

(6) In cazul minorilor cu virsta pina la 16 ani, consimtdmintul benevol pentru obtinerea serviciilor de ocrotire a sanititii reproducerii
este exprimat atit de minor, cit si de reprezentantul legal al acestuia. In cazul cind este imposibil de a obtine consimtimintul
reprezentantului legal al minorului si ¢ind serviciile medicale sint indicate pentru a pastra viata si sdndtatea acestuia, este suficient
consimtamintul sau benevol. In aceasti situatie, decizia este luatd in mod consultativ de citre prestatorii de servicii, in interesul
superior al minorului, in conformitate cu actele normative ale Ministerului Sanatatii.

(7) In cazul survenirii sarcinii la adolescente, acestora li se garanteazi si li se asigura dreptul de a continua studiile in timpul sarcinii
si dupa finisarea sarcinii.
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Sexualitatea, sanatatea sexuala si educatia sexuala — definitii si concepte

,L.ducatia sexuala cuprinzatoare are scopul de a inzestra tineri cu informatiile, abilitatile,
atitudinile s1 valorile de care au nevoie pentru a determina s1 a se bucura de sexualitatea proprie
— din perspectiva fizica s1 emotionala, individuala s1 a relatiilor. Aceasta priveste ,,sexualitatea”
in mod global si in contextul dezvoltarii emotionale si sociale. Ea recunoaste faptul ca doar
informarea nu este suficienta. Tinerilor trebuie sa 1 se ofere posibilitatea de a dobandi abilitatile
principale de viata si de a-si forma atitudini s1 valori pozitive” (IPPF)

In ,,Ghidurile tehnice internationale privind educatia sexuald”, elaborate recent de UNESCO si
alte agentii ale Natiunilor Unite, educatia sexuala a fost descrisa in felul urmator: , Educatia
sexuala este definita ca o abordare de predare a aspectelor ce tin de sex si relatii, adecvata
varste1 si relevanta din punct de vedere cultural, prin oferirea unor informatii corecte din punct
de vedere stuntific, realiste si lipsite de prejudecati. Educatia sexuala ofera posibilitati de
explorare a propriilor valori si atitudini, precum s1 de formare a abilitatilor de luare a deciziilor,
de comunicare s1 de reducere a riscurilor vis-a-vis de multe aspecte ce tin de sexualitate”.



Interventii bazate pe evidente in sanaitatea

adolescentilor

Prevenirea HIV la tineri

In institutiile de invagamant:

Educatia sexuala in baza curiculel scolare s1
formarea deprinderilor de comportament sigur,

realizata de adulti +/- peerl, cu caracteristici

specifice (elaborarea curriculel si continutului,
Implementarea) *

*s-au evaluat practicile cele mai eficiente atar ca continut cat si
Implementare

PREVENTING HIV/AIDS
IN YOUNG PEOPLE

A SYSTEMATIC REVIEW OF THE
EVIDENCE FROM DEVELOPING COUNTRIES

UMAIDS Interagency Task Team on Young Paopls

@ @uNADSZE H@ | nicefis @

WHO

é}%% Warld Health
. re Orgamzation



Interventii bazate pe evidente in sanaitatea

Prevenirea HIV la tineri

Serviciile de sanatate:

Instruirea prestatorilor de servicii si clinicienilor,
organizarea corespunzatoare a facilitatilor de
prestare a serviciilor si actiuni la nivelul comunitatii

de a genera cererea

Mass-media

Mesaje transmise prin radio si alte surse media (ex.

tiparite) cu sau fara TV*

*s-au evaluat practicile cele mai eficiente atdr ca continut

cat si implementare

adolescentilor

PREVENTING HIV/AIDS
IN YOUNG PEOPLE

A SYSTEMATIC REVIEW OF THE
EVIDENCE FROM DEVELOPING COUNTRIES

UHAIDS nberagency Task Team an Young Paopls

@ @uNDsEE HS | njcefis @

WHO

{éﬂ World Health
o *¢ Drgamzation



Educatia sexuala in Europa si Asia Centrala
Care este corelatia cu rata fertilitatii?

Numarul mediu de nasteri la 1,000 fete de 15-19 ani, prin caracterul educatiei sexuale
(ES) in 25 de tari europene si tendinta de crestere a natalitatii <20 ani din anul 2000:

ES complet comprehensiva 6.5  reducere puternica
ES partial comprehensiva ~ 10.0 reducere puternica
ES non-comprehensiva 18.5 o0 careva reducere
Lipsa educatiei sexuale 28.0 reducere scazuta

Concluzie: Ratele de natalitate <20 ani sunt cele mai scazute in tarile cu ES complet
comprehensiva si cele mal ridicate in tarile fara ES

Evert Ketting, 2017



Educatia sexuala in Europa si Asia Centrala
Care este corelatia cu experienta sexuala si
utilizarea contraceptivelor?

Au facut sex Utilizeaza prezervativ Utilizeaza contraceptive orale

ES complet comprehensiva 20% 66% 41%
ES partial comprehensiva 23% 70% 29%
ES non-comprehensiva 19% 68% 18%
Lipsa educatiei sexuale 24% 58% 17%
Media pe 18 tari 20% 66% 31%

Concluzii: nu este stransa corelatia ES cu experienta sexuala si cu utilizarea
prezervativului; ES este puternic asociata cu utilizarea CO.

Evert Ketting, 2017
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