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G
otovo svima je znano da je 
zdravlje, drugim rijeËima, predu-
vjet preæivljavanja jedinke, a da 
je spol, odnosno spolnost, pre-

duvjet nastavka vrste.
»ovjek se, kao pripadnik „viπih” biÊa, 

jasno dijeli po spolu. Svjestan je tih razlika 
i trebao bi znati Ëemu to sve sluæi. „Znati” 
u ljudskoj vrsti posljedica je uËenja, a kad 
ono nije dostatno, javlja se i „ne znanje” 
i „neznanje”. 

Nije loπe, za poËetak, zaviriti u smi-
sao rijeËi koje koristimo. U naπem jeziku 
koristimo dvije istoznaËnice: seks i spol. 
Prva je tuica i (enciklopedijski) rjeËnik 
kaæe: „Skup anatomskih, fizioloπkih i psi-
holoπkih obiljeæja po kojima se unutar 
istih vrsta razlikuju æenke od muæjaka; 
spol, spolnost.” 

Druga je hrvatska rijeË i (u istom rjeË-
niku) znaËi: „Ukupnost fizioloπkih i psiho-
loπkih obiljeæja po kojim se razlikuju muπ-
karac i æena, odnosno, meu jedinkama 
iste vrste, muæjaci od æenki.”

Kad je o znanju rijeË, mnogi znaju da 
nedosljednost zbunjuje. Na jeziËnu temu 
samo joπ jedna sitnica: pisac drugog 
obrazloæenja, osim πto ne spominje (na 
poËetku) anatomsko obiljeæje, smatra po-
trebnim podsjetiti Ëitateljstvo da su muπ-
karci jaki, a æene lijepi (ljepπi, njeæniji, 
slabiji, krasni) spol, pa ne Ëudi ni razlika 
u (ne)kavalirskom redoslijedu.

To je samo kap u moru vaænih i manje 
vaænih pojedinosti koje bi naπa pametna 
djeca trebala uËiti i nauËiti. Mi, kao i mnoga 
druga, navodno razvijena druπtva, mudru-
jemo i nikako da se odluËimo naπu buduÊ-
nost uËiti i pouËiti πto je to spol, u Ëemu 
su razlike, smiju li razlike zavrπiti u neravno-
pravnosti i joπ vrlo dugom nizu Ëinjenica ko-
je bi trebale biti normalna, ali i obvezatna 
sastavnica odgoja i obrazovanja.

Nije nikakva tajna da su naπa djeca 
prirodno jako znatiæeljna. Spolnost spada 
u jako zanimljive teme, znatno prije puber-
teta, kad postaju joπ zanimljivije. Kad izo-
stane sustavno obrazovanje, Ëesto bez 
veÊeg grizoduπja kaæemo da Êe to i tako 
uËiniti ulica. No, ni ta tvrdnja nije viπe istini-
ta. Vrijedila je za bake i djedove, malo za 

mame i tate, sve do interneta. Danas je 
besplatan dostup svemu i svaËemu, pa 
tako i seksualnosti. 

Na „ozbiljnim” stranicama obilje umjet-
niËkih slika, od starorimskih zidnih slikarija, 
preko Leonarda da Vincija, do suvremenih 
anatomskih atlasa. Na onim „neozbiljnim”, 
bolje reËeno pornografskim, moæe se vidje-
ti mnogo viπe nego πto prosjeËna osoba 
moæe spontano zamisliti. Kad to sve gleda-
ju naπi maloljetnici, bolje reËeno djeca, a 
nitko od odraslih nije ni blizu, ne Ëudi popla-
va spolno prenosivih bolesti u maloljetnika, 
odnosno djece, i onoga πto bi odraslima 
trebalo biti mnogo viπe na teret - trudnoÊa, 
od kojih se mnoge nasilno prekidaju.

Dvije „crne anegdote” (anegdota, ne 
u smislu poπalice):
¶ petnaestgodiπnja djevojËica do-

biva okladu jer uspije u mjesec 
dana promijeniti viπe od 50 „part-
nera” i „pokupi” pet spolno preno-
sivih bolesti …

¶ petnaestgodiπnji djeËak, uz ured-
nu zaπtitu, odlazi u posjet vrπnja-
kinji kojoj je ljubavnik, jer ona ima 
inaËe „dobrostojeÊeg, manje pri-
vlaËnog” deËka.

Prva je, naravno, „jako” crna, a 
druga?

Æivimo u doba viπetisuÊljetne nad-
moÊi muπkaraca i viπevrsnog potlaËiva-
nja æena. To se uklapa u poËelo: nezna-
nje > nesigurnost > nasilje. Neznanje 
poËinje u nepoznavanju vlastitog spola, 
a zavrπava u mraku gotovo potpunog ne-
poznavanja onog drugog.

Ima li optimizma? Naravno! Odrasli 
Êe jednog, nadajmo se skorog, dana 
smisliti zdravstveni odgoj i u njemu onaj 
spolni. Tada Êe naπi mladi doznati da je:
¶ higijena nuæna, jednostavna i uËin-

kovita;
¶ ljubav davanje, a ne uzimanje, pri-

vlaËnost obveza, a ne pravo;   
¶ upoznavanje drage osobe dru-

gog spola trajna moguÊnost, ali 
i duænost;.

¶ priroda, ne sluËajno, osigurala u od-
nosima meu spolovima vrlo snaæ-

nu ugodu, neπto πto je velikoj veÊini 
dostupno, jer to nose u sebi;

¶ odnos uz alkohol ili, puno opasni-
je, uz droge, pored ostalih zala, 
uniπtava, a ne poveÊava ugodu.

To je mali izvadak iz dugaËkog niza 
postupaka i naËela, sve radi unapree-
nja i oËuvanja zdravlja, te, naravno, bor-
ba protiv nasilja nad drugim spolom, koje 
spada u najgore inaËice nasilja „jaËih” 
nad „slabijima”, iako je svako nasilje opa-
sna (druπtvena) bolest.

Dvije, u odnosu na dosad reËeno, po-
malo odvojene teme:
¶ spolnost odraslih, na koje se dio 

ovih redaka i te kako odnosi, jer 
se njihovo neznanje i loπe isku-
stvo, naæalost, neposredno preno-
si na djecu i mlade koji jako dobro 
vide i πto treba i πto ne treba;

¶ spolnost osoba treÊe dobi, te-
ma koja kao da ne postoji, koja 
gotovo nikoga ne zanima; neisko-
riπteni izvor onoga πto zovemo 
kvalitetom æivota. Pojmovi koji se 
koriste svedeni su na takozvani 
„muπki princip”, naravno dva-
desetogodiπnjaka. Nije mudrost 
zakljuËiti da se tako nameÊe po-
jam „spolna moÊ” i, posljediËno, 
pojam „nemoÊ”. Kao da se spol-
nost muπkaraca mjeri dizanjem 
utega ili trËanjem na 100 metara. 
O potrebama i moguÊnostima joπ 
veÊi mrak. VeÊina æena ni ne zna 
da postoji „æenski princip”, pa 
za svaki sluËaj „pljeπÊu muπkom 
principu”, imale od toga πto god 
ili nemale. Pripravaka i pomagala 
svakim je danom sve viπe, a mrak 
ne znanja i neznanja gotovo se ne 
smanjuje.

Ovo su samo crtice o temi kojoj su 
posveÊene biblioteke u kojima koji put 
svaπta piπe i koje malo tko Ëita. Stoga 
je vaæno poËeti s mladima, da ne izgube 
ono πto im je priroda dala πto su mnoge, 
jako stare civilizacije znale, a ova naπa, 
popriliËno „zbunjena”, zaboravila ili izo-
krenula…

Vladimir Smeπny, dr. med.
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N
aπa seksualnost odraz je 
nas samih, a pitanja koja 
se iza toga kriju jesu: „Tko 
sam ja? U πto vjerujem? Za 

πto se zalaæem? Tko su mi uzori?”

ODRAZ NAS 
SAMIH
„Seksualnost je ono πto od nje napravimo. 
Skupa ili jeftina roba, sredstvo produæetka 
vrste, obrana od usamljenosti, oblik komu-
nikacije, orue agresije (vlasti, moÊi, kazne 
i potiskivanja), kratkotrajna zabava, ljubav, 
luksuz ili opuπtanje, nagrada, bijeg, razlog 
za samopoπtovanje, oblik njeænosti, vrsta 
regresije, izvor slobode, duænost, zadovolj-
stvo, sjedinjavanje sa svemirom, mistiËna 
ekstaza, æelja za smrÊu ili doæivljaj smrti, 
put ka miru, predmet pravnog spora, naËin 
kako zadovoljavamo znatiæelju i istraæivaË-
ki nagon, tehnika, bioloπka funkcija, izraz 
psihiËkog zdravlja ili bolesti ili jednostavno 
osjetilno iskustvo.”

Offit

Naπe vrijednosti, stavovi i uvjere-
nja dolaze do izraæaja i imaju velik 
utjecaj na odnose s drugima i na naπ 
intimni æivot. Na nama je da odluËi-
mo æelimo li biti iskreni kako bismo 

dobili ono πto æelimo, ili moæemo li to 
postiÊi laganjem sebe i drugih. Isto 
tako, moæemo odabrati hoÊe li nam 
seks posluæiti za brzinsko zadovolja-
vanje nagona, ili Êe biti naËin na koji 
Êemo partneru ili partnerici pokazati 
svoju naklonost i ljubav, ili Êe nam 
koristiti za ostvarenje sasvim drugih 
ciljeva.

Iskreno o æeljama
Na naπe izbore utjeËu mnogi fak-

tori, kao πto su obiteljske vrijednosti, 
vrijednosti i stavovi vrπnjaka i bliskih 
prijatelja, no nemalen je i utjecaj medi-
ja (posebno interneta). Svaki mladiÊ 
i djevojka, svaka osoba ima svoj je-
dinstven sustav vrijednosti. Ali, samo 
ako on ukljuËuje samopoπtovanje, 
odgovornost, uvaæavanje, toleranci-
ju i ravnopravnost, moæemo kreirati 
kvalitetne odnose/veze s drugima, 
moæemo se ostvariti kao iskrene i au-
tentiËne osobe.

GradeÊi odnose/veze s mla-
diÊem/djevojkom, drugom osobom, 
pitanje povjerenja jako je vaæno. Raz-
govor nam moæe pojasniti mnoge 
stvari, ali katkada razgovor o seksu 
izaziva nelagodu jer se previπe raz-
miπlja o reakcijama koje razgovor 
moæe izazvati. No, pitati da li se æeli 
o tome razgovarati ili ne, jaËa povje-
renje, meusobnu podrπku i razu-
mijevanje, brigu i zainteresiranost 
o drugome. Razgovor o vlastitim 
æeljama i strahovima utjeËe na to da 
se s vremenom bolje upoznamo, da 
lakπe izraæavamo πto æelimo, a πto 
ne æelimo.

Prilagoeno dobi
„Samo nam dvije stvari mogu dati 

roditelji, jedna su korijeni, druga su 
krila.”

Kakav Êe dijete imati odnos pre-
ma seksualnosti umnogome ovisi o 
odnosu prema tijelu, dodiru, suprot-
nome spolu, seksualnosti roditelja. 
Ako roditelji pokazuju nesigurnost i 
nepovjerenje, isto prenose i na dije-
te. Stoga je vaæno, prije svega, pre-
ispitati samoga sebe, odnosno naπ 
odnos prema vlastitom tijelu, dodiru, 
suprotnom spolu i seksualnosti.
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Dijete uËimo o funkcijama organa 
od najranije dobi. Kada dijete pokaæe 
interes prema vlastitom tijelu, tijelu 
drugih, ili poËinje postavljati pitanja o 
tome, precizno izraæavanje roditelja 
o seksualnosti (stidnica i spolni ud, 
moπnja) i opuπten razgovor o tjele-
snim funkcijama pomoÊi Êe djetetu u 
stvaranju zdrave slike o tijelu. Pruæe-
ne informacije trebaju biti prilagoe-
ne djetetovoj dobi i znatiæelji.

Jedan je od takoer vaænih zada-
taka objasniti djetetu razliku izmeu 
„dobrih i loπih” dodira, kako bi dijete 
shvatilo kako zaπtititi vlastito tijelo, 
odnosno kako prepoznati  zlostavlja-
nje (nasilje) od strane druge osobe. 
Zdrava slika o vlastitom tijelu temelj 
je zdrave seksualnosti i odgovornog 
seksualnog ponaπanja. Prirodno je 
da djeca pitaju o seksu, ali ako se 
pruæi izravna, jednostavna i istinita 
informacija, pomoÊi Êete im da bolje 
shvate njegovo znaËenje.

Obiteljske vrijednosti o spolnosti 
obiljeæit Êe i oblikovati odluke koje 
vaπe dijete bude donosilo vezane 
za seks. Vodite li s djetetom otvoren 
dijalog, poveÊat Êete vjerojatnost 
da Êe ono razmiπljati o seksu i, bez 

ustruËavanja, obraÊati vam se u vezi 
sa svim pitanjima i dvojbama tijekom 
djetinjstva i odrastanja.

Utjecaj medija

„Dobar sluga, loπ gospodar.”

Naæalost, u naπoj kulturi uloga 
medija (ako to dopustimo) preuzi-
ma ulogu obitelji. Stoga je iznimno 
vaæno preuzeti kontrolu nad utjeca-
jem medija, odnosno porazgovarati 
u obitelji o oblicima i naËinima kako 
osigurati da dijete bude izloæeno sa-
mo pouËnim i sigurnim sadræajima 
iz medijske kulture, takoer pret-
hodno provjeravajuÊi vlastiti odnos 
i naËin koriπtenja medija. Budite 
djetetu primjer s obzirom na to πto 
gledate (Ëitate), koliko gledate, od-
nosno koje mjesto zauzima npr. 
televizor u kuÊi i koja je njegova 
uloga (sporedna ili dadilja za dije-
te), da li je u djetetovoj sobi u kojoj, 
nad sadræajima koje dijete koristi, 
nemate kontrolu. Nuæno je s djete-
tom gledati TV-sadræaje, razgovara-
ti o porukama koje odreeni mediji 
πalju, odnosno o njihovoj ne/primje-
renosti, obogaÊujuÊi ih primjerima 
iz prakse.

Posebne mjere opreza traæi ko-
riπtenje interneta, na kojem osobe 
s loπim namjerama (ako nismo s dje-
tetom dogovorili pravila zaπtite, od-
nosno moguÊnost da se susretne s 
„opasnim” ljudima) mogu biti stresna 
iskustva za dijete. Oblik „vrπnjaËkog 
nasilja”, koji ukljuËuje i seksualno zlo-
stavljanje, naæalost, prisutan je me u 
mladima te, uz neprikladne poruke 
na mobitelu, sve viπe obiljeæava feno-
menologiju vrπnjaËkoga nasilja.

Novi pojam, tzv. „sexting”, znaËi 
slati ili preuzimati seksualno eksplicit-
ne poruke, slike ili filmove i sve je prisut-
niji meu tinejdæerima. »injenica je da, 
sve dok tinejdæeri ne doæive negativne 
posljedice od sextinga, neÊe nauËiti 
lekciju jer „intrinziËni osjeÊaji nepobje-
divosti kod adolescenata oteæavaju 
uËenje na loπim iskustvima”.

Vrijednosti i stavovi 
vrπnjaka i bliskih prijatelja

„Prepoznaju nas po onom πto vo-
limo i u πto vjerujemo.”

Svjesno odluËujemo koje osobe 
æelimo u vlastitom æivotu, tim osoba-
ma obogaÊujemo naπ æivot i od utje-
caja su na naπu sreÊu i zadovoljstvo. 
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Biti nekome prijatelj ili imati prijate-
lja, traæi od djeteta vjeπtine i sposob-
nosti koje mogu posluæiti kako bi se 
odgovorilo na pitanje :”Tko sam ja? 
Da li s ovom osobom/grupom ljudi 
mogu razgovarati i realizirati se kao 
osoba?”

Vrijeme puberteta i adolescen-
cije moæe se nazvati „identitet pro-
tiv pomijeπanih uloga”, kada, da 
bi izgradilo svoj identitet, dijete ek-
sperimentira s razliËitim ulogama, 
moæda i ponaπanjima koja roditelji 
mogu smatrati riskantnim. Pitanje 
„kako me vrπnjaci doæivljavaju” jed-
no je od kljuËnih pitanja, a svako je 
roditeljstvo u toj fazi odrastanja na 
kuπnji. Istraæivanja vlastitog seksual-
nog identiteta ukljuËivat Êe istraæiva-

djetetom kako osjeÊaj vlastite vrijed-
nosti dolazi iznutra, a ne preko vanj-
skog izgleda.

Ako vas prijatelji vaπeg djeteta 
poznaju i vole, lakπe Êe biti odræati 
bliskost u odnosu, stvarajuÊi pozitiv-
no ozraËje i za dijete, i za njegove 
prijatelje. Zdrava atmosfera moæe 
sprijeËiti nezdrave seksualne navike 
i druge rizike.

Vaænost seksualne 
edukacije

Seksualna edukacija ukljuËuje 
uËenje o naËinima ponaπanja, vrijed-
nostima i osjeÊajima, kao i uËenje 
o anatomiji i funkcijama tijela. Ro-
ditelji su, zbog svog kontinuiranog 
kontakta s djecom, njihovi primarni 

nja novih uloga unutar tog identite-
ta (deËko, ljubavnik). Tinejdæeri su 
pod posebnim pritiskom jer misle 
da trebaju postati odrasli πto prije, 
a shodno odlukama koje donose, 
prijatelji imaju snaæan utjecaj; ako je 
utjecaj prijatelja pozitivan, moæe mo-
tivirati dijete i pridonijeti njegovom 
samopouzdanju, kao i obratno, ne-
gativan vrπnjaËki pritisak moæe po-
stati prijetnja. Dijete umjesto „svi to 
Ëine” moæe odgovoriti: „Samostalan 
sam, ne moram Ëiniti neπto jer svi 
to Ëine.” VrπnjaËki se pritisak moæe 
oËitovati i u ideji kako dijete treba 
izgledati da se prilagodi „cool” slici. 
Stoga roditelji trebaju razgovarati s 

seksualni edukatori, osobito u ranoj 
dobi, te Êe djetetovo znanje o sek-
sualnosti ovisiti o tome kako roditelji 
i njemu bliske osobe odgovaraju na 
pitanja o seksualnosti te koje ih infor-
macije uËe. VeÊina roditelja razgova-
ra s djecom tek o nekim aspektima, 
najËeπÊe o trudnoÊi, dok su teme 
spolnih odnosa, spolno prenosivih 
bolesti i kontracepcije joπ uvijek ta-
bu - teme.

Roditelji se nerijetko osjeÊaju ne-
ugodno razgovarajuÊi o seksu, πto 
proizlazi iz njihovih vlastitih stavova 
o seksualnosti i manjkave seksual-
ne edukacije iz njihovog djetinjstva. 
Istraæivanja pokazuju da na pitanje: 

zaπto s djecom ne razgovaraju o 
seksu, 44% roditelja smatra da su 
djeca mlaa od 10 godina prema-
lena, 55% smatra da djeca nisu u 
opasnosti, a 74% smatra da je to 
preteπka tema.

Djeca ne posjeduju znanja o 
mnogim znaËajnim aspektima sek-
sualnosti (roditelji pruæaju manjkava 
znanja, mediji iskrivljena, a πkola, 
osim sporadiËnih tema, ne daje 
kontinuitet kroz spolnu edukaciju). 
Kontinuirane i adekvatne informaci-
je koje djeci pruæaju i bliske (roditelji) 
i relevantne (struËne) osobe, kroz 
provoenje seksualne edukacije, 
utjeËu na odgovorno ponaπanje i 
odgaanje seksualnih aktivnosti 
kod adolescenata.

Odgovaranje na djetetova pita-
nja na jednostavan i njima primjeren 
naËin, prilagoeno njihovom kogni-
tivnom razvoju, moæe sluæiti u svrhu 
zadovoljavanja njihove znatiæelje i 
smanjiti potrebu za seksualnim eks-
perimentiranjem, kao i moguÊe πtet-
ne posljedice.

Spolna edukacija jedna je od 
najboljih investicija koje bi druπvo 
trebalo uloæiti u promicanje, postiza-
nje i odræavanje seksualnog zdravlja 
ljudi. Zasniva se i na kognitivnom i 
na afektivnom uËenju, kao i na raz-
voju modela ponaπanja i komunika-
cijskih vjeπtina.

Adekvatna pomoÊ mladima prili-
kom prelaska u seksualno zdravu zre-
lost treba uvaæiti, osim informacija, i 
afektivnu komponentu kao priliku za 
istraæivanja vlastitih seksualnih stavo-
va, prihvaÊajuÊi seksualne osjeÊaje 
i æelje kao normalan dio adolescent-
nog razvoja. Vaæno je istaknuti i pro-
midæbu naËela rodne ravnopravno-
sti glede seksualnosti i seksualnog 
zdravlja mladih te prevenciju nasilja, 
prihvaÊanja seksualnih orijentacija 
(ako su razliËite), a sve radi razvijanja 
interpersonalnih vjeπtina, asertivne 
komunikacije, pregovaranja i dono-
πenja odluka nuænih za zadovoljava-
juÊe, sigurne i odgovorne odnose 
samoaktualizirane osobe.

Nina Vela Vrabec, dipl. soc. 
pedagoginja



7

RAZVOJ SPOLNIH ULOGA I DJE»JA SEKSUALNOST
NARODNI ZDRAVSTVENI LIST

A
ko ste roditelj dojenËeta, 
malog djeteta ili predπkol-
ca, lako je moguÊe da o 
seksualnom razvoju svog 

djeteta razmiπljate na naËin: „Ma ima 
on/ona za to joπ puno vremena.” Sva-
ko Êe dijete tijekom svog odrastanja 
proÊi odreene razvojne faze, kako 
u svom fiziËkom, emocionalnom i 
intelektualnom, tako i u seksualnom 
razvoju. Svaku od faza razvoja sek-
sualnosti prate razliËite fiziËke pro-
mjene te sloæeni osjeÊaji povezani sa 
seksualnoπÊu. Vaæno je naglasiti da 
su sva djeca razliËita i da se razvijaju 
na svoj naËin, sebi prilagoenom br-
zinom. Jednako kao πto dijete fiziËki 
napreduje, uËi sve viπe rijeËi, iskazu-
je sve viπe osjeÊaja, pokazuje zani-
manje za razliËite stvari, usporedno 
s tim spolno se razvija. Spolnost je 
normalan i zdrav dio ljudskog æivota, 
koji poËinje roenjem i nastavlja se 
tijekom æivota.

Navedene faze sluæe kao putoka-
zi za bolje razumijevanje ponaπanja 
vaπeg djeteta.

DojenaËka dob (prva godina 
æivota) 

Razvoj spolnog ponaπanja kod 
djece odvija se kroz igru. Igra je spon-
tan proces prikupljanja informacija, a 
praÊen je radoznaloπÊu prema svije-
tu i samome sebi. 

KAD RODITELJIMA NIJE LAKO
NajuËestaliji oblik spolne igre 

usredotoËen je na istraæivanje vla-
stitoga tijela i manipulaciju njime. 
IstraæujuÊi svoje tijelo, dijete spon-
tano dodiruje genitalije te tijekom 
previjanja ili kupanja, kad je nago, 
sluËajno doznaje kako dodirivanje, 
pritiskanje ili trljanje genitalija dovodi 
do ugodnih osjeta.               

Savjet: Vaπe dijete treba nauËiti 
da je radoznalost vezana uz tijelo sa-
svim prirodan i normalan dio njego-
vog æivota. 

Pruæanje ljubavi i sigurnosti djete-
tu kamen je temeljac za uspostavlja-
nje zdravih emocionalnih veza i zdra-
ve spolnosti u odrasloj dobi. Dijete 

U mnogim obitelji-
ma tema spolnosti 
joπ je uvijek tabu 
pa se takav razgo-
vor doæivljava kao 
neπto “poroËno, 
nepristojno i prlja-
vo”. Straπno je i 
sramotno oslovlja-
vati stvari pravim 
imenom i nemoguÊe 
je mirno raspravlja-
ti o tome s djecom 
kada doe vrijeme 
za njihova pitanja.

uËi o spolnosti opaæajuÊi i kako ro-
ditelj reagira na njegovo izraæavanje 
seksualnosti. Stoga je vaæno ne kaæ-
njavati ga i ne buditi mu sram zbog 
radoznalosti i spolnog ponaπanja.

Rano djetinjstvo (od druge 
do pete godine) 

S oko tri godine poËinju uËiti 
razliku izmeu muπkaraca i æena te 
slijedi proces identifikacije s jednim 
od spolova. Znaju jesu li djevojËica 
ili djeËak, i gotovo sva djeca mogu 
izraziti spolni identitet. UoËavaju i 
znaju verbalizirati razlike izmeu spo-
lova. Prepoznaju, primjerice, ljude 
na fotografijama i na televiziji kao 
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pripadnike muπkog ili æenskog spo-
la. Uz to, rado Ëine stvari koje rade 
pripadnici suprotnoga spola. Tako 
djeËaci katkad nose mamine cipele 
ili odjeÊu, a djevojËice pokazuju inte-
res za automobile i alat te odbijaju 
igru s lutkama. 

Trogodiπnjaci znaju izraziti osje-
Êaje poput “volim te”, jako su emo-
cionalni, grle i ljube svoje roditelje. 
PoËinju prepoznavati i facijalne iz-
raze osjeÊaja. Djecu u toj dobi Ëesto 
zanimaju pitanja poput “odakle dola-
ze djeca” ili “odakle sam ja doπao”. 

U petoj godini djeca postaju 
srameæljivija. UoËavaju razliËitost 
muπkih i æenskih uloga te pravilno 
koriste rijeËi “muæ” i “æena”. »eπÊe 
se igraju “mame i tate”. U toj igri mo-
gu se meusobno grliti i ljubiti, leæa-
ti jedno pored drugoga u krevetu. 
To je, prije svega, igra oponaπanja, 
potaknuta promatranjem roditelja 
i iskustvom u obitelji. U toj dobi 
djeca ne spoznaju samo razlike u 
grai spolnih organa, veÊ i postoja-
nje razlike u ponaπanju i aktivnosti-
ma muπkaraca i æena. Djeca poËinju 
osluπkivati informacije o tome πto 
druπtvo oËekuje od njih kao pred-
stavnika razliËitih spolova. Tako se 
djeËacima Ëesto govori da ne smi-
ju “plakati, duriti se, æaliti na poteπ-
koÊe” i dr. DjevojËicama se govori 
da se ne smiju “tuÊi, svaati, penja-
ti na ograde” i dr. - opÊenito “mora-
ju se ponaπati suzdræano, odnosno 
pristojno”.

Srednje djetinjstvo (od pete 
do osme godine) 

U toj se dobi javlja osjeÊaj srama 
pa se djeca, dok su naga, Ëesto skri-
vaju, pogotovo od brata ili sestre su-
protnog spola. Zanima ih ljudsko tije-
lo i fotografije muπkaraca i æena, ali 
pokazuju nelagodu i smijulje se ako 
vide kako se odrasli ljube. Istodob-
no ih i privlaËi i odbija otvoreno iska-
zivanje njeænosti. To moæe odraæava-
ti javljanje osjeÊaja privatnosti. 

PoËinju koristiti æargonske i vul-
garne izraze za intimne dijelove tije-
la i opËinjeni su priËanjem “prostih” 
πala i viceva. 

U πestoj ili sedmoj godini æivota 
djeca, zbog razvoja pojma o sebi, 
postaju joπ srameæljivija. JaËa potre-
ba za privatnoπÊu te postaju svje-
sna socijalnih ograniËenja spolnog 
izraæavanja. Nisu viπe sklona pokazi-
vanju vlastitih intimnih dijelova tijela 
te se skrivaju tijekom preodijevanja 
ili kupanja, ogrÊu se ruËnikom, a 
mogu zahtijevati i da im se kuca pri-
je ulaska u sobu. 

Kasno djetinjstvo (od osme 
do dvanaeste godine) 

Zanimanje za seksualnost i njezi-
no izraæavanje traje i kroz ovu dob, 
a kod osmogodiπnjaka je praÊeno 
πalama, pjesmicama o seksu, provo-
kativnim smijuljenjem i πaptanjem. 
Zadirkuju jedni druge kako imaju 
“curu” ili “deËka”, πto obiËno pokre-
ne reakciju ljutnje ili srama. »esto 
po razredu kruæe pisamca poput 
“Ivana voli Marka”. 

U devetoj godini javljaju se kole-
banja mrænje i ljubavi izme u djevojËi-
ca i djeËaka. Djeca mogu imati sim-
patije, deËka ili curu, ali samo kao 
pojam, pri Ëemu nema izravnih kon-
takata. KarakteristiËno je da su sim-
patije obiËno tajna te se, posebice 
kod djevojËica, otkrivaju iznimno, u 
malim prijateljskim grupama. 

Deseta godina kod djevojËica je 
obiËno vrijeme romantiËne zaljub-
ljenosti u starijeg mladiÊa ili nekog 
odraslog muπkarca i maπtanja. PoËi-
nju pisati dnevnike, imati tajne te su 
okupirane romantikom i ljubavlju. 

Kada i kako razgovarati? 
Na koji naËin treba razgovarati 

s djecom o seksualnosti? Kako bi-
rati rijeËi? Boje li se roditelji reÊi da 
seksualnost nije niπta loπe jer misle 
da time potiËu rano upuπtanje u sek-
sualne odnose? Na πto djecu treba 
upozoriti? ©to im objasniti u kojoj 
dobi? Mnogi roditelji ne znaju kako 
poËeti razgovor. 

Zabluda: Nekad roditelji misle 
da djeca veÊ znaju sve πto bi trebala 
znati o seksualnosti i da im nemaju 
πto viπe reÊi. No, pokazalo se da dje-
ca ne poznaju mnoge vaæne aspek-

te seksualnosti. Spolna edukacija 
trebala bi biti kontinuiran proces, a 
ne “jedan veliki razgovor”. 

Suprotno miπljenju da Êe znanje 
potaknuti ranije stupanje u spolne 
odnose, pokazalo se da je pruæanje 
seksualnih informacija djeci poveza-
no s odgaanjem seksualne aktiv-
nosti u adolescenata. Odgovaranje 
na djetetova pitanja na jednostavan 
naËin, prikladan njegovu kognitiv-
nom razvoju, moæe zadovoljiti zna-
tiæelju i smanjiti potrebu za spolnim 
eksperimentiranjem. 

Dobro je znati 
• Koristite svakodnevne prigode 

za razgovor.   
Savjet: Ako o spolnosti razgova-

rate s djecom dok su mala, veÊa je 
vjerojatnost da Êe vam doÊi s pitanji-
ma i razgovorima o svojim osjeÊaji-
ma i kad budu adolescenti.

• Koristite jednostavne izraze. 
• Pitanja doËekajte smireno. Po-

kuπajte ne πokirati se ili ne izne-
naditi. To bi djeci moglo znaËiti 
da razgovor o spolnosti nije u 
redu. 

• Uz razgovor o tijelu, ne zabora-
vite osjeÊaje. PriËajte o ljubavi. 
Djeca trebaju Ëuti kako spol-
nost nije vezana samo uz tijelo.

• Pomozite djeci da imaju dobre 
osjeÊaje o vlastitom tijelu. Ne 
postoje dobri ili loπi dijelovi tije-
la. Nemojte neke dijelove tijela 
nazivati prljavima ili zloËestima. 
Pomozite djeci da se nauËe bri-
nuti o vlastitom tijelu.

• Razgovarajte s djecom o privat-
nosti. Trebaju nauËiti i razumjeti 
kad smiju biti goli (npr. u kupao-
nici), a kad nositi odjeÊu (npr. u 
πkoli ili trgovini).  

Kako reagirati 
Ignorirati - prikladno je u situa-

cijama kad æelite izbjeÊi poticanje 
odreenog ponaπanja ili svoju pretje-
ranu reakciju.

Glumiti neznalicu - to znaËi pre-
tvarati se da ne razumijete πto dijete 
radi ili vas pita. Time moæete prikupiti 
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viπe informacija o djetetovu ponaπa-
nju, pitanju ili izjavi. Predπkolci Ëesto 
ponavljaju rijeËi koje su negdje Ëuli ili 
neπto πto su vidjeli, a da moæda i ne 
razumiju njihovo pravo znaËenje (na-
primjer, ako vas dijete pita jeste li se 
ti i mama seksali, moæete zbunjeno 
odgovoriti: Zlato, a πto ti misliπ πto 
je seks?).

Reflektirati - odnosno ponoviti 
ili zrcaliti djetetovo pitanje, izjavu ili 
izraz lica. Tako dijete zna da razumi-
jete kako se osjeÊa i πto ga zanima. 
(npr:. „Aha, zanima te kako izgleda 
piπo?”).

Kazna - u podruËju spolnog raz-
voja djeteta kazna opÊenito nije pri-
kladan naËin reagiranja na djetetovo 
spolno ponaπanje i pitanja. 

Uloga roditelja
Savjet: NaËin na koji reagirate na 

seksualno ponaπanje djeteta moæe 
dovesti do toga da se dijete osjeÊa 
dobro, zdravo i normalno, ili pak po-
sramljeno, krivo i „zloËesto”. 

DjeËja masturbacija -
bolest ili... ?

Ako roditelji zapaze da dijete 
masturbira, ne bi trebali æuriti sa 
zakljuËkom da s njim neπto nije u 
redu. Uredan razvoj spolnosti pod-
razumijeva samostimulaciju pa je 
do odreene mjere djeËja stimula-
cija normalna. O problemima moæe-
mo govoriti samo ako ona poprima 
opsesivan karakter, postaje, napri-
mjer, obvezan dio rituala odlaska 
na spavanje, tada je to znak dje-
tetovih psiholoπkih problema. Ma-
sturbacija tada pokazuje da dijete 
proæivljava odreeni stres i da mu 
nedostaje pozitivnih dojmova. Ako 
je dijete sasvim malo (jedna ili dvi-
je godine), njegove manipulacije 
tijelom najvjerojatnije znaËe da mu 
nedostaje bliski kontakt s majkom. 
Bilo kakve manipulacije vlastitim 
tijelom od strane malog djeteta ili 
su istraæivaËke aktivnosti ili naËin 
ublaæavanja napetosti, odnosno sa-
mosmirivanja. Maliπan nastoji kom-
penzirati manjak tjelesnog kontak-
ta koji je neophodan uvjet zdravog 

razvoja, priËinjavajuÊi si zadovolj-
stvo na drugi naËin. Ako dijete sa 4 
ili 5 godina ne reagira na primjedbe 
odraslih (prvenstveno roditelja ili od-
gajatelja), nastavljajuÊi masturbirati 
u javnosti, pred drugim ljudima, to 
znaËi da dijete ne moæe kontrolirati 
svoju æelju i ne moæe se suzdræati 
pa bi trebalo pokuπati ustanoviti 
uzroke djetetova nemira i odabrati 
odgovarajuÊe mjere njihova ukla-
njanja uz podrπku struËne pomoÊi 
psihologa. Osnovno πto moæemo 
uËiniti da mu odvratimo paænju s te 
aktivnosti jest pruæati mu viπe paæ-
nje i njeænosti - ËeπÊe ga gladiti po 
glavici, grliti ga, baviti se djetetom. 
Vrlo je korisna i masaæa popraÊena 
njeænim razgovorom. 

Dobro je znati
Potrebno je naglasiti kako dje-

ca nisu uvijek spremna prihvatiti 
ograniËenja koja im nalaæe njihova 
pripadnost odreenom spolu. I tu, 
takoer, mogu nastati problemi. Bu-
ran temperament u djevojËica ili sil-
na æelja djeËaka da, po cijenu suza 
i hirova, privuku paænju okoline, mo-
gu ih potaknuti da se pobune protiv 
tih ograniËenja. “Ne æelim biti dje-
vojËica!” - kÊi kaæe majci. “Bolje je 
biti djevojËica nego djeËak” - kaæe 
sin. Time Êe najvjerojatnije baciti 

svoje roditelje u oËaj. Kako dijete 
poriËe svoj spol? Je li to znak ho-
moseksualnosti? ©to uËiniti da ga 
vratimo normalnoj æelji da bude ono 
πto fizioloπki jest? Takve paniËne 
reakcije roditelja na bezazlene djeË-
je izjave nisu nikakva rijetkost. »ak 
su prije pravilo nego iznimka. 

Uzrok toga krije se u strahu, 
ukorijenjenom u ljudskoj svijesti, 
od drukËije seksualne orijentacije, 
odnosno homoseksualnosti. Homo-
seksualnost se joπ donedavno sma-
trala boleπÊu, Ëak i kaznenim dje-
lom. Meutim, promatrano oËima 
djeteta, odgovor je puno jednostav-
niji: dijete je primijetilo da suprotan 
spol u nekoj, za njega vaænoj situa-
ciji ima privilegije koje ono nema. A 
zaπto bi mu to bilo uskraÊeno?

Naprimjer, djeËak promatra kako 
mama lakira nokte. Zanimljiv mu je 
sam proces i svia mu se rezultat: 
lijepo obojeni πareni nokti. “I ja to 
æelim!” - prilazi on mami. “DjeËaci 
i muπkarci ne lakiraju nokte!”, izjav-
ljuje mama. “Zaπto?”, pita sin. “Nije 
primjereno.”, najËeπÊe odgovara 
mama. Sinu se moæe uËiniti da je 
to nepravedno: jedni smiju, a drugi 
zbog nejasnih razloga ne smiju, pa 
Êe se i pobuniti.

Mr. sc. Darko Sambol, 
prof. psihologije
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O
drastanje djece sloæen je 
bioloπki, psihiËki i socijalni 
proces, koji se odvija u poje-
dinim fazama razvoja, a sva-

ko razdoblje ima svoje karakteristike, 
iako se prijelazi iz jedne u drugu fazu 
ne deπavaju naglo, nego idu kontinui-
rano i svaka od tih faza vaæna je za 
ono sljedeÊe razdoblje, a u konaËni-
ci i za zdravo odrastanje.

„Svi se nedoliËno 
ponaπaju”

Dok se u mlaoj πkolskoj dobi od 
5. do 10 godine  razvoj odvija gotovo 
neprimjetno, pa zato taj period 
u razvoju djece oznaËavamo 
fazom latencije, slijedi burno 
razdoblje puberteta i adole-
scencije, razdoblje spolnog 
sazrijevanja, osmostaljivanja, 
traæenja vlastitog identiteta i 
preuzimanja odgovornosti za 
sebe i svoje postupke. Kada 
govorimo o „burnim” promje-
nama koje se dogaaju u toj 
fazi odrastanja, postoji opasnost da 
se suoËimo sa stereotipima da su sva 
djeca izrazito buntovna, da se nedo-
liËno ponaπaju ili se ekstravagantno 
oblaËe i sl. Upravo zato roditeljima 
treba naglasiti da je nedoliËno ponaπa-
nje upravo to, a ne karakteristika pu-
berteta i adolescencije.

Burne promjene odnose se na 
intenzivan fiziËki rast i razvoj djece, 
spoznaju slike vlastitog tijela i otkri-
vanje svoga identiteta u okolini koja 
dobiva novi lik - vrijeme otkriÊa i pre-
vladavanja kriza autoriteta i osobno-
sti. Izaziva to kaos u osjeÊajima ado-
lescenata i predstavlja misterij za njih 
same dok se ne doe do cilja, a to je 
odrastanje.

Posebno mjesto u tom razdoblju 
odnosi se na spolni razvoj i sazrijeva-

nje kako bioloπko i fizioloπko, tako i 
psihiËko, osobito zato πto postoji 
raskorak izmeu fiziËkog i fizioloπkog 
sazrijevanja u odnosu na psihiËku 
zrelost, koja nastupa kasnije. Upravo 
zato, neobiËno je znaËajno mladim lju-
dima navrijeme i sveobuhvatno pruæiti 
informacije, poveÊati znanja o repro-
duktivnom zdravlju, bioloπkim promje-
nama, trudnoÊi, spolno prenosivim 
bolestima i spolnim i rodnim ulogama 
bez stereotipa, uz sveobuhvatno zna-
nje utemeljeno na znanosti. To je vrlo 
zahtjevan i nimalo lak zadatak. »esto 
on nije usmjeren samo na mlade, veÊ 

ide i prema njihovim roditeljima, koji 
su im najraniji uzori, i prema πkoli, ko-
ja tu moæe odigrati znaËajnu ulogu.

Radoznala mladost
Na inicijativu jednog razrednika 

osmog razreda, djeca su mi anonim-
no postavila pitanja iz podruËja spol-
nosti. RazvrstavajuÊi ih, odjednom 
sam se suoËila s pitanjima koja su 
zadirala duboko u ljudsku spolnost, 
rodne uloge, spolna opredjeljenja, 
etiËka i moralna pitanja, stereotipe, 
kulturoloπke i vjerske stavove, i to od 
samo jednog razreda. Shvatila sam 
da ovdje nije dovoljno da mlade ljude 
samo pouËim o spolnosti, nego da je 
potreban kontinuiran, multidisciplinar-
ni i kompetentni pozitivni odgojni rad 
s djecom i mladima, da bi oni sazreli 

u zdrave liËnosti koje su sposobne za 
zdrav spolni æivot. Odgoj u tom sluËa-
ju neÊe pruæiti samo znanja o ljudskoj 
spolnosti i razvoju (koja su, naravno, 
bitna za razumijevanje), nego Êe raz-
vijati stav prema spolnosti i reagiranje 
u spolnom æivotu, πto nije samo racio-
nalna, veÊ u znatnom dijelu nesvje-
sna i osjeÊajna komponenta.

Vrlo Ëesto su mi adolescentice po-
stavljale pitanje kada trebaju stupiti 
u spolne odnose s deËkima, traæeÊi 
od mene precizan odgovor. Pokuπala 
sam na razne naËine, s viπe ili manje 
uspjeha, objasniti da seksualno zrela 

liËnost zadovoljava svoj na-
gon samo s osobom s kojom 
je uspostavila prisnu emocio-
nalnu vezu, spojivπi tako na-
gon i ljubav te u takvom odno-
su moæe poæeljeti potomstvo. 
Meutim, ovdje sam vidjela 
da nepoæeljne informacije iz 
okoline, od medija, vrπnja-
ka, druπtva, partnera, imaju 
snaæan utjecaj i, na mlade ko-

ji ih naivno konzumiraju, djeluju kao 
kontaminirajuÊe informacije, a da su 
pritom nezaπtiÊeni. Izlaz iz toga vidim 
u kvalitetnom πkolovanju, s razvija-
njem kritiËkog miπljenja i samostalnog 
zakljuËivanja. No, tu je vrlo bitan i stav 
roditelja, uËitelja, odraslih osoba koje 
okruæuju mlado biÊe: jesu li spremni i 
iskreno otvoreni za razgovore s mladi-
ma, ma o kojoj se temi radilo?

Obitelj jasnih granica, komunikaci-
ja bez licemjerja, uspjeπno rjeπavanje 
razvojnih faza, razvijanje kritiËkog miπ-
ljenja i prihvaÊanje ljestvice vrednota 
temelj su uspjeπnog odrastanja ado-
lescenata. A to znaËi da imamo odgo-
vornu mladu osobu koja je sposobna 
samostalno upravljati svojim æivotom.

Mirjana MaloviÊ Bolf, dr. med. 
specijalist πkolske medicine

ZNANJEM DO 
ODGOVORNOGA 
PONA©ANJA

“Ljubav mi je joπ 
jedini spas da 
totalno ne 
poludim …”

(Tajni dnevnik
Adrijana Molea)
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U 
ovome tekstu, naravno, 
nije u potpunosti odgo-
voreno na pitanje πto je 
seksualnost, no nagla-

sak je na znanstvenim osnovama 
definiranja pojma. »inilo se najpri-
mjerenijim prvo potraæiti odgovor 
u definicijama znanstvene discipli-
ne koja se tradicionalno, moæda 
najdulje, bavi tim terminom: u 
psihijatriji. U Leksikonu psihija-
trije, neurologije i neuroznanosti 
(Frank, J. i Ayd, Jr.) seksualnost 
se tumaËi kao erotsko uzbuenje, 
genitalno uzbuivanje i orgazam. 
Izraæena je u fantaziji i ponaπanju, 
izboru objekta, preferiranim aktiv-
nostima, subjektivnoj æelji, uzbui-
vanju i stvarnom orgazmiËkom ot-
puπtanju. Nadalje, Psihologijska 
enciklopedija (Corsini) navodi da 
se u razvoju ljudske seksualnosti 
mogu razlikovati ravnopravne sek-
sualne orijentacije i seksualni iden-
titeti. Tu se kaæe da su korijeni 
seksualnog ponaπanja joπ uvijek 
predmet istraæivanja, ali najviπe re-
zultata istraæivanja upuÊuje na ge-
netiku. Genetika daje pojedincu 
temeljne predispozicije za æivot 
u razliËitim druπtvenim okolnosi-
ma. Brojni dokazi u znanstvenim 
istraæivanjima upuÊuju na to da je 
individualna seksualna orijentaci-
ja Ëvrsto vezana uz genetiku. 

Pogreπna uvjerenja 
prenosimo na djecu

Centar za edukaciju, savjeto-
vanje i istraæivanje, CESI, u pu-
blikaciji „Seks na ex” (Kekez, A. 
i suradnice), daje jedan zanimljiv 
druπtveni aspekt seksualnosti: 
seksualnost kao ljudsko pravo. 
Seksualna su prava univerzalna 
ljudska prava, zasnovana na slo-
bodi, dostojanstvu i jednakosti 
svih ljudskih biÊa. BuduÊi da je 
zdravlje osnovno ljudsko pravo, 
tako to mora biti i seksualno 
zdravlje. 

Dr. sc. Marty Klain, ugledni 
braËni i obiteljski terapeut i sek-
sualni edukator u Kaliforniji, na-

Iskustva iz SAD-a i drugih zemalja vrlo su 
jasna: pruæanje toËnih informacija o 
seksualnosti u ranoj dobi moæe pomoÊi 
ljudima da donesu zdrave seksualne odluke, 
i kao djeca, i kao adolescenti, i kao odrasli. 
Nedostatak provjerenih i suvremenih 
informacija rezultira griænjom savjesti, 
loπim odlukama i druπtvenim problemima, 
poput neæeljene trudnoÊe, i epidemijama 
spolnih bolesti. 

NETO»NE 
INFORMACIJE 
KRIJU BROJNE 
OPASNOSTI
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kon posjete Hrvatskoj, objavio je 
zanimljivu i korisnu knjigu „Kako 
razgovarati o seksualnosti s vlasti-
tom djecom”. U brojnim radioni-
cama je, radeÊi ovdje, doπao do 
nekih zapaæanja. Prepreke koje 
stoje na putu seksualnoj pismeno-
sti u Hrvatskoj jesu:
r krive informacije - npr. da 

djevojke ne masturbiraju, 
ili da pornografija potiËe 
na seksualne zloËine;

r pogreπna vjerovanja - npr. 
da osobe koje masturbira-
ju u braku ne vole svoje 
partnere, ili da s onima koji 
vole oralni seks neπto nije 
u redu;

r religijska poduËavanja - 
npr. da Bog mrzi odree-
no seksualno ponaπanje, 
ili da su oni koji stupaju u 
predbraËne seksualne od-
nose nemoralni;

r strah od razliËitosti - ko-
ji homoseksualnost pro-
glaπava „zaraznom”, a sek-
sualnu edukaciju promidæ-
bom seksualne aktivnosti; 

r uvjerenje da je seks neπto 
loπe i da su informacije o 
seksualnosti opasne. 

Poznato je da postoje mitovi o 
ljubavi i seksu dominantne kultu-
re u kojoj djeca i adolescenti od-
rastaju. Na temelju takvih mitova, 
preuzimaju vrijednosti i uvjerenja 
koja im djelomice odreuju bu-
duÊa seksualna ponaπanja. Evo 
nekih najpoznatijih mitova:

Mitovi o ljubavi: 
r MoguÊe je navesti nekoga 

da te voli.
r MoguÊe je sebe natjerati 

da voliπ nekoga.
r Prava ljubav donosi patnju 

(to je vrlo popularan mit).
r Ljubomora je znak ljubavi.

Mitovi o seksu:
r Seks je dobar naËin provje-

re ljubavi.

r Ako djevojka voli deËka, 
pristat Êe na njegovo na-
govaranje na seks.

r Seks = snoπaj.
r Ako si zaljubljen/zaljublje-

na, seks Êe biti sjajan.
r Kada se stvarno uzbude, 

muπkarci se viπe ne mogu 
kontrolirati.

r Æene æele da ih se nagova-
ra na seks.

Europska unija jasno je izrazila 
stajaliπte o spolnoj edukaciji mla-
dih. Rana, obvezna i sveobuhvat-
na edukacija o seksualnom i repro-
duktivnom zdravlju spreËava πire-
nje HIV-infekcije, smanjuje πirenje 
i uËestalost ostalih spolno prenosi-
vih infekcija, smanjuje adolescent-
sku trudnoÊu i stope pobaËaja, 
smanjuje pojavu seksualnog nasi-
lja i eksploatacije, kao i rodne dis-
kriminacije. Europska unija osuu-
je zemlje koje i dalje, pasivnoπÊu 
ili Ëak πtetnim neistinitim programi-
ma, izlaæu mlade rizicima. 

Tri dimenzije uËinkovite 
edukacije

U naπim se πkolama o seksual-
nosti joπ uvijek sustavno ne uËi i, 
ona djeca i mladi Ëiji roditelji ne 
rade predano sa svojom djecom 
na edukaciji te vrste, prepuπteni 
su vlastitim nagaanjima, istraæi-
vanjima i eksperimentiranjima. 
Prema jednom je istraæivanju ipak 
vrlo mali postotak mladih ljudi koji 
navode roditelje kao glavni izvor 
informacija o seksualnosti. Hrvat-
ski, vjerojatno najpoznatiji sekso-
log dr. sc. Alexandar ©tulhofer 
tvrdi da su netoËne ili nepotpune 
informacije - kakve vrπnjaci u pra-
vilu prenose jedni drugima - neri-
jetko opasnije od neinformirano-
sti. Tvrdi i to da mediji sustavno 
iskrivljuju sliku o naπoj seksualno-
sti, ËineÊi je nedostiæno glamuroz-
nom, hiperromantiËnom i nepro-
blematiËnom. I tvrdi da sustavna 
seksualna edukacija, koja poËinje 
u obiteljskom domu i nastavlja se 

u πkoli, Ëini mlade odgovornijima, 
sigurnijima, svjesnijima vlastitih 
vrijednosti i sposobnijima za sa-
mostalno odluËivanje. 

Program Foruma za slobodu 
odgoja ukljuËuje radionice s mla-
dima, ali i rad s roditeljima, kako 
bi se njihovi strahovi i nedoumice 
o samom programu mogli pravo-
vremeno razrijeπiti, ali se u pro-
gramu roditelji smatraju i vaænim 
partnerima u njegovoj implemen-
taciji. Takoer se predvia povezi-
vanje s javnoπÊu i lokalnom zajed-
nicom (knjiænice, mediji, lijeËnici, 
religijske grupe…), a, naravno, i s 
uËiteljima koji u svom radu imaju 
brojne prilike podræavati odgoj od-
govornog i pozitivnog seksualnog 
ponaπanja. 

UËinkovita seksualna edukaci-
ja u πkolama ukljuËuje tri dimen-
zije. Prva od njih je vjerodostojno 
i pristupaËno informiranje o ljud-
skoj seksualnosti (informacije su 
preduvjet odgovornog ponaπa-
nja.) Druga je dimenzija razvijanje 
vjeπtina, onih koje se odnose na 
komunikaciju, donoπenje odluka i 
uporabu zaπtitnih sredstava. Sva-
ka od njih poveÊava vjerojatnost 
odgovornog ponaπanja te izravno 
i dugoroËno djeluje na zadovolj-
stvo seksualnim æivotom. TreÊa 
dimenzija odnosi se na promjenu 
stavova i vrijednosti. Ona obu-
hvaÊa suËeljavanje s popularnim 
mitovima, poticanje odgovornosti 
i poπtivanja drugih te izgradnju 
zdravog odnosa spram vlastite i 
tue seksualnosti. Pored navede-
ne tri dimenzije, kljuËni su za us-
pjeh tako koncipiranog pristupa i 
edukatori. NaËin na koji edukatori 
pristupaju uËenicima od srediπnje 
je vaænosti za ishod edukacije. 
Njihova motiviranost, otvorenost, 
sposobnost iniciranja razgovora s 
adolescentima, uvaæavanje razliËi-
tosti, tolerancija i prihvaÊanje vla-
stite seksualnosti presudno utjeËu 
na interes i reakcije uËenika. 

Dr. sc. Nataπa Vlah
dipl. defektolog - soc. pedagog
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K
limakterij ili perimenopauzu 
definiramo kao razdoblje koje 
traje i do nekoliko godina prije 
zadnje menstruacije, u kojem 

dolazi do postupnog prestanka aktiv-
nosti jajnika. Menopauza je razdoblje 
trajnog prestanka menstruacijskog ci-
klusa i aktivnosti jajnika. Kaæemo da 
je æena u menopauzi kada najmanje 
godinu dana nije imala menstruaciju. 
Iako je razdoblje u kojem Êe nastupiti 
menopauza individualno za svaku æe-
nu, smatra se da menopauza u veÊine 
æena nastaje u razdoblju od 45. do 55. 
godine æivota. Danas, kad je oËekiva-
no trajanje æivota produæeno, æene Êe 
pribliæno treÊinu svog æivota provesti u 
tom razdoblju, zbog Ëega je osobito 
vaæno da budu pravilno educirane i pri-
premljene na dolazeÊe promjene kako 
bi zadræale postignutu kvalitetu æivota i 
osobno zadovoljstvo.

„Gubitak” æenskog identiteta
Samo Ëetvrtina æena ulazi u raz-

doblje klimakterija bez simptoma ili 
uz blage simptome, dok se u veÊine 
rani simptomi oËituju kroz razliËite tje-
lesne (u poËetku nastaju nepravilnosti 
menstruacijskog ciklusa, zatim navale 
vruÊine - fumade, valunzi; znojenje, 
promjene srËanog ritma i krvnog tla-
ka) i psihiËke manifestacije (nesanica, 
razdraæljivost, nemir, nagle promjene 
raspoloæenja, depresija). Kasni simp-
tomi uglavnom su vezani uz izmjene 
opÊeg hormonalnog stanja, koje se 
oËituju postupnim prestankom djelova-
nja jajnika, Ëiju ulogu preuzimaju druga 
tkiva i organi (npr. masno tkivo, nadbu-
breæne ælijezde). U kasne simptome 
ubrajaju se suha koæa i sluznica (oso-
bito spolnog sustava), ispadanje kose, 
bolovi u zglobovima i kostima (osteo-
poroza), inkontinencija mokraÊe itd.

Sve nastale tjelesne i psihiËke pro-
mjene, uz osjeÊaj stalnog umora i ne-
dostatka energije, mogu biti uzrokom 
nezainteresiranosti za spolne odnose, 
osobito kod æena koje smatraju da su 
prestankom plodnosti „izgubile” svoj 
æenski identitet, ljepotu i seksualnost. 

Pad libida uzrokovan hormonalnim 
promjenama, uz promjene tjelesnog 
izgleda (mijenjanje konstitucije tijela, 
suhoÊa koæe, produbljivanje bora, bræi 
gubitak pigmentacije kose), mogu vo-
diti u sve veÊu frustraciju, osobito kod 
æena koje menopauzi prilaze s negativ-
nim osjeÊajima, strepnjom i strahom. 
Zato je osobito vaæno da se æene pri-
preme na menopauzu kao na normal-
no fizioloπko razdoblje i da zadræe po-
zitivan stav. Neke æene u razdoblju me-
nopauze poËinju viπe uæivati u spolnim 
odnosima i menopauzu doæivljavaju 
kao oslobaajuÊu, jer se tada prestaju 
brinuti zbog trudnoÊe. VeÊina zdravih 
æena moæe do kraja æivota imati neome-
tan spolni æivot. Naime, seksualnost lju-
di doæivotna je odlika, pa je normalno 
odræavati intimne odnose i u starijoj 
æivotnoj dobi. Æenama je osobito vaæ-
no da u tom razdoblju budu otvorene 
prema svom partneru i sve nastale pro-
bleme pokuπaju rijeπiti meusobnim 
razumijevanjem, poπtovanjem æelja u 
novonastaloj situaciji te se bez oklijeva-
nja savjetuju o svim pitanjima spolnosti 
sa svojim lijeËnikom. 

Postoji lijek za svaki problem
Smanjenje ili gubitak seksualnog 

interesa u menopauzi moæe biti uzro-
kovan brojnim Ëimbenicima. Meutim, 
uvjetuju ga i kvaliteta partnerske veze, 
uËestalost spolnih odnosa prije meno-
pauze, æivotna dob partnera, postoja-
nje popratnih bolesti (npr. bolesti srËa-
no-æilnog sustava, kroniËnih bolesti i 

sl.), kao i postojanje otegotnih æivotnih 
okolnosti. Dok se na neke od Ëimbe-
nika moæe djelovati, drugi ipak ostaju 
u sferi intimnosti partnera i njihovog 
meusobnog razumijevanja, kao i uza-
jamne paænje i brige.

Jedan od najËeπÊih problema æena 
u menopauzi, zbog kojeg æene izbjega-
vaju spolne odnose, jest nelagoda i bol 
pri spolnom odnosu, koji nastaju zbog 
suhoÊe rodnice (atrofija sluznice). Taj 
se problem vrlo lako moæe rijeπiti po-
sjetom ginekologu, koji Êe propisati pri-
mjerenu terapiju (lubrikanti) te provjeriti 
postoji li upala (u menopauzi su ËeπÊe 
upale mokraÊno-spolnog sustava), ko-
ju je takoer potrebno lijeËiti.

Ostali zdravstveni problemi, koji 
kod æena u menopauzi mogu utjecati 
na spolni æivot, a koji se odnose na po-
stojanje teæih bolesti (srËani ili moædani 
udar, πeÊerna bolest, artritis itd.), inva-
liditet ili neminovnost uzimanja odree-
nih lijekova (neki lijekovi za lijeËenje vi-
sokog krvnog tlaka, antidepresivi ili se-
dativi kao nuspojavu imaju smanjenje 
spolne æelje), mogu naπtetiti spolnom 
æivotu, ali ne moraju znaËiti i kraj intim-
nosti meu partnerima. Razgovor, strp-
ljenje i poπtovanje meu partnerima 
kljuËni su za odræavanje spolne pove-
zanosti.

Nadalje, za æene je vaæno ne osje-
Êati se nelagodno i zatraæiti pomoÊ 
ginekologa kod postojanja bilo kakvih 
problema iz podruËja spolnosti, jer lijeË-
nici ne odbijaju razgovor i mogu puno 
pomoÊi u rjeπavanju tih problema. Ta-
koer je vaæno znati da je brojne tego-
be, koje nastaju u klimakteriju, meno-
pauzi i razdoblju nakon menopauze, 
moguÊe ublaæiti ili u potpunosti ukloni-
ti, a time i poboljπati kvalitetu æivota. 

Mr. Ivana BoËina, dr. med., 
spec. javnog zdravstva

ZADRÆITE POZITIVAN STAV

Klimakterij i menopauza, iako posve prirodni 
procesi, predstavljaju znaËajna razdoblja u æivotu 
svake æene jer, osim hormonalnih i fizioloπkih, 
donose i osobne i emocionalne promjene.
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P
otreba za intimnoπÊu ne 
poznaje dobne granice. 
Zanemarivanje seksual-
nih potreba osoba starije 

æivotne dobi zapravo je zanemari-
vanje vaænog aspekta zdravlja te 
populacije. 

Nov pogled na æivot
Starenje je normalno razdob-

lje u æivotu ljudi, baπ kao πto su 
i djetinjstvo, mladenaπtvo, zrela 
dob. Svako od æivotnih razdoblja 
lijepo je na svoj naËin, nudi Ëovje-
ku razliËite izazove i u svakome se 
moæe uæivati.

Starost, ili treÊa æivotna dob, vri-
jeme je prilagodbe na nove uvjete 
æivota i nove aktivnosti nakon pre-
stanka redovitog radnog odnosa. 
To je vrijeme kada se javljaju novi 
izazovi i nove πanse razvoja uloge 
“Ëovjeka u mirovini”. Starost je do-
ba mudrosti, æivotnoga iskustva, 
akumuliranog znanja, vjeπtina ko-
je trebaju i moraju biti prenesene 
na mlae naraπtaje. To je i vrijeme 
kada æivot poprima nove duhovne 
dimenzije, kada se otvaraju novi vi-
dici, novi pogledi na æivot i predno-

sti kojih u mlaoj æivotnoj dobi nije 
bilo… U toj dobi æivot poprima mir-
niji tijek; brige koje su se javljale u 
mlae doba, oko radnog odnosa, 
podizanja djece sada su proπlost, 
djeca postaju odrasli ljudi i to je 
idealno vrijeme kada se dugogo-
diπnji braËni partneri konaËno 
mogu posvetiti jedno drugome u 
potpunosti.

Odnosi koji ispunjavaju
Starenje dovodi do odreenih 

fizioloπkih promjena kod muπka-
raca i æena. Stariji organizam ne 

Æivimo u druπtvu 
u kojem je seksual-
nost tabu - tema. 
S nelagodom sluπa-
mo teme vezane 
uz seksualnost, a 
o vlastitoj seksual-
nosti i ne æelimo 
govoriti. Standard-
ni je stereotip za-
padnoga druπtva 
da je seksualnost 
vezana iskljuËivo za 
mlau populaciju. 
U takvom je druπ-
tvu teπko prihvati-
ti Ëinjenicu postoja-
nja spolnog æivota 
kod starijih osoba. 

INTIMNOST
NE POZNAJE VRIJEME
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funkcionira jednako kao organizam 
mladoga Ëovjeka. Kako tijelo stari, 
mijenjaju se spolne potrebe, æelje i 
moguÊnosti. Meutim, potreba za 
bliskoπÊu i intimnoπÊu ne poznaje 
vrijeme kao barijeru. Seksualni od-
nosi u starijoj dobi ne moraju biti 
onakvi kakvi su bili dok ste bili mla-
di, ali oni i dalje mogu biti ispunja-
vajuÊi.

Kod æena nakon menopauze 
dolazi do smanjenja estrogena, 
æenskog spolnog hormona. Ne-
dostatak tog spolnog hormona 
moæe rezultirati smanjenjem vlaæ-
nosti rodnice. Druga promjena 
kod æena, koja prati starenje, jest 
smanjenje teæine maternice i rod-
nice. Dojke se takoer smanjuju i 
nadomjeπtaju vezivnim tkivom.

Kod muπkaraca je prostata 
poveÊane proæetosti vezivnim tki-
vom. Ona postaje veÊa, hipertro-
fira. Smanjuje se koliËina androge-
nog hormona. Impotencija se jav-
lja ËeπÊe kod starijih muπkaraca. 

Bolesti nisu prepreka
Osim fizioloπkih promjena, bole-

sti, invaliditet i neki lijekovi mogu 
naπtetiti seksualnom æivotu. ©eÊer-
na bolest, poviπen krvni tlak, srËa-
no-æilne bolesti, poremeÊaji u radu 
prostate, kroniËna bol, bolesti koπ-
tano-miπiÊnog sustava Ëesti su u 
starijoj dobi. Te bolesti utjeËu na 
funkcioniranje tijela i na seksual-
nost, ali nisu prepreka da se u 
seksualnosti i dalje uæiva. Postoje 
oblici intimnosti izmeu partnera, 
kao πto su grljenje, ljubljenje, njeæ-
ni dodiri, koji pomaæu partnerima 
da odræe osjeÊaj povezanosti i uza-
jamne brige jednog za drugo.

O problemima treba s partne-
rom razgovarati otvoreno i iskre-
no. Ne postoji neπto πto se nazi-
va “normalnim seksualnim odno-
som”. “Normalni seksualni odnos” 
je ono πto vas Ëini sretnim, gdje je 
naglasak na partneru, a glavni mu 
je princip - princip uzajamnog poπ-
tivanja. Bit je seksualnog odnosa 
uæitak koji se osjeÊa u bliskosti i 
dijeljenu izmeu dviju osoba.

INTIMNOST
NE POZNAJE VRIJEME

Hormon sreÊe
Za sve koji æele upravljati svo-

jim starenjem, vrlo su vaæne spoz-
naje o æivotnom stilu onih osoba 
koje su svojim dobrim æivotnim 
navikama, svojom psihofiziËkom 
kondicijom, brigom o sebi, o svom 
izgledu, svojoj prehrani, o svome 
tjelesnom zdravlju i psihiËkoj sta-
bilnosti, u raskoraku s vremenom 
i svojim godinama.

Primarno brigom o vlastitom tje-
lesnom i duhovnom zdravlju, zdra-
vom, uravnoteæenom prehranom, 
redovitom fiziËkom aktivnoπÊu, 
relaksacijom, redovitim odmorom 
i dobrim spavanjem, nepuπenjem, 
umjerenim konzumiranjem alkoho-
la (1 do 2 dcl vina na dan), moæe 
se znatno usporiti djelovanje zuba 
vremena, zadræati svjeæ, mladenaË-
ki izgled, dobro zdravlje i vitalnost, 
πto sve rezultira i zadovoljavajuÊim 

seksualnim æivotom u starijoj dobi. 
Zadovoljenje seksualnih potreba 
vrlo povoljno utjeËe na zdravlje lju-
di, oslobaa endorfine ili “hormone 
sreÊe” koji zaustavljaju bol, sma-
njuje tjeskobu, pozitivno utjeËe na 
zdravlje srca i pluÊa, poboljπava 
disanje i cirkulaciju, pomaæe da se 
opustimo i osjeÊamo dobro. 

Za kraj…
Vrlo je vaæno znati da starost 

i bolest nisu sinonimi, da star Ëo-
vjek nije nuæno i bolestan Ëovjek. 
Bioloπka starost organizma samo 
je odraz fiziËkog, mentalnog i du-
hovnog putovanja kroz æivot. Sta-
rost je vrijeme kada svatko treba 
uæivati u plodovima koje mu je 
podario æivot. To je vrijeme zrele 
ljubavi, mudrosti, vrijeme prepuno 
æivotnih iskustava…

Starija æivotna dob nije razlog 
da se prestane uæivati u seksualno-
sti. Seksualna intimnost jedan je od 
naËina uËvrπÊivanja odnosa s part-
nerom ili partnericom. Ona pruæa 
partnerima sigurno utoËiπte i bijeg 
od ponekad grube stvarnosti, pred-
stavlja volju i zadovoljstvo æivotom i 
vaæno je mjerilo kvalitete æivota.

Pozitivno je planirati buduÊ-
nost, ali se pritom ne smije zabo-
raviti na sadaπnjost!
Helena GlibotiÊ Kresina, dr. med. 

spec. javnog zdravstva

Ne treba æivot proæivjeti 
u stalnom iπËekivanju 
“najboljih godina” jer one 
su, zapravo, veÊ tu!
Puninom pluÊa udahnite 
i proæivite svaki trenutak 
æivota i dopustite sebi da 
od æivota uzmete ono 
najbolje!
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S
eksualni Ëin je, u biti, atlet-
ska disciplina po svim svojim 
karakteristikama, jer seks, 
kao i sport, zahtijeva dobru 

nervnomiπiÊnu koordinaciju, snagu, 
otpornost i brzinu. Bruno Fabri, direk-
tor Centra za sportsku medicinu u Pa-
dovi i autor knjige “Seks kao sport”, 
smatra da izmeu Ëetiri faze seksual-
nog Ëina i faza bilo koje sportske ak-
tivnosti postoji bliska veza: seksualno 
uzbuenje moæe se usporediti sa za-
grijavanjem u sportu, predigra sa star-
tom, sam ljubavni Ëin i orgazam s pro-
laskom kroz cilj, a opuπtanje poslije 
voenja ljubavi s oporavkom poslije 
sportskog nadmetanja.

Ima li joπ nekih sliËnosti izmeu 
seksa i sporta? Svakako da ima. Kao 
i u sportu, i u seksu vaænu ulogu igra-
ju: fiziËka kondicija, iskustvo, taktika, 
osjeÊaj za poziciju tijela, sposobnost 
doziranja energije, istrajnost i snaga.

Redovan trening
Jedno je europsko istraæivanje po-

kazalo da sam ljubavni Ëin u prosjeku 
traje 13 minuta i 50 sekundi, od Ëe-
ga 8 sekundi “otpada” na orgazam, 
a to znaËi da je za seks potrebno viπe 
energije i vremena nego za utrku na 

100 m (svjetski rekord je neπto ispod 
9 sekundi), a manje nego za utrku na 
10 000 m (svjetski rekord je 26 minu-
ta i 20 sekundi). Za vrijeme ljubavnog 
Ëina angaæiraju se gotovo svi miπiÊi (u 
najobiËnijoj, misionarskoj pozi, aktivi-
raju se miπiÊi zadnjice, trbuha, lumbal-
ni i leni miπiÊi, miπiÊi ruku i bedara). 
Pri seksu se ubrzava rad srca (i preko 
200 otkucaja u minuti), raste pritisak, 

poveÊava se brzina disanja sa 14 do 
40 udisaja u minuti. Na kvalitetu sek-
sualnog Ëina utjeËu i brojni vanjski, 
klimatski faktori, kao i u sportu: at-
mosferski pritisak, relativna vlaænost 
zraka, vanjska temperatura itd. Da bi 
se poboljπale sposobnosti u krevetu, 
neophodan je trening, a najbolji efekti 
postiæu se streching vjeæbama, koje 
tijelo Ëine elastiËnijim, a πto su tijela 
partnera gipkija, to je veÊa njihova 
sposobnost za razne erotske poze, 
pa samim tim i za veÊe seksualno za-
dovoljstvo. Procjenjuje se da milijarde 
obiËnih smrtnika tijekom æivotnoga vi-
jeka u prosjeku po 4500 puta vode lju-
bav, a oni uporniji Ëak i 22 000 puta.

Kalorije i erotika
Potreban je sat intenzivne predi-

gre ili 18 minuta strastvenog seksa 
da se potroπe kalorije nataloæene od 
pojedenog veÊeg komada Ëokoladne 
torte. Ako ste pojeli jedan Ëizburger i 
manje pakovanje præenih krumpiriÊa, 
dobijene kalorije moæete potroπiti tek 
poslije 53 minuta strastvenog ljublje-
nja. Za jedan sat “guævanja u krevetu” 
potroπi se energija jednaka kalorijskoj 
vrijednosti jednog Ëokoladnog krem - 
kolaËa. Nakon pojedenih 1/2 kg slado-
leda, preporuËuje se i velika, 62 - mi-
nutna “porcija seksa” (u pozama koje 
zahtijevaju veÊe tjelesno angaæiranje), 
kako bi se sagorjele sve kalorije.

Bavljenje bilo kojim sportom kao 
i “seksualnom gimnastikom”, blago-
tvorno djeluje na zdravlje jer stimulira 
proizvodnju endorfina, hormona koji 
popravlja raspoloæenje i poveÊava 
otpornost na stres i bol, a dobra tje-
lesna kondicija i zadovoljstvo svojim 
izgledom najbolji su afrodizijak.

Dobra kondicija osnovni je pre-
duvjet za uspjeh “ispod pokrivaËa”, 
a kondiciju moæete poboljπati ako 
tri mjeseca redovito vjeæbate bodi-
bilding, tri puta sedmiËno, ili ako se 
redovito bavite nekim od “lakπih” 
sportova: plivanjem, trËanjem ili bici-
klizmom. Ti sportovi jaËaju trbuπne i 
lumbalne miπiÊe, miπiÊe ruku i nogu, 
koji su najvaæniji za “seksi - gimna-
stiku”.

Petar RadakoviÊ, dr. med.
 

POSTAVLJANJE 
REKORDA
Moæe li se seks shvatiti kao atletska disciplina? 
Da li se i u seksu, kao i u sportu, samo napornim 
treningom postaje “πampion”?
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S
posobnost uæivanja u 
spolnom æivotu za njih 
je od velike vaænosti, iz-
meu ostalog i u uspjeπ-

noj borbi protiv bolesti. Problem 
spolnosti velik je problem kod 
teπko oboljelih pacijenata, koje-
mu se, naæalost, pridaje vrlo ma-
lo paænje. Zdravstveno je osoblje 
toliko zauzeto poslom da nema 
vremena pitati bolesnika za nje-
gov spolni æivot, Ëesto ih takve 
rasprave zbunjuju ili im nedostaje 
znanja da odgovore na postavlje-
na pitanja. Razgovor o spolnom 
æivotu u naπoj sredini veÊina ljudi 
smatra nepristojnim. Joπ uvijek je 
to tabu - tema koju treba skrivati, 
pa Ëak i u razgovoru sa zdravstve-
nim osobljem. 

Sretan da je æiv
Za optimalan oporavak bole-

snika s malignom bolesti nije po-
trebno samo uspjeπno lijeËenje 
lijekovima ili drugim naËinom, ne-
go je potrebna psihiËka stabilnost 
koja je uvjetovana, u velikoj mjeri, 
i zdravim i neoptereÊenim spolnim 
æivotom. Zato je nuæno otvoreno 
govoriti o poteπkoÊama koje se 
javljaju kod veÊine bolesnika s ra-
kom. NameÊe se pitanje zaπto se 
bolesnik s rakom brine o spolnom 
æivotu jer se, naime, smatra da bi 
trebao biti sretan πto je uopÊe æiv. 
To je katkad miπljenje lijeËnika, pa-
cijentove supruge ili supruga, a 
ponekad i sam pacijent navodi da 
je zahvalan πto je uopÊe æiv.

Posljednjih godina, pod utjeca-
jem medija, naπe druπtvo prena-

glaπava spolni æivot. Spolni æivot 
nije neophodan za dobro zdrav-
lje, ali u svakom sluËaju ne smije 
se osporiti Ëinjenica da uredan 
spolni æivot pogoduje duhovnoj, 
psihiËkoj, pa i tjelesnoj stabilnosti 
Ëovjeka.

Spolnost je πirok pojam koji 
se definira kao cjelovitost fiziËkih, 
psiholoπkih i socijalnih aspekata 
spolnih biÊa, kojom se poveÊava 
osobnost, komunikacija i ljubav. 
Spolnost ukljuËuje viπe od samog 
spolnog Ëina i reprodukcije. Pod 
pojmom spolnosti podrazumijeva 
se i obrazloæenje tko smo i zaπto 
smo æena i muπkarac, kako se 
to postiæe, kako to doæivljavamo 
i kako se u tome jedan prema 
drugome odnosimo. Individualna 
spolnost sastoji se od spolnih ak-
tivnosti, intimnosti i fiziËke blisko-
sti te izraæavanja muπkosti ili æen-
stvenosti, tj. spolnog identiteta, a 
nju odreuju Ëinitelji poput:
v morala,
v druπtvene norme,
v religije i kulture,
v zdravlja i bolesti.
Kako je danas zbog uspjeπnog 

lijeËenja malignih oboljenja produ-
ljena æivotna dob, kvaliteta bolesni-
kova æivota ima sve veÊu vaænost. 
Spolna disfunkcija moæe se pojavi-
ti kod bolesnika s rakom kao po-
sljedica bolesti ili kao komplikacija 
lijeËenja te bolesti. Prva reakcija 
svakog bolesnika na spoznaju 
i sumnju da ima rak manifestira 
se strahom. Pitanje æivota i smrti 
obiËno je najveÊi prioritet bolesni-

ka. Nakon πto zdravstveni struË-
njaci preporuËe lijeËenje i uvjere 
bolesnika da ima πanse za preæiv-
ljavanje, javljaju se druge brige, pa 
tako i briga o spolnoj aktivnosti, 
odnosno o njezinom gubitku. Pita-
nja koja nam pacijent postavlja o 
spolnom æivotu mogu biti razliËita 
ovisno o terminu, tj. vremenskoj 
skali lijeËenja raka. Veliki proble-
mi nastaju kod donoπenja odluke 
da li se podvrÊi zahvatu mastek-
tomije ili tumorektomije kod raka 
dojke, odnosno zraËenja zdjelice 
kod procesa na maternici i jajnici-
ma. Kod nas bolesnici najËeπÊe 
uopÊe ne diskutiraju o spolnom 
æivotu s lijeËnicima ili medicinskim 
sestrama sve dok lijeËenje ne 
zavrπi. »ak i tada problem skriva-
ju, zanemaruju i ne traæe pomoÊ.

Seks je kriv za sve 
Kako god razliËiti oblici lijeËe-

nja utjeËu na spolne organe i tki-
va, tako emocionalne reakcije 
nisu identiËne u trenutku postav-
ljanja dijagnoze, u tijeku lijeËenja 
i na kraju lijeËenja. Kod postavlja-
nja dijagnoze raka nakon rutinskih 
pretraga, bolesnik proæivljava ne-
koliko dana, tjedana straha (npr. 
nalaz mamografije, palpacija Ëvo-
ra). Bez obzira na metodu otkri-
vanja, rijeË “rak” donosi strah od 
smrti te mnogi ljudi u tom Ëasu ne 
misle na moguÊe probleme u spol-
nom æivotu. »esto oËuvanje spol-
ne funkcije od poËetka moæe biti 
jedan od najveÊih problema bole-
snika i samim tim utjeËe na izbor li-
jeËenja raka. Strah da Êe lijeËenje 

OTVORENO O 
PROBLEMIMA
Maligna oboljenja i spolni æivot na prvi pogled ne-
maju nikakve meusobne povezanosti. Izraz spolni 
æivot povezujemo s radoπÊu, uæitkom, novim æivo-
tom, dok je rijeË rak nositelj smrti. Statistike 
pokazuju da 50% oboljelih od raka nakon postav-
ljanja dijagnoze æivi duæe od pet godina. 
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raka smanjiti privlaËnost ili oπtetiti 
spolnu funkciju Ëesto dovodi do 
odgaanja postavljanja dijagnoze 
i primjene adekvatnog lijeËenja u 
spaπavanju æivota bolesnika. Vrlo 
Ëesto javljaju se ovakve predrasu-
de kod bolesnika:
v spolnost uzrokuje rak - kat-

kad vjeruju da je njihova 
bolest uzrokovana proπlim 
spolnim aktivnostima ili na-
vikama (seks izvan braka, 
oralni seks, masturbacija) te 
bolest doæivljavaju kao kaz-
nu za grijeh;

v seksualnost potiËe rast raka 
- takva tvrdnja nema nika-

gubitak apetita, letargiju, nemir, 
nesposobnost uæivanja u æivotu, 
smanjenje spolne æelje i zadovolj-
stva, suicidalne misli. PojaËanje 
spolne æelje dovodi do smanje-
nja simptomatologije depresije. 
Za podizanje praga raspoloæenja 
potrebno je uloæiti truda i samo-
pomoÊi:
v vruÊe kupke i tuπ opuπtaju 

tijelo,
v fizikalna terapija ili razgibava-

nje poboljπavaju raspoloæe-
nje,

v dobro je koristiti tehnike za 
poveÊanje spolne æelje i ras-
poloæenja,

karac kontrolira emocije i pokuπa-
va odluËnije rjeπavati probleme. 
Takav je pristup uËinkovitiji, ali, s 
druge strane, dovodi do odbaËe-
nosti, povuËenosti, jer bolesnik 
skriva od obitelji strah, tjeskobu 
i bespomoÊnost. Naruπena spol-
na funkcija kod muπkarca izaziva 
strah da neÊe biti potpun muπ-
karac. UnatoË patnji koju osjeÊa, 
uvjeren je da pomoÊi nema, stoga 
niπta ne poduzima.

Æene imaju privilegiju da osjeÊa-
je izraæavaju na viπe naËina. Æeni-
na sposobnost da plaËe, govori 
o strahu pomaæe u borbi protiv 
problema. S druge strane, ne po-
sveÊuje si dovoljno vremena i bri-
ge jer je okupirana drugim Ëlanovi-
ma obitelji. Æena Ëesto osjeÊa gu-
bitak æenstvenosti kod npr. raka 
dojke ili maternice. Javlja se strah 
od gubitka odnosa jer smatra da 
neÊe zadovoljiti partnera, stoga 
traæi suosjeÊanje sa svojom emo-
cionalnom boli. 

Kod muπkarca je izraæena æelja 
da mu æena skreÊe paænju od bo-
lesti planiranjem korisnih aktivno-
sti, humorom i veseljem. OËajan 
je kada æena s izrazom patnice 
priËa o svojim strahovima da Êe 
ga izgubiti. Nakon lijeËenja raka 
moguÊnost otvorenog razgovora 
o spolnom æivotu s partnerom bit-
na je stepenica u oporavku spolne 
funkcije. Kada je spolni æivot preki-
nut ili su se javili problemi, treba 
ih na sve naËine rjeπavati. »esto 
su bolesnici s rakom πutljivi, ima-
ju teπkoÊa u iskazivanju svojih 
osjeÊaja, zato partner koji je vjeπtiji 
u raspravljanju o spolnim ugodno-
stima i neugodnostima mora biti 
voa u komunikaciji. Neophodno 
je izabrati vrijeme kada bolesnik 
nije umoran, nije pod stresom. 
Razgovor ne smije prekidati nitko. 
Partneri moraju sugerirati jedan 
drugome iskreno, ali i da su sigur-
ni u prihvaÊanje s druge strane, 
jer u protivnom  javit Êe se popri-
liËna frustriranost i razgovor auto-
matski prelazi u svau. Neki paro-
vi ograniËavaju spolnu aktivnost 

kvog znanstvenog uporiπta 
niti studije koja bi to potvrdi-
la, naprotiv ljubav i spolnost 
pomaæu bolesnicima; njihovi 
partneri prihvaÊanjem bole-
sti smanjuju osjeÊaj krivnje, 
straha, gubitak volje, depre-
sivnost;

v rak je spolno prenosiva bo-
lest;

v prestanak spolne aktivnosti 
koristi u lijeËenju raka.

Depresija je u velikom postot-
ku prisutna kod osoba oboljelih 
od raka; odreeni postotak obo-
ljelih ima jako izraæenu simptoma-
tologiju: poremeÊaj ponaπanja, 

v za voenje ljubavi biramo 
dane kada je organizam naj-
odmoreniji i kada je bol naj-
slabija, 

v za ublaæavanje boli kod æe-
na koriste se, pored analge-
tika, i vaginalni lubrikansi, 

v potrebno je izbjegavati va-
ginalne infekcije, infekcije i 
iritacije urinarnog trakta,

v treba pronaÊi odgovarajuÊi 
poloæaj pri snoπaju.

Æene suzama, muπkarci 
humorom

Æena i muπkarac razliËito rea-
giraju u kriznim situacijama. Muπ-
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jer su obuzeti strahom od smrti. 
Ako se na æivot gleda kao na du-
go dovienja, onda je to teπko pri-
hvatljivo u spolnom odnosu. Puno 
je prihvatljivije razmiπljanje da od 
svakog dana treba uzeti πto viπe.

Podijelite osjeÊaje
NameÊe se pitanje: kako i kada 

nastaviti spolni æivot nakon lijeËe-
nja? Odreeno vrijeme svakako 
mora proÊi da bi spolni æivot bio 
ponovo u funkciji. Zbog straha, 
mnogi bolesnici to ne Ëine tjedni-
ma, mjesecima ili nikada viπe. Po-
stoji vrijeme kada snoπaj svakako 
treba izbjegavati. To je za vrijeme 
kemoterapije ili kod operativnih za-
hvata na zdjelici. Ostali problemi 
su lako rjeπivi ako bolesniku ne 
nedostaje fiziËka i emocionalna 
energija, jer mnogi bolesnici pate 
od manjka energije viπe mjeseci ili 
Ëak godina. Ponovno upoznava-
nje s osjetilnim zadovoljstvima vr-
lo je vaæno za bolesnika s rakom. 
Osoba s rakom ne treba samo pri-
mati, veÊ treba i davati. Potreban 
je otvoren razgovor, emocionalna 
bliskost i tjelesna zadovoljstva u 
graenju zajedniËkog intimnog æi-
vota. Sve negativne osjeÊaje, bi-
jes i ljutnju treba podijeliti sa svo-
jim partnerom. Samo iskrenim i 
otvorenim razgovorom mogu se 
nadiÊi problemi u komunikaciji.

I opet - prevencija
U zdravstvenom prosvjeÊivanju 

treba poÊi od Ëinjenice da veÊina 
stanovnika nije upoznata sa suvre-
menim moguÊnostima rane detek-
cije, prevencije, dijagnostike, tera-
pije i rehabilitacije oboljelih od raka 
spolnih organa i dojki, a posebno 
od vrata i trupa maternice. VeÊina 
æena æivi u uvjerenju da se od ra-
ka maternice ne moæe izlijeËiti, tj. 
da se u kratkom roku umire. Moto 
zdravstvenog prosvjeÊivanja, koji 
u velikoj mjeri provodi patronaæ-
na sestra, mora biti obvezatna 
kontrola zdravlja bar jednom go-
diπnje. A znamo da rani oblici ma-
ligne bolesti spolnih organa i dojki 
nemaju nikakve simptome i da se  

u tim fazama mogu otkriti jedino 
suvremenom metodom - citologi-
jom, kolposkopijom, ultrazvukom 
i drugima, a rak dojki palpacijom, 
mamografijom i ultrazvuËnim pre-
gledom. Zbog toga je neophodno 
da svaka æena dolazi na sistemat-
ske preglede jednom godiπnje, 
a u odreenoj dobi i svakih πest 
mjeseci. 

Posebnu ulogu u organizaciji 
zdravstvene zaπtite æena ima pa-
tronaæna sestra koja sudjeluje u 
timskom radu u ambulantama, 
savjetovaliπtima u primarnoj i se-
kundarnoj zdravstvenoj zaπtiti. 
Patronaæni rad u primarnoj zdrav-

malo ili skoro nikako i nikada ne 
postavlja pitanje o pacijentovom 
spolnom æivotu zato πto smatra: 
da je bolesnik iscrpljen zbog lijeËe-
nja, da je rano o tome raspravljati 
ako je u tijeku dijagnostiËka obra-
da, ako postoji problem da Êe ga 
pacijent sam rijeπiti. Takve iste pret-
postavke javljaju se i kod pacijen-
ta - on najËeπÊe postavlja pitanje: 
“©to Êe sestra misliti ako iznesem 
svoj problem u tijeku lijeËenja” ili je 
uvjeren da nema pomoÊi za njego-
ve spolne probleme, pa misli da je 
bolje niπta ne pitati. 

Ako doe do takve neuspjeπne 
komunikacije te se ona nastavi, 

stvenoj zaπtiti ostvaruje se bliskim 
kontaktom s obitelji te pruæanjem 
potrebne pomoÊi. Patronaæna se-
stra obavjeπtava lijeËnika o svim 
promjenama koje je registrirala 
kod posjete; njen rad je od po-
sebnog znaËaja u ruralnim sredi-
nama. Adekvatnom prevencijom, 
edukacijom i lijeËenjem produæuje 
se dob bolesnika oboljelih od ra-
ka, kvaliteta njihova æivota dobiva 
sve veÊu vaænost. Spolna disfunk-
cija je kod njih vrlo Ëesta, a sestre 
u svojoj praksi to podruËje Ëesto 
zanemaruju. Zapreke u intervenci-
ji najËeπÊe se javljaju zbog odree-
nih predrasuda o spolnosti, i kod 
bolesnika, i kod sestre. Sestra 

sestra moæe kod pacijenta razviti 
uvjerenje da je spolna disfunkcija 
koja ga muËi trajna, pa se pacijent 
i njegov partner moraju s tom Ëi-
njenicom pomiriti. Jedini naËin da 
se takvi nesporazumi otklone jest 
uzimanje spolne anamneze kod 
poËetne komunikacije sestra - pa-
cijent. Blaga, ali nedvosmislena 
pitanja, kakva obiËno postavlja pa-
tronaæna sestra o pacijentovu spol-
nom funkcioniranju prije, nakon 
postavljanja dijagnoze i lijeËenja, 
dovest Êe do sestrinske i pacijen-
tove sklonosti otvorenoj raspravi 
o toj temi. Neka opÊa pitanja koja 
sestra postavlja mogu otvoriti te-
mu i posluæiti kao poËetna toËka 
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za podrobnija ispitivanja. Patronaæ-
ne sestre koje skrbe o kompletnoj 
obitelj u idealnom su poloæaju da 
procijene ulogu i vaænost spolnog 
æivota za svakog pojedinog paci-
jenta, pomaæu mu da ponovo za-
dobije sigurnost i samopouzdanje 
pa, ako je potrebno, upuÊuju ga 
da traæi struËnu pomoÊ i lijeËenje. 

Vaæan i stav zdravstvenih 
radnika

Evo naputaka s kojima bi sva-
ka sestra trebala biti upoznata i na 
πto bi trebala obratiti paænju kad 
savjetuje pacijenta koji ima spol-
nih problema: 
v imati jasno miπljenje o ljud-

skoj spolnosti,
v prihvatiti spolnost kao osnov-

nu ljudsku potrebu,
v zauzeti jasan stav o hetero-

seksualnosti, homoseksual-
nosti i biseksualnosti,

v imati dovoljno znanja da bi 
mogla savjetovati pacijenta 
sa specifiËnim spolnim pro-
blemom,

v rasprave o spolnom æivotu 
ukljuËiti u sestrinsku doku-
mentaciju,

v ne nametati vlastiti moral, du-
hovne i spolne predrasude,

v sestrinski rjeËnik ne smije bi-
ti isti kao rjeËnik pacijenta,

v ne prisiljavati pacijenta na raz-
govor o spolnom æivotu ako 
procijeni da on to ne æeli,

v misliti na potrebe partnera,
v ako je moguÊe, diskutirati 

istodobno s oba partnera.
Dakle, sestrinska intervencija 

mora biti usmjerena na otvorenu 
komunikaciju s pacijentom. 

Intervencije sestre moæemo svr-
stati u Ëetiri razine:

1. Raspravu o mnogim spolnim 
problemima svakako treba poËeti 
u vrijeme postavljanja dijagnoze i 
pri tome naglasiti bolesniku da se 
o tome moæe raspravljati kad god 
on to treba i æeli.

2. Slijedi identificiranje problema 
vezanih za spolni æivot: procjena 
aktualnog stanja (spolno funkcio-
niranje, povijest proπlih spolnih od-
nosa, iskustava i procjena aktual-
nih odnosa); potpuna evaluacija 
ukljuËuje obiteljsku pozadinu, sta-
vove prema spolnosti i istraæivanje 
o pacijentovom poimanju utjecaja 
raka na spolno funkcioniranje.

3. Sestra informira pacijenta o 
posljedicama bolesti i lijeËenja na 
spolni æivot.

4. Zatim dolazi ponuda specifiË-
nih savjeta ili upuÊivanje pacijenta 
na lijeËenje (urologu, ginekologu, 
onkologu, psihologu, psihijatru).

5. Partner je kljuËna osoba u 
oporavku bolesnika nakon lijeËe-
nja te se preporuËuje njegovo per-
manentno ukljuËivanje u raspravu i 
rjeπavanje problema Ëim je uoËen. 
Ako pacijenti ne mogu imati redo-
vite spolne odnose zbog lijeËenja, 
joπ uvijek mogu doæivjeti dodir, in-
timnost i zadovoljstvo na druge 
naËine.

Bolest nije sramota
Na kraju se nameÊe zakljuËak 

da je spolna disfunkcija kod osoba 
oboljelih od raka Ëesta i neizbjeæ-
na jer naËin lijeËenja moæe oπtetiti 
viπe faza spolnosti. Spolna rehabi-
litacija bolesnika viπe ne moæe biti 
stvar izbora - u danaπnje vrijeme 
to je potreba. Danaπnja druπtvena 
otvorenost i razgovor o spolnom æi-
votu omoguÊavaju bolesniku da iz-
razi potrebu za brigom o spolnom 
zdravlju. Veliku ulogu u rehabilitaciji 
i pomoÊi kod takvih problema ima-
ju razni struËnjaci: lijeËnici, psiholo-
zi, psihoterapeuti, duhovnici, medi-
cinske sestre….

»ovjek i u bolesti ostaje liËnost, 
osoba sa svojim vlastitim psihiËkim 
karakteristikama, sa svojim osob-
nostima, druπtvenom ulogom. 
Kako su i braËni, u krajnjoj liniji 
seksualni odnosi tek jedan dio in-
terpersonalnih odnosa i druπtvenih 
ujednaËenja, to Êe manje problema 
u druπtvu imati onaj Ëovjek koji poπ-
tuje svakog drugog Ëovjeka, prven-
stveno svog partnera, pa u njemu 
pronalazi ono πto je dobro, πto ih 
povezuje da æive u skladu. Zdravlje 
nije suprotnost bolesti, bolest nije 
delikt, grijeh, pa zato ne zasluæuje 
nikakvu kaznu. 

Bolest je obvezna, ali i πtetna ne-
gativna strana Ëovjekova zdravlja.

Angela LovriÊ, 
prof. rehabilitacije



21

Z
a razliËite ljude, s razliËi-
tim osobinama i iskus-
tvom, jasno je da istovrsni 
„stresori“ ne moraju iza-

zvati stresnu reakciju. Promjena 
u našim životima traži PRILA-
GODBU i može biti nepoželjna 
i time postati stresor, ali ako je i 
poželjna, takoer može imati uËi-
nak stresora (vjenËanje, roenje 
djeteta). VeÊ i samo zamišljanje ili 
predosjeÊanje promjene uzrokuje 
stresnu reakciju (dobra ponuda za 
posao, zgoditak na lutriji, glasine 
da se spremaju otkazi). Visoka od-
govornost, donošenje važnih od-
luka, obiteljski problemi, rastava, 
zdravstveni problemi, neprimje-
reni fiziËki napori: dugo i teško 
hodanje, nošenje teških tereta, 
nagle promjene temperature, obi-
lan obrok, poremeÊaj bioritmova, 
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PROBUÐENA 
ŽELJA UVJET 
ZA ŽIVOTNU 

RADOST

STRESS (engl., 
UDARAC) pojam 
je koji oznaËava 
fiziološko i 
emocionalno stanje 
organizma koje 
nastaje kao odgovor 
na neželjenu vanjsku 
situaciju, na sve ono 
što nas zabrinjava ili 
uznemirava (živcira) 
i na sve ono što 
zahtijeva promjenu 
i prilagodbu. Sve 
one okolnosti ili 
direktni Ëimbenici 
koji izazivaju 
stresnu reakciju 
organizma nazivaju 
se STRESORI.

sudioništvo, pasivno ili aktivno, u 
nesreÊama... konkretni su razlozi 
za stresno reagiranje. Organizam 
nam je u stanju spremnosti za 
„borbu ili bijeg“. Intenzitet stresne 
reakcije može biti tako snažan da 
koliËina stresogenih supstancija 
koje smo sposobni izluËiti može 
doslovno nanijeti fiziËku štetu 
našem mozgu i izazvati šaroliku 
sliku simptoma na tjelesnom i psi-
hiËkom planu.

Postizanje „radne“ 
temperature

Iz svega proizlazi da je stresni 
mehanizam funkcija organizma 
koja mora imati svrhu. U sva-
kom nam je sluËaju neophodan 
za zaštitu i preživljavanje. Kad je 
poželjnog intenziteta, neophodan 
je za zdravo emocionalno i radno 
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funkcioniranje, brzo reagiranje i 
snalaženje u novim situacijama, 
jer nam „radna temperatura“ po-
raste na optimalnu razinu, shod-
no zahtjevnosti situacije. Stresne 
i problem-situacije kod mladih 
potiËu rast i razvoj liËnosti, otpor-
nost, toleranciju, samopouzdanje i 
osposobljavaju osobu za uspješno 
rješavanje životnih problema. Iz-
bjegavanje stresnih situacija u 
životu praktiËki je nemoguÊe, iako 
ih možemo prorijediti i ublažiti, 
a potpuna pasivizacija u smislu 
„uspješnog izbjegavanja“ ukazuje 
na prirodu problema druge vrste i 
traži dublje pojašnjenje.

Dva bitna uvjeta moraju biti 
zadovoljena da bi došlo do stresa: 
rezultat mora biti a) neizvjestan i 
b) znaËajan. Tada nastupa prob-
lem u funkcioniranju (malfunkcija) 
cjelovitoga sustava na fiziološkoj, 
psihološkoj, ponašajnoj i socijalnoj 
razini. 

Kratkotrajnom, iznenadnom 
stresoru koji ne možemo predvi-
djeti niti ga izbjeÊi, odgovaramo 
AKUTNOM stresnom reakcijom 
(neurovegetativni znaci, reakcija 
straha), ali pravi problem je ta-
kozvani KRONI»NI (nagomilani) 
stres, koji nastaje gotovo neprim-
jetno, kroz dnevna optereÊenja 
i zahtjeve, tjedne ili godišnje, i 
naprosto dolazi do „zamora ma-
terijala“, „sagorijevanja“. Naši me-

hanizmi prilagodbe popuštaju, a to 
rezultira poremeÊajima koji zahti-
jevaju lijeËniËku pomoÊ. NajËešÊe, 
prije nego što smo dosegli takvu 
razinu tegoba i disfunkcionalnos-
ti, naš nam je pametni organizam 
signalizirao razliËitom simptoma-
tologijom, razliËitog karaktera 
i intenziteta, da u neËemu gri-
ješimo ili nešto propuštamo, da 
se moramo pobrinuti za sebe i 
nešto promijeniti u svom životu 
ili stilu življenja. Ali, mi imamo 
izuzetan dar da se oglušimo na te 
fine pozive i svoje tegobe ignori-
ramo ili rješavamo sami. ObiËno 
ih ublažavamo na neprikladan 
naËin: pojaËanim intenzitetom 
pušenja, ispijanjem veÊih koliËina 
kave, alkoholom, neadekvatnom 
prehranom, uzimanjem tableta 
za smirenje (anksiolitici) ili alter-
nativnim prirodnim preparatima, 
opijatima ili psihostimulatorima, 
ËineÊi još nepovoljniju situaciju 
u ionako optereÊenoj i promije-
njenoj fiziologiji. Subjektivno se 
možemo osjeÊati podnošljivije, ali 
ne zadiruÊi u ono bitno i ne mi-
jenjajuÊi ništa znaËajno, i dalje os-
tajuÊi u pogubnom ritmu, uskoro 
poËinjemo plaÊati danak, katkada 
bespovratno. Kada je „probijen“ 
naš osobni prag tolerancije na 
frustracije i doživimo stresnu reak-
ciju, ne možemo se više normalno 
nositi sa životom.

Nijedan organ nije 
pošteen

Svaki se Ëovjek raa s biološkom 
sposobnosti proizvodnje i korištenja 
hormona sreÊe. Otpornost na stres 
je ona koliËina stresora koju možemo 
podnijeti prije nego što nam hormoni 
sreÊe prepuste mozak i tijelo poplavi 
hormona stresa. A kada se to do-
godi, Ëovjek se može razboljeti, na 
psihološkoj razini: kroniËni umor 
i osjeÊaj iscrpljenosti, nesanica ili 
pojaËana potreba za snom, osjeÊaj 
otuenosti i nezadovoljstva, nape-
tost i razdražljivost, anksioznost, 
nervoza, izraženija i teško kontrolira-
na agresivnost, gubitak apetita, gu-
bitak spolne želje, gubitak sposob-
nosti uživanja u životu, depresivno 
raspoloženje, napadi plaËa i panike, 
opsjednutost, fobije, a na tjelesnoj 
razini: ubrzan rad srca, ubrzano i 
površno disanje, pojaËano znojenje 
dlanova; na ponašajnom planu oËi-
tuje se kroz izoliranost i izbjegavanje 
društvenih aktivnosti, nedostatak 
hobija ili radoholiËarstvo i niz psi-
hosomatskih bolesti. Stradaju koža 
(alergijske reakcije), kosa, endokri-
ni sustav (hipertireoza, dijabetes), 
krvožilni sustav (visoki krvni tlak, 
(pseudo)anginozne boli), probavni 
sustav (ulkus želuca i dvanaesn-
ika), pluÊa (astmatiËni bronhitis), 
oslabljenje imunološkog sustava i 
veÊ spomenuto fiziËko ošteÊenje 
mozga, iako bi lista nabrojenoga 
mogla biti puno duža.

Da li smo veÊ pod stresom (jer 
stresni doživljaj je izmjerljiva vrijed-
nost)? Možemo koristiti samodi-
jagnostiËke upitnike da bismo ut-
vrdili koliki nam je stupanj stresnog 
doživljaja: blaži, srednji ili teži, ali 
najsigurnije je obratiti se psihologu 
koji je osposobljen za korištenje i 
interpretaciju psihologijskog mjer-
nog instrumentarija (testovi, skale, 
upitnici). 

Kako prevenirati i 
umanjiti stres na 
prikladan naËin?

Prvi korak je prepoznati, izmje-
riti i razumjeti.
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Iako ga ne osjeÊamo, znajmo 
da nas vreba. Stres je realnost u 
svaËijem životu. Kada se dogodi (ili 
možda prije), postavimo si pitanja: 
što se može promijeniti, u kojoj 
mjeri možemo utjecati na prob-
lem, tko mi u tome može pomoÊi, 
kakva bi mi pomoÊ dobro došla, 
koji je prvi korak koji mogu uËiniti, 
gdje mogu oËekivati teškoÊe, kako 
Êe izgledati kada taj problem bude 
riješen?

Drugi je korak nauËiti kako se 
sa stresom nositi i kako ga ublažiti 
na zdrav naËin:
≥ NauËite upravljati svojim vre-

menom.
≥ NauËite reÊi „ne“ i postaviti 

granice, naroËito izmeu 
privatnog i profesionalnog.

≥ Neuroznanstvenici kažu da 
je najbolja „hrana za mozak“ 
- tenisica: svakodnevno ho-
dajte ubrzanijim hodom ba-
rem tridesetak minuta.

≥ NauËite neku tehniku relak-
sacije i kreativne vizualiza-
cije.

≥ Družite se s prijateljima i 
pronaite svoj hobi.

≥ Ako volite životinje, nabavite 
kuÊnog ljubimca.

≥ Unesite zabavu u svoj život.
≥ Verbalizirajte svoje stresne 

doživljaje s osobom u koju 
imate povjerenja.

≥ UkljuËite se u antistres-pro-
grame ili ih osmislite sami.

≥ UkljuËite se u seminare iz ko-
munikacijskih vještina ili radi-
onice u kojima se primjenjuju 
psihoterapijski postupci.

≥ Potražite pomoÊ lijeËnika, 
psihologa ili psihoterapeuta.

Kad se obveze uzdignu iznad 
naših moguÊnosti, trenutak je da 
se mi uzdignemo iznad obveza!

Kako to podnosi naša 
seksualnost

Nekada davno gledao sam do-
kumentarac o seksualnom pona-
šanju razliËitih vrsta životinjskih 

skupina i ostalo mi je u sjeÊanju 
kako su znanstvenici bili iznenaeni 
otkriÊem jedne zajednice majmu-
na u kojoj je seksualno ponašanje 
bilo zaista nesvakidašnje. U toj 
zajednici društvena hijerarhija u 
klasiËnom smislu, gdje postoji 
dominantni mužjak s ekskluziv-
nim pravom na sve ženske je-
dinke, prenoseÊi oplodnjom svoje 
dominantne gene na potomstvo i 
tako podižuÊi sposobnost zajed-
nice da preživljava, nije postojala, 
jer su muške i ženske jedinke sve 
svoje frustracije i nesporazume 
rješavale seksualnim opÊenjem 
po principu „svak sa svakim“ 
spolno zrelim Ëlanovima. Ta za-
jednica veselih, razigranih i sret-
nih majmuna bila je lišena svih 
sukoba i netrpeljivosti, lišena 
potrebe za nadmetajem i domi-
nacijom, lišena zavisti, straha i 
ljubomore i osloboena potrebe 
za lukavstvom, prijetvornosti i 
odvažnosti (hrabrosti) da se, us-
prkos opasnom i dominantnom 
mužjaku, neki mladac uspije 
nasladiti zabranjenim voÊem ili 
tako ojaËati i pokušati zauzeti 
vodeÊe mjesto u Ëoporu, fiziËki 
nadvladavši dotadašnjeg pred-
vodnika. Je li to evolucijski „Êor-
sokak“ ili predložak za sretnu 
zajednicu istopravnih? Ipak, ljudi 
nisu majmuni, iako ne uvijek i ne 
posve, na svoju sreÊu i nesreÊu.

Ljudska seksualnost ima svoju 
evoluciju, razliËitu na razliËitim geo-
grafskim prostorima. Još uvijek 
postoje mjesta i kulture na ovom 
planetu, koji oduzimaju pravo, u 
pravilu ženama, slobodnog sek-
sualnog ponašanja po osobnom 
izboru, u skladu s ljudskim, etiËkim 
i moralnim normama slobodoum-
nog i emancipiranog ljudskog biÊa. 
Tamo gdje žene u javnosti nose nika-
bu i kroz prorez im se vide samo 
oËi, tamo gdje djevojËicama u dobi 
izmeu 6 i 15 godina odstranjuju 
dio klitorisa (dražica), a nerijetko i 
male i/ili velike usne, gdje religijski 
autoriteti tumaËe da se tako štiti 
tradicionalna obitelj i reprodukci-
jska uloga seksualnosti, ispada 
da je ženska seksualnost prijetnja 
i sredstvo masovnog uništenja (A. 
Štulhofer). To me podsjeÊa na, 
ne tako davnu, prošlost u kojoj 
su se društva Europe spoticala 
o svoje predrasude, štiteÊi svoje 
zablude i uvjerenja, gušeÊi u nama 
prirodu koja se nije dala zatomiti. 
Žene su lijeËili od histerije, djecu 
vezali za krevete da ih sprijeËe u 
masturbaciji, a spolovila im vezali 
bodljikavim napravama kako bi 
sprijeËili spontane noÊne erekcije i 
polucije. Na svu sreÊu, koliko god 
se još uvijek ne snalazimo najbolje 
sa svojom seksualnosti, znamo o 
njoj puno više, detabuizirali smo je 
i, kao što to obiËno biva, pretjerali 
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u naËinu kako se njome bavimo. 
Eksploatiramo je na sve moguÊe 
naËine kako bi dobila svoje pravo 
graanstva u svim svojim prih-
vatljivim pojavnostima. Na svim ra-
zinama komuniciramo seksualno i 
o seksu, skloni smo je instrumen-
talizirati, na najgori moguÊi naËin 
zloupotrijebiti i uËiniti je uzvišenom 
kako to samo ljudski duh umije, 
jer je to važna dimenzija ljudske 
prirode, ne samo povezana s os-
jeÊajem ugode i ekstaze, nego 
nam je i biološka „zadaÊa“. 

Gdje je granica 
normalnog?

I, kao u svemu što Ëini ljud-
sko zdravlje, i tu postoje iskriv-
ljenja, parafilije (ekshibicionizam, 
sado-mazohizam...), koje plaše i 
ugrožavaju „normalnost“, koji po-
jam, zahvaljujuÊi znatiželjnima, eks-
perimentatorima, hrabrima, posta-
vlja sve šire okvire, dozvoljavajuÊi 
ljudskoj prirodi da se raskrili u svoj 
svojoj sposobnosti da stvara i 
slavi raznolikost, da istražuje naj-
suptilnija mjesta našeg zajedniË-
kog unutarnjeg svijeta, okrunivši 
tu potragu nesluÊenim užitkom. 
U tom nastojanju da dotaknemo 
savršeno, nikada u potpunosti 
ne uspijemo i tako istražujemo 
dalje, skupljajuÊi nova iskustva, 
ne bezuvjetno promjenom, nego 
postojanošÊu, jer dimenzija blis-
kosti, koja nas i plaši i za kojom 
žudimo, Ëesto uma zamagljenog 
zaljubljenošÊu i ljubavlju koja traje, 
daje nam iluziju o dohvatljivosti 
fantazije koju odvajkada nosimo u 
sebi, da budemo jedno.

Kada sve to svedemo na os-
obno, krhki, neiskusni, nespretni i 
nesigurni kakvi jesmo u poËetku, 
kasnije inhibirani jednoliËnošÊu, 
zasiÊenjem, usahle želje za sek-
som, promjenama koje neminovno 
nameÊe vrijeme i naša fiziologija, 
ostajemo nedovršenih priËa u svo-
jim glavama o toj odi životu. Usput, 
dok smo u punoj snazi i zanosu, 
život nas stalno ometa problemi-
ma koji se gomilaju i postaju teret 
koji naša erektilna sposobnost nije 

u stanju izdržati i u kojima tjelesni 
sokovi naših partnerica presuše. 
I bez obzira na stresne reakcije 
našeg uma i tijela, i bez obzira 
na naše godine, ako previše ne 
pognemo glavu, ako se probu-
dimo, možemo se, pa ako treba, 
a treba, i uz struËnu pomoÊ, vratiti 
Ëarima dodira i mislima koje Êe 
oživjeti zaspale fantazije, odagnati 
strahove i ponovno nas ozdraviti, 
jer seksualna aktivnost, poželjno 
uronjena u nježne osjeÊaje, spo-
sobnost da se dajemo kako bismo 
usreÊili, sposobnost je da primamo 
kako bismo zadovoljili svoju egois-
tiËnu potrebu, a i pravo da budemo 
sretni. Što nam drugo preostaje? O 
ostalom, nekom drugom prilikom.

Sredstvo odmaka od 
frustracije

Kada je rijeË o stresu i našoj sek-
sualnosti, a ona je važan dio naše 
cjelovitosti i izrazito vulnerabilna 
funkcija, i prethodni pasus daje 
naznaku kako bi ishodište stresa 
moglo biti i u samoj socijalnoj di-
menziji seksualnosti, jer svi smo 
osjetljivi na ono što nas definira 
kao seksualna biÊa, neminovno je 
ta seksualnost narušena u svojoj 
funkciji, što se manifestira na raz-
liËite naËine. U stresnom razdoblju 
seksualna želja se smanjuje jer se 
sva naša preokupacija fokusira na 
razmišljanje o stresnom dogaaju. 
Emocije koje dominiraju u stres-
nom stanju uma: ljutnja, strah, 
tuga, neizvjesnost - ne kooperi-
raju s ugodom, što bi prvenstveno 
seks trebao biti, i djeluju inhibira-
juÊe na seks kao potrebu i želju. 
Samo mali broj ljudi ima, za veÊinu 
paradoksalno, pojaËan libido, vje-
rojatno s funkcijom rastereÊenja i 
opuštanja. Razmišljanje o egzis-
tencijalnim problemima, zaštiti od 
maltretiranja, pronalasku izlaza iz 
ugrožavajuÊe situacije, tugovanje 
zbog gubitka - teško je spojivo 
sa seksualnom željom, osim kod 
veÊ spomenute grupe ljudi koji 
tada imaju pojaËanu potrebu za 
uËestalijim seksualnim kontaktima 
ili Ëak ekscesivno masturbiraju i 

tako si olakšavaju teške trenutke. 
Seks tada prestaje biti seks u 
pravom smislu te rijeËi i postaje 
sredstvo odmaka od frustrirajuÊe 
situacije, trenutak olakšanja i za-
borava. Nije samo seksualna želja 
umanjena u stresnoj situaciji, nego 
su ugroženi i drugi aspekti naše 
seksualnosti. 

Neki muškarci zbog stresa 
prolaze kroz teško razdoblje 
erektilne disfunkcije i penis im se 
ne može ukrutiti bez obzira na 
podražaje poželjne osobe. S ne-
sigurnošÊu i bojažljivošÊu ulaze 
u naredni pokušaj i, gle Ëuda, 
najgore noÊne more se obistinju-
ju i strahovi da opet neÊe uspjeti 
dobivaju konkretan oblik. To je i 
novi oblik stresa, uz veÊ posto-
jeÊi. Malfunkcija se može izraziti 
i u obliku prijevremene ejakulacije 
ili pak u nemoguÊnosti postizanja 
i ejakulacije i orgazma. Ni žene 
nisu pošteene negativnog uËinka 
stresa, s gotovo identiËnim poslje-
dicama - smanjenjem ili gubitkom 
seksualne želje, a ako se i upuste 
u seksualni odnos, on Êe biti prije 
neugoda nego ugoda. Izostaje 
uzbuenje i spremnost za odnos 
(ovlaženost), a ako do penetracije 
i doe, kontakt može biti bolan. 
Nema opuštenosti ni sposobnosti 
prepuštanja, a da o nemoguÊnosti 
postizanja orgazma i ne govorimo. 
Naravno, paralelno s psihološkim 
i fiziËkim posljedicama stresa, 
pogubnim po našu seksualnost, 
promjene se dogaaju i na našoj 
fiziološkoj razini, gdje stresogeni 
hormoni izbrišu smiješak s naših 
lica, unište našu sposobnost za 
humor i inhibiraju našu potrebu za 
seksom. Tada se moramo vratiti 
na poËetak teksta i posebnu po-
zornost posvetiti metodologiji 
ublažavanja posljedica stresa, 
kako bismo vratili sposobnost da 
uživamo u svojim tijelima i jedni 
u drugima, sukladno probuenoj 
želji za seksom, koja je preduvjet 
za sve ostalo, pa i životnu radost.

Branko Petris, dr. med. 
psihijatar, psihoterapeut 
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StruËnjaci 
razliËitih profila 
mogu pisati o temi 
socioemocionalnih 
vještina kod djece: 
djeËji psihijatri, 
psiholozi, pedagozi, 
odgajatelji, 
uËitelji…, ali isto 
tako i majke, oËevi, 
bake i djedovi. 
To su vještine 
koje živimo svaki 
dan i koje nas, 
kao društvena 
biÊa, povezuju s 
drugim ljudima 
iz naše okoline. 
One se istražuju 
u društvenim 
znanostima radi 
primjene znanja 
u svakodnevnom 
životu. 

SOCIOEMOCIONALNE VJE©TINE KOD DJECE

VLASTITO 
RODITELJSKO 

ISKUSTVO

NARODNI ZDRAVSTVENI LIST

O
vaj je tekst nacrt predavanja 
„Socioemocionlne vjeπtine 
kod djece“, koje sam odræa-
la u Osnovnoj πkoli “San Ni-

colo” u Rijeci, 24. 11. 2010. godine. 
Pozvana sam ga odræati roditeljima 
djece iz obliænjih vrtiÊa i πkole zato 
πto sam i sama roditelj djeteta koje 
pohaa tu πkolu i, vjerujem, zato πto 
se tom temom kompetentno bavim 
dulji niz godina unutar svoje struke 
socijalnog pedagoga.

Partneri u odgoju
Ja sam kao odgajateljica dugo 

radila u Domu za odgoj, koji baziËno 
sluæi dijagnosticiranju i resocijalizaciji 
djece i adolescenata s poremeÊajima 
u ponaπanju (to su ponaπanja koja 
obiljeæava krπenje zakonskih normi, 
konzumiranje sredstava ovisnosti, 
napuπtanje πkolovanja, nasilniπtvo, 
suicidalnost i neka druga, osob-
no πtetna i druπtveno nepoæeljna 
ponaπanja). Sva su ta ponaπanja na 

neki naËin bila povezana 
s osobinama liËnosti, us-
vojenim navikama i æivot-
nim stavovima. 

Sve navedeno poËinje se 
razvijati u ranijoj djeËjoj dobi. PoËela 
sam se zato zanimati za prevenciju 
poremeÊaja u ponaπanju jer sam 
æeljela sudjelovati u programima 
rada s djecom dok se problemi joπ 
mogu sprijeËiti ili ublaæiti. Smatram 
da se sva ulaganja u odgoj i pozi-
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tivni razvoj, dok su djeca joπ mala, 
viπestruko isplate u njihovoj odrasli-
joj dobi. Ta sam svoja uvjerenja, 
proizaπla iz socijalnopedagoπkog 
obrazovanja i iskustva u radu s dje-
com i adolescentima s poremeÊa-
jima u ponaπanju, prenosila i na od-
goj vlastite djece. Kada sam dobila 
vlastite sinove, morala sam, kao i 
veÊina roditelja, mobilizirati sve svoje 
znanje, vjeπtine i æivotno iskustvo da 
pronaem najoptimalnije odgovore 
na brojna pitanja odgoja i podizanja 
svoje djece u druπtvenim uvjetima u 
kojima æivimo. Posao, krediti, stalna 
jurnjava i obveze…, to je realnost u 
kojoj velik dio roditelja odgaja svoju 
djecu. Kako sam ja svoja znanja iz 
struke povezivala s izborima odgojnih 
postupaka za svoju djecu? Naravno, 
moj je suprug isto tako relevantan u 
toj priËi (moæda deËkima i relevant-
niji, jer im je kao muπkarac veÊ dugo 
zanimljiviji model ponaπanja), ali ja Êu 
ovdje govoriti u prvom licu jednine jer 
dajem vlastitu refleksiju. Osim toga, 
on je Ëesto znao reÊi: „Ti si socijalni 
pedagog, ti Êeπ znati bolje“, npr. 
kada je trebalo izabrati vrtiÊ ili πkolu. 
No, odgojna nam je filozofija bila za-
jedniËka i u tome smo partneri.

Vjeπtine za uspjeh
Koje su to socioemocionalne vje-

πtine u ranoj djeËjoj dobi koje sma-
tram vaænima za postizanje kasni-
jeg æivotnog uspjeha? Ja, naravno, 
ovdje neÊu sve nabrojiti, a kamoli 
obrazloæiti. Ipak, uspjela sam naves-

bo reËeno, tu se radi o tijesnoj po-
vezanosti i umnoπku triju faktora: 
bioloπkog, psiholoπkog i socijalnog 
faktora. Bioloπki faktor zapisan je 
u naπem æivËanom sustavu. On se 
poËinje formirati joπ u intrauterinom 
periodu, a razvoj mozga i æivËanog 
sustava najæivlji je do treÊe go-
dine æivota. Vjerojatno ste Ëuli za 
onu UNICEF-ovu akciju „Prve tri su 
najvaænije“. To je zato jer se tada 
stvaraju neke trajne veze u mozgu 
koje odreuju temelje osobnosti i 
ponaπanja. Tada je djetetu najvaæni-
je omoguÊiti sigurnost redovitom 
brigom i njegom. Prvi odnosi s maj-
kom i drugim vaænim osobama u 
okolini vaæni su. 

Svako dijete ima svoj osobit 
bioloπki profil. Dijete doæivljava svijet 
kroz svoja osjetila. Mi, kao roditelji, 
trebamo znati prepoznati djetetove 
osobitosti u tom pogledu i znati se 
njima prilagoditi. U vezi s time pre-
poruËam knjigu autorica Biel, L. i 
Peske, N.: „Senzorna integracija iz 
dana u dan“. Ukratko, dijete moæe 
biti preosjetljivo, normalno osjetljivo 
ili premalo osjetljivo na pojedini sen-
zorni fenomen. Moj je stariji sin, npr., 
kao malo dijete, bio preosjetljiv na 
dodire. Nije se dao dræati na rukama i 
maziti bakama i djedovima, πto baπ i 
nije bilo umiljato od njega i popularno 
kod baka i djedova, pa sam se morala 
opravdavati dok nisam viπe nauËila o 
senzornoj taktilnoj preosjetljivosti kod 
djece. Suprotno od toga, na djeËjim 
igraliπtima i u vrtiÊima moæete vid-
jeti djecu koja se namjerno zabijaju u 
drugu djecu ne bi li doæivjela taktilnu 
senzaciju. Oni su senzorno hipoos-
jetljivi i treba im intenzivniji doæivljaj. 
No, zbog nerazumijevanja, na tu se 
djecu nepotrebno viËe i kritizira ih se 
jer se misli da su namjerno nekoga 
æeljela povrijediti.

Razvojni interakcionizam nauËa-
va da se izmeu djeteta i najbliæeg 
odgojitelja, ovdje govorimo o ro-
ditelju, neprestano odvija interakcija, 
odnosno da ne utjeËemo samo mi na 
dijete, nego da i dijete utjeËe na nas. 
Naravno, s obzirom na to da smo 
odrasli, naπe su reakcije osvjeπtenije i 

SOCIOEMOCIONALNE VJE©TINE KOD DJECE
NARODNI ZDRAVSTVENI LIST

ti nekoliko njih na kojima sam inzisti-
rala sve ove godine odgajanja vlas-
tite djece, koristeÊi se svojom stru-
kom. Komponenta EMOCIONALNO 
prethodi komponenti SOCIJALNO. 
No, to je isprepleteno u procesu 
socijalnog i kondicioniranog uËenja, 
uËenja po modelima koje dijete vidi 
oko sebe i temeljem nagraivanja ili 
kaænjavanja nekog ponaπanja: 

a) vjeπtine viπe vezane uz emo-
cionalno sazrijevanje: sposob-
nost prepoznavanja vlastitih 
i tuih osjeÊaja, sposobnost 
imenovanja vlastitih i tuih 
osjeÊaja, sposobnost samo-
kontrole, sposobnost empati-
je (suosjeÊanja, uæivljavanja u 
osjeÊaje druge osobe), od-
goda ugode… itd. Æ samo-
kontrola i empatija;

b) vjeπtine viπe vezane na socijal-
nu adaptiranost: sposobnost 
dijeljenja u igri, sposobnost 
pohvaljivanja drugog djeteta, 
sposobnost prihvaÊanja kom-
plimenta, sposobnost samo-
pohvale, uspjeπno ukljuËivanje 
u igru druge djece, sposob-
nost uspostavljanja grupnih 
pravila, sposobnost pridræa-
vanja grupnih pravila, sposob-
nost stvaranja distance prema 
odraslima… itd. Æ suradnja.

Prve tri su najvaænije
©to sve utjeËe na ljudsko ob-

likovanje i ljudsko ponaπanje? Ugru-
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podrazumijeva se i naπa viπa razina 
odgovornosti. Ali ako roditelj i dijete 
u tim interakcijama nisu dovoljno 
usklaeni, moæe doÊi do neæeljenih 
ishoda. Npr. ako dijete koje treba 
puno podraæaja, stimulansa vrlo 
uporno i intenzivno zahtijeva dobiti 
ono πto æeli u odreenom trenut-
ku, kljuËna je interakcija od strane 
njegovog roditelja. Ako je roditelj 
voljan i u stanju postaviti jasne gra-
nice, tada to dijete stjeËe osjeÊaj 
sigurnosti, uËi se poπtivati pravila i 
autoritet roditelja. Meutim, ako je 
roditelj, npr., iscrpljen od posla, u 
postporoajnoj depresiji, bolestan ili 
bilo πto drugo - kao takav popuπta 
ili, joπ gore, nedosljedno jednom 
dozvoljava traæeno, a drugi put kruto 
zabranjuje - tada Êe dijete biti nesi-
gurno, manipulirati agresivnim 
ispadima, a i sam odnos s 
roditeljem postaje poljuljan 
zbog baziËne nesigurnosti i 
osjeÊaja nepostojanja granica. 
Ovime sam tek dotakla pitanje 
komunikacije izmeu djeteta i 
roditelja/bliskog odgajatelja.

Pitanje roditeljskih socijalnih 
uvjeta treÊi je faktor odgaja-
nja. To su socijalni Ëimbenici 
poput siromaπtva, stalne brige 
za egzistenciju, razine obra-
zovanosti roditelja, vrijednosti 
etniËke grupe iz koje potjeËu, vrijed-
nosti cjelokupnog druπtva, kulture u 
kojoj se æivi itd. u neprestanoj ispre-
pletenosti s bioloπkim i psiholoπkim 
faktorima, o kojima sam prije govori-
la. I zato je vaæno ulaganje u kvalitetu 
æivota roditelja. 

Uspostaviti vrijednosni 
sustav

UNICEF je u Hrvatskoj napravio 
veliko istraæivanje o nasilju meu 
djecom, na uzorku od otprilike
26 000 djece u πkolama. NeÊu troπiti 
vrijeme i vaπu strpljivost detaljnim 
prikazivanjem istraæivanja, ali bih pri-
kazala neke rezultate. Djeca koja 
postaju ærtve nasilja jesu: plaπljiva i 
nesigurna, oprezna, osjetljiva i tiha, 
reagiraju plaËem i povlaËenjem, ima-
ju manjak samopoπtovanja, nemaju 
prijatelja, previπe su zaπtiÊena od 

svojih roditelja, nisu agresivna (osim 
rijetkih), djeËaci su fiziËki slabiji. 

Preporuke prema kojima struË-
njaci trebaju raditi da dijete ne posta-
ne tipom ærtve jesu: uspostaviti u 
vrtiÊu/πkoli vrijednosni sustav prema 
kojemu je zlostavljanje neprihvatljivo, 
poveÊavati djetetovu kompetentnost, 
unapreivati socijalne vjeπtine da bi 
se znalo suoËavati sa zlostavljaËem, 
NE saæalijevati i prezaπtiÊivati dijete, 
istovremeno savjetodavno raditi i s 
roditeljima. Nasilnici u πkoli (12% ih je u 
cijelom uzorku) imaju sljedeÊa obiljeæja 
ponaπanja: agresivnost (prema nas-
tavnicima i roditeljima), impulzivnost, 
æelju za vladanjem i moÊi, osjeÊaj ne-
prijateljstva prema okolini, manjak em-
patije, naglaπenu potrebu za materijal-
nom koristi, pozitivno miπljenje o sebi, 

djeËaci su fiziËki jaËi, prosjeËno su ili 
malo ispodprosjeËno omiljeni. 

Obiljeæja su obitelji gdje odrastaju 
zlostavljaËi sljedeÊa: nedostatak em-
patije i topline, posebno u ranom 
razvoju, dobra skrb prema vanj-
skim, materijalnim kriterijima (hrana, 
odjeÊa, igraËke), zanemarivanje dje-
tetovih osjeÊaja i psiholoπkih potre-
ba, popustljivi i hladni roditelji koji ne 
postavljaju granice, nisu zahtjevni, 
toleriraju agresivno ponaπanje, ne-
dosljedni su pri discipliniranju, ËeπÊe 
tjelesno (pa time i agresivno) reagi-
raju kada izgube strpljenje i kad im 
djeca prijeu nejasno postavljene 
granice. 

Dakle, prva je skupina razloga 
zaπto nam je kao roditeljima vaæno 
obratiti paænju na kvalitetu i kvantite-
tu socioemocionalnih vjeπtina naπe 
djece - u prevenciji moguÊeg poloæa-

ja ærtve, ali i nasilnika u zlostavljanju 
u πkoli (πto je danas prisutno u baπ 
svakoj πkoli). Kada na radionicama 
postavim roditeljima ova pitanja: „Tko 
od vas ima prikriven strah da mu di-
jete ne bi bilo zlostavljano u πkoli? A 
tko od vas ima strah da njegovo dijete 
ne bi bilo zlostavljaË u πkoli?“, tada 
nitko ne kaæe da bi radije da mu di-
jete bude ærtva. Da moraju birati, npr. 
u nekom glupom hipotetiËkom eks-
perimentu, oni bi radije dijete - zlo-
stavljaËa nego dijete - ærtvu, premda 
sva kriminoloπka istraæivanja poka-
zuju jasnu vezu izmeu nasilniπtva i 
kriminaliteta u odrasloj dobi. Do kraja 
adolescencije 60% zlostavljaËa bilo 
je osueno za prekrπajna ili kriviËna 
djela, a 40% njih i viπe puta. 

Druga je skupina razloga zaπto 
je vaæno kod djece razvijati so-
cioemocionalne vjeπtine bolji na-
predak u akademskom uspjehu. 
Nedvosmisleno je sigurno da Êe 
dijete koje ima visoku samokon-
trolu i visoku empatiËnost/suos-
jeÊajnost polaskom u prvi razred 
(ako, naravno, nema nekih drugih 
teπkoÊa) vrlo vjerojatno jako dobro 
uspjeti poπtivati zadana pravila 
πkole kao ustanove i sudjelovati 
u njihovom formuliranju, vrlo se 
dobro uklopiti u druπtvo vrπnjaka 
i biti zadovoljno svojim statusom. 

Cijela takva situacija osigurava surad-
niËko okruæenje za uËenje. KonaËno, 
ono πto nas joπ uvijek najviπe zanima, 
zahvaljujuÊi postizanju prva dva uvjeta 
naπa Êe djeca bolje svladavati nastav-
no gradivo i dobivati bolje ocjene, πto 
vodi i pozitivnoj slici o sebi i daljem os-
jeÊaju uspjeπnosti. Meni, kao roditelju, 
nije vaæno da samo moja djeca znaju 
suraivati u πkoli, jer ako to znaju i 
njihovi vrπnjaci, cijeli Êe razred biti 
uspjeπan. Odnosno, zavrπni testovi 
vanjskog vrednovanja vjerojatno Êe 
dati bolje rezultate u πkoli Ëija djeca 
znaju suraivati. A pretpostavljam i nji-
hovo osobno zadovoljstvo i zdravlje. 

Iz osobnog roditeljskog 
iskustva

Najprije æelim reÊi kako sam 
imala ogromnu sreÊu da su mi djeca 
od svoje treÊe godine iπla u vrtiÊ u 
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kojem je jedan od osnovnih ciljeva 
postizanje socioemocionalnih kom-
petencija kod djece. Moja su djeca 
bila, mlai sin danas je joπ uvijek, u 
vrtiÊu u periodu od otprilike 7 do 16 
sati, a kod kuÊe s nama preostali 
dio vremena, plus vikendi. Zato mi je 
bilo izuzetno vaæno da odgojna filo-
zofija i sustav vrijednosti kuÊe u kojoj 
moje dijete provodi veÊinu vremena 
korespondira onom koje moj muæ i 
ja njegujemo u svojoj kuÊi. To smo u 
naπem vrtiÊu pronaπli i nikada nismo 
poæalili. Naravno, radi se o osobnim 
procjenama kvalitete. 

Moj stariji sin bio je priliËno sen-
zibilno dijete joπ u jaslicama, i u tom 
trenutku nismo znali πto bismo s tom 
informacijom. Kada je dobio brata, 
kao trogodiπnjak, zahtjevi odgaja-
nja su nam postali, kao roditeljima, 

ga primjeÊujete i istiËete onda kada 
Ëini ono πto vam je poæeljno, vrlo je 
vjerojatno da Êe dijete to ponaπanje i 
ponavljati. Takoer, suvremena peda-
gogija preporuËuje: kada malo dijete 
manifestira nepoæeljno ponaπanje 
(npr. dere se iz sveg glasa i zahtijeva 
neku igraËku), ignorirajte ga. Kada 
vidi da time ne pridobiva paænju, 
prestaje s tim ponaπanjem. To je toË-
no, ja sam to iskuπala na svojoj djeci i 
ima odliËan efekt. Meutim, ne mogu 
baπ uvijek biti super mama pa izdræati 
poriv da ja ne poviËem na njega ili ga 
potjeram u sobu kada me neki nje-
gov postupak izbaci iz takta. Dajem 
si pravo na povremenu pogreπku. 

Dosljednost je najvaænija
VrtiÊ i mi roditelji poticali smo pri-

stup dijaloga, poticanja na samoiz-

Granice smo postavljali na naËin 
da ih nema puno. Stvarno smo iz-
bjegavali neke nepotrebne zabrane, 
ali one za koje smo se odluËili, bile 
su æeljezna zavjesa za njega, ali i 
za nas, kao πto je npr. vrijeme za 
spavanje ili pranje zubiju prije toga. 
Poticali smo ga da razmiπlja o po-
sljedicama nekih postupaka prije 
nego ih poduzme. To je znalo biti 
vrlo naporno i zahtijevalo da se sve 
drugo obustavi, npr. ako sam u tom 
trenutku prala sue ili sl., sve bih 
ostavila i iπla s njim raspravljati o 
tome πto Êe se dogoditi ako on npr. 
sada bude gledao joπ jednu epizodu 
Nindæa - kornjaËa. Proπli put je ska-
kao po namjeπtaju, ja sam se ljutila i 
nakon duge priËe uvjerila bih ga da 
je bolje da sada ugasimo televizor i 
da se on igra s lego - kockama.

Takoer smatram da je vaæno da 
se dijete nauËi nositi s frustracijama-
na. To mu daje priliku da sazrijeva i 
uspostavlja samokontrolu. Nipoπto 
ne podræavam da se djeci ispunja-
vaju sve æelje. Ovisno o tome koliko 
je dijete zrelo, trebalo bi nauËiti da 
se neke, osobito materijalne stvari 
ne mogu dobiti sada odmah, a 
moæda niti kasnije. Odgoda zado-
voljstva jako je vaæna vjeπtina, koja 
se pokazuje kljuËnom u odrasloj 
dobi kada se radi u poslovnim 
timovima. Tolerancija na frustraciju 
i sposobnost samokontrole vlastitih 
osjeÊaja neπto je πto mi kod svoje 
djece nagraujemo uglavnom ver-
balnom pohvalom, zagrljajem.  

Njegova mi je uËiteljica u prvom 
razredu rekla, otprilike to, da je on 
jako dobro pripremljeno dijete za 
πkolu. Mislite da je znao Ëitati i pi-
sati? Ne, nije, samo je prepoznavao 
slova i znao reÊi prvo slovo u rijeËi. 
UopÊe nismo pridavali paænju tome 
da nauËi Ëitati u vrtiÊu, niti mi, niti 
njegove odgojiteljice. Bavili smo se 
njegovim socioemocionalnim raz-
vojem. I nismo pogrijeπili. Danas 
je odliËan uËenik treÊeg razreda i 
svaku veËer prije spavanja Ëita, sa 
stvarnim uæivanjem. Obvezna mu 
lektira nije viπe dovoljna. 

Dr. sc. Nataπa Vlah
dipl. defektolog - soc. pedagog

NaËelno, kao roditelj mislim da trebamo pokuπavati razum-
jeti senzibilitet, osobitost svog djeteta, harmonizirati vlastiti 
æivot i napraviti dobre izbore u pogledu odgojnih institucija. 
Moæemo li djelovati i na πirem druπtvenom planu pa da nam, 
naprimjer, u parku pored kojega djeca idu u πkolu ne ras-
paËavaju drogu i moæemo li utjecati na cjelokupni kulturni 
milje iz kojeg nam djeca putem medija upijaju vrijednosti koje 
moæda i ne bismo æeljeli - pitanje je za neku drugu raspravu.

vrlo naporni, ali i tada nismo podlegli 
savjetima okoline: vi njemu svaπta 
dozvoljavate, morate ga jaËe stisnuti. 
Kod njega to nije bilo uËinkovito. Kod 
njega je „palilo“ uvaæavanje, pruæanje 
povjerenja i davanje mu prava da 
pogrijeπi. Smatram da dijete mora imati 
priliku da pogrijeπi, jer tada uËi. Æelim 
reÊi da i mi sami sebi, kao roditelji, tre-
bamo dati pravo na pogreπku. 

Naime, nama je svima ideja o 
tome kako treba odgajati djecu 
duboko usaena iz razdoblja kada 
smo i mi bili djeca. Danas je suvre-
mena pedagoπka znanost preokre-
nula neke postulate. Naprimjer, danas 
se zna da je nagraivanje poæeljnog 
ponaπanja mnogo efikasnije u od-
goju nego kaænjavanje nepoæeljnog. 
Kada dijete kaznite, ono Êe tog tre-
nutka prestati Ëiniti ono πto ne æelite, 
ali neÊe duboko u sebi usvojiti vrijed-
nost o tome πto treba Ëiniti. A ako 

raæavanje i samouvida u vlastite os-
jeÊaje te preuzimanja posljedica za 
svoje odluke. ©to to znaËi? Poticali 
smo ga joπ od rane dobi da prepoz-
na kod sebe kada je sretan, tuæan, 
uplaπen, ponosan i da to zna reÊi na-
glas. To uËimo i mlaeg sina, nara-
vno. Onda smo poticali da razliËite 
osjeÊaje zna prepoznati kod drugih 
ljudi, odraslih i djece. To je proces koji 
traje godinama. Pokuπali smo da vrlo 
rano nauËi, da razumije i da poπtuje 
naπe osjeÊaje. UËenje empatije, 
suosjeÊanja poËinje od odnosa s 
roditeljima, a πiri se na druge osobe 
iz socijalne okoline. VrtiÊ je tu odigrao 
veliku ulogu, jer se tamo svakodnev-
no kod djece nagraivalo uzajamno 
poπtovanje, briga o drugome, pogo-
tovo mlaemu i nezaπtiÊenijemu 
djetetu. Bez suviπne patetike, uvje-
rena sam da je to dragocjeni kapital 
koji Êe djeca odnijeti u æivot. 
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K
omarci su najaktivniji u su-
mrak ili u rano jutro, odnosno 
tijekom noÊi, kada je izraæeni-
ja vlaænost zraka i niæa tem-

peratura. Izuzetak od toga Ëini Azijski 
tigrasti komarac (Aedes albopictus), 
koji je stigao i u Hrvatsku, a koji bode 
tijekom Ëitavog dana, agresivniji je i po-
tiskuje domicilnu vrstu komaraca. Ta 
vrsta komarca vrlo je prilagodljiva te se 
razvija u razliËitim vrstama umjetnih le-
gla, brzo se razmnoæava i osvaja nova 
staniπta. 

Komarci su leteÊi insekti (kukci) za 
koje je karakteristiËno da im je za raz-
voj neophodna stajaÊa voda. Prirodna 
su legla komaraca nepresuπene lo-
kve, moËvare, privremeno poplavljene 
povrπine. Umjetna legla najËeπÊe nasta-
ju ljudskim aktivnostima, a Ëine ih npr. 
otklopljeni spremnici za vodu, zaËeplje-

ni slivnici i oluci, razliËiti odbaËeni pred-
meti u kojima se nakuplja kiπnica. 

Koji im je æivotni ciklus 
Æenka komarca polaæe u stajaÊu 

vodu jaja iz kojih se razvijaju liËinke. Iz 
stadija liËinki nastaju kukuljice, a iz ku-
kuljica se razvijaju odrasli komarci. Pr-
va tri stadija æivotnoga ciklusa komar-
ca odvijaju se u vodi, a odrastao ko-
marac je leteÊi kukac. Razvoj odrasle 
jedinke traje otprilike od tjedan dana 
do nekoliko tjedana, ovisno o tempe-
raturi vode. 

S javnozdravstvenog aspekta zna-
Ëajno je da æenka komarca mora imati 
krvni obrok kako bi mogla razviti i po-
loæiti jaja i zato napada, izmeu osta-
log, i Ëovjeka. 

Komarci se legu u vodama stajaËi-
cama: 

q polaæu jajaπca u vode stajaËice,
q u vodi se iz jajaπaca razvijaju liËinke 

komaraca,
q iz liËinki nastaju kukuljice,
q iz kukuljica izlijeÊu odrasli komarci.

Kako ih suzbiti
Epidemioloπke sluæbe æupanijskih 

zavoda za javno zdravstvo predlaæu 
godiπnji program mjera zaπtite od za-
raznih bolesti, a jedinice lokalne sa-
mouprave usvajaju ga te osiguravaju 
njegovu provedbu. Za program mjera 
suzbijanja komaraca zavod prvo pro-
vodi: otkrivanje i evidentiranje legla ko-
maraca (prirodna i umjetna staniπta), 
uzorkovanje komaraca - za utvriva-
nje prisutnih vrsta i za prosudbu broj-
nosti komaraca. 

Suzbijanje komaraca moæe se pro-
voditi na viπe naËina:

1. Suzbijanje odraslih leteÊih obli-
ka komaraca (tzv. adulticidni tretmani 
koje provode ovlaπteni izvoaËi mjera 
dezinsekcije - „DDD izvoaËi” ) obav-
lja se nanoπenjem insekticidne otopi-
ne u obliku aerosola, magle, u okoliπ. 
Ta metoda je najmanje uËinkovita te 
istovremeno zagauje okoliπ, a moæe 
uniπtiti i ostale insekte koji su se zate-
kli na podruËju tretmana (tzv. neciljne 
vrste). Rezultati adulticidnih tretmana 
uz to su kratkotrajni i zbog toga izu-
zetno skupi u odnosu na ostale meto-
de suzbijanja komaraca.

2. Tretiranje legla komaraca u vo-
dama stajaËicama radi uniπtavanja 
liËinki komaraca (tzv. larvicidno treti-
ranje), da bi bilo uËinkovito, mora se 
ponavljati svakih 20 - 25 dana.

3. Jedan od naËina suzbijanja 
moæe biti i naseljavanje ribica vrste 
Gambusia affinis u vode stajËice u 
kojima neÊe ugroziti bioloπku raznoli-
kost (razna pojiliπta, umjetna ukrasna 
jezerca i sl.). 

4. NajuËinkovitiji, ekoloπki, a us-
put i najjeftiniji je naËin suzbijanja 
komaraca spreËavanje razmnoæava-
nja tako da se uklanjaju primarna 
legla, tj. onemoguÊava nakupljanje 

NAPASNI LETE∆I ZUJAVCI
Komarci su insekti koji mogu prenositi zarazne 
bolesti (malariju, dengue groznicu, æutu groz-
nicu i razliËite tipove encefalitisa). Pri sisanju 
krvi komarac unosi u Ëovjeka sekret u kome 
moæe biti i uzroËnik bolesti. Prilikom uboda 
mogu uzrokovati koæne promjene i alergijske 
reakcije. Uznemiruju i ometaju odmor, 
aktivnost, πetnje i boravak na otvorenom.
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i zadræavanje vode u razliËitim medi-
jima (razne posude, gume, olupine, 
oluci kuÊe i dr.). Ako nema vode, ko-
marci se ne mogu razmnoæavati, pa 
dodatnog kemijskog tretmana neÊe 
ni trebati. 

Bez vode nema komaraca
NajuËinkovitije suzbijanje koma-

raca usmjereno je na uklanjanje legla 
(vode stajaËice).

©to trebamo napraviti kako bi ko-
maraca bilo πto manje:

q prazne posude, kao vaze, limen-
ke, kante, lonce, baËve i druge, 
prekriti, okrenuti naopako, spremi-
ti u natkriveni prostor ili drugaËije 
sprijeËiti nakupljanje vode u njima,

q redovito Ëistiti zaËepljene krovne 
oluke i podne kanale da ne zadræa-
vaju vodu,

q odræavati ispravnim sustave za 
odvodnju, drenaæu i prikupljanje 
vode: sustave pitke vode, vode za 
grijanje i hlaenje te kanalizaciju 
da se voda ne bi zadræavala,

q jednom tjedno oËistiti vaze i pod-
loπke posuda za cvijeÊe te izmije-
niti vodu u njima,

q jednom tjedno mijenjati vodu u po-
sudama za zalijevanje, u pojilima 
za æivotinje i drugim posudama na 
otvorenom,

q ukloniti i isprazniti vodu iz svih 
predmeta u dvoriπtima, vrtovima, 
na balkonima, terasama i na jav-
nim povrπinama ako je ne skuplja-
mo radi potreba zalijevanja, pra-
nja i sl., 
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q dvoriπne slivnike, koji se rijetko ko-
riste, dræati pokrivene,

q rupe u drveÊu, betonu ili kamenu 
(vanjski podovi, zidovi) u kojima se 
nakuplja i zadræava voda, ispuniti 
pijeskom ili betonirati,

q zatrpati jame, bare i sliËne povrπi-
ne kako se ne bi zadræavala kiπni-
ca ili drugi izvori vode,

q postaviti najlonske folije, tende i 
cerade na naËin da se onemoguÊi 
zadræavanje vode na njima,

q odræavati zelene povrπine vrtova 
i dvoriπta (redovito kositi travu i ni-
sko raslinje, uklanjati suviπno grm-
lje, obrezivati drveÊe i dr.) da se 
sprijeËi nakupljanje komaraca na 
njima (gdje borave nakon uzima-
nja obroka krvi),

q redovito jednom tjedno ukloniti 
otpad i nepotrebne predmete u 
kojima se nakuplja i zadræava vo-
da (autogume, igraËke, limenke, 
staklenke, kante, lonce, baËve i 
druge predmete),

q odlagati krupni otpad iskljuËivo na 
za to predviena mjesta (kontej-
neri za krupni otpad) ili angaæirati 
tvrtke koje se bave skupljanjem 
krupnog otpada, a Ëije su usluge 
Ëesto besplatne;

q odlagati smeÊe u zatvorene pla-
stiËne vreÊice, a kontejnere dræati 
zatvorene,

q vaze sa svjeæim cvijeÊem na grob-
ljima redovito tjedno Ëistiti, izmjenji-
vati vodu, osobito od travnja do 
studenoga, kada se preporuËa va-
ze napuniti vlaænim pijeskom (vlaæi 
cvijeÊe, a onemoguÊuje prisutnost 
komaraca) ili pak koristiti umjetno 
cvijeÊe u tom razdoblju,

q odræavati ispravnima slavine i sliv-
nike u dvoriπtu i na drugim otvo-
renim povrπinama da se sprijeËi 
kapanje i nakupljanje vode,

q spremnike za vodu hermetiËki za-
tvoriti poklopcima, gustim mreæa-
ma, folijama ili na neki drugi prihvat-
ljiv naËin; spremnike dræati otvoreni-
ma samo kad je nepohodno,

q fontane i ukrasna jezerca redovito 
Ëistiti te povremeno isuπiti i ostaviti 
oko 12 sati prazne prije nalijevanja 
nove vode; odræavati protoËnost 

vode; ukrasne fontane i jezerca ko-
ji nisu u uporabi isprazniti; bazene 
propisno pokrivati ako se ne praz-
ne nakon sezone,

q vodena staniπta odræavati Ëistima i 
uklanjati vegetaciju,

q uskladiπtena plovila (barke) dræati 
preokrenuta ili prekrivena,

q odloæene automobilske gume 
sloæiti u obliku piramide i prekriti ih 
folijom ili ih napuniti pijeskom,

q sprijeËiti nakupljanje stajaÊe vode 
unutar zatvorenih prostora (podru-
mi, drvarnice, kotlovnice i sl.).

Edukacija javnosti
Kako je najbolji naËin borbe protiv 

komaraca spreËavanje njihovog raz-
mnoæavanja na naËin da im se ukla-
nja osnovni medij za razvoj - stajaÊa 
voda, vaæna je informacija i edukacija 
javnosti. To provodi Nastavni zavod 

za javno zdravstvo za podruËje PGÆ 
(Epidemioloπki odjel u Rijeci i isposta-
ve Zavoda: Cres, Mali Loπinj, Crikveni-
ca, Delnice, Krk, Opatija, Rab).

PrepoznavajuÊi aktualnost ove pro-
blematike i javnozdravstveni znaËaj 
suzbijanja komaraca, jedinice lokalne 
samouprave: Grad Rijeka, Grad Rab, 
Grad Novi Vinodolski, Grad Cres i 
OpÊina Matulji dodatno sufinanciraju 
Program edukacije stanovniπta i koor-
dinacije nadleænih sluæbi za postizanje 
boljih rezultata u suzbijanju komaraca 
na njihovom podruËju. 

Dodatne informacije o ovoj proble-
matici moæete dobiti na web-stranici 
Zavoda: www.zzjzpgz.hr, 

Epidemioloπki odjel Rijeka, Odsjek 
za DDD, na tel: 358-757, ili e-mail: 
ddd@zzjzpgz.hr

Ispostava Cres: 572-218
Ispostava Mali Loπinj: 233-574
Ispostava Crikvenica: 214-521
Ispostava Delnice: 811-925
Ispostava Krk: 221-925
Ispostava Opatija: 718-067
Ispostava Rab: 725-991
Pozivamo vas da nam javljate za 

legla komaraca i vode stajaËice u 
vaπem okruæenju, kako bismo ih evi-
dentirali i proveli odgovarajuÊu mjeru 
suzbijanja. 

Mr. sc. –ana Pahor, dr. med.
Mr. sc. Vesna ©uπniÊ, dipl. san. ing.

Osobna zaπtita
- postaviti mreæe za insekte ili 

gusto tkane zavjese na pro-
zore i vrata,

- nositi odjeÊu s dugim rukavi-
ma i nogavicama,

- koristiti kemijska sredstva 
(repelente) koja odbijaju ko-
marce (prema uputama proiz-
voaËa).



te im nemaju πto viπe reÊi. Ako se 
ipak odluËe na razgovor, veÊina rodi-
telja ne razgovara o svim aspektima 
spolnosti. Najviπe priËaju o trudnoÊi, 
a vrlo malo o temama kao πto su 
spolni odnos, kontracepcija i spolno 
prenosive bolesti.
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Kako razgovarati s djecom o seksu 

R
oditeljima se, zbog nela-
gode i zbunjenosti koju 
osjeÊaju, Ëesto Ëini lakπim 
izbjegavati razgovor, no na 

taj naËin problem se zasigurno neÊe 
rijeπiti. Ponekad se, pak, tjeπe da dje-
ca veÊ znaju sve πto bi trebala znati 

PREPOZNAJMO 
GRANICE

Seksualnost je izrazito osobna i intimna tema i mnogim
je roditeljima teπko i neugodno zapoËeti s djecom razgovor 
o seksu. RazmiπljajuÊi, roditelji si postavljaju razna pitanja: Da 
li uopÊe zapoËinjati konverzaciju i time moæda potaknuti rano 
upuπtanje djeteta u seksualne odnose? Ako da, kada i kako pri-
mjereno zapoËeti razgovor? ©to im objasniti u kojoj dobi? 



Korist otvorenoga 
razgovora 

Suprotno miπljenju da Êe znanje 
potaknuti ranije stupanje u spolne 
odnose, istraæivanja pokazuju da je 
pruæanje informacija o seksu djeci 
povezano s odgaanjem seksualne 
aktivnosti u adolescenata. Otvoren 
razgovor o seksualnosti, ljubavi i in-
timnim vezama moæe vaπem djetetu 
omoguÊiti:

• spremnije prihvaÊanje vaπih 
obiteljskih vrijednosti, 

• razvoj komunikacijskih i socijal-
nih vjeπtina, 

• pomoÊ u suoËavanju s priti-
skom vrπnjaka,

• preuzimanje odgovornosti za 
vlastite odluke i ponaπanje.

VeÊina roditelja æeli da njihova 
djeca poπtuju svoje tijelo; izraæavaju 
ljubav, njeænost i intimnost na prikla-
dan naËin; mogu kontrolirati svoje 
seksualno ponaπanje; brinu o svom 
seksualnom zdravlju, πto ukljuËuje 
samopreglede i redovite odlaske li-
jeËniku, a kontinurani razgovori naj-
bolji su put ka tome cilju.

Prevladajte neugodu
Prije zapoËinjanja razgovora s dje-

tetom, bitno je stvoriti odnos po-
vjerenja te preispitati svoje osjeÊaje 
vezane uz seksualnost i intimne veze. 
Ako vam je neugodno razgovarati o 
toj temi, proËitajte knjigu ili popriËajte 
s bliskim prijateljima ili roacima. »ak 

i ako ne moæete sasvim prevladati 
osjeÊaj neugode, ne bojte se to priz-
nati djeci. Recite im otvoreno: “Neu-
godno mi je razgovarati o seksu. Moji 
roditelji nikada nisu sa mnom priËali o 
tome, ali ja æelim da mi priËamo o sve-
mu. Slobodno me pitaj πto te zanima. 
Ako i ne znam odgovor, pokuπat Êu 
saznati neπto viπe o tome.” Ne brinite 
ako ne znate sve odgovore na djete-
tova pitanja, bitniji je naËin na koji ste 
odgovorili, odnosno davanje poruke 
da ne postoje teme koje su zabranje-
ne u vaπem domu. Ako ne znate πto 
biste odgovorili na neko od djeËjih pi-
tanja ili je neprikladno vrijeme i situaci-
ja, sasvim je u redu odgoditi razgovor 
za kasnije, ali ne i izbjegavati davanje 
odgovora.

UËenje djece o seksu trebalo bi 
poËeti Ëim ranije, primjerice, kad uËi-
te svoje dijete staro dvije godine gdje 
mu je nos, a gdje prsti, recite mu 
“to ti je penis”, odnosno “to ti je va-
gina”. Dakle, koristite toËne nazive 
za muπke i æenske spolne organe. 
Ako koristite samo nadimke, djeca 
se mogu zbuniti ili im moæe biti neu-
godno kad ih drugi ljudi ne razumiju. 
Kako dijete raste, moæete nastaviti s 
edukacijom, dodajuÊi postepeno viπe 
informacija, tako da razumije temu. 

Uz razgovor o tijelu, obvezno 
priËajte i o osjeÊajima i, naravno, o lju-
bavi. Djeca trebaju Ëuti kako spolnost 
nije vezana samo uz tijelo. Vaæno je 
da vaπe dijete nauËi bioloπke Ëinjeni-
ce o seksualnosti, no joπ je vaænije da 
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shvati kako seksualni kontakti uklju-
Ëuju osjeÊaje, brigu i odgovornost. 
Razgovorom o emocionalnim aspek-
tima seksualnog odnosa pomaæete 
djetetu u razvoju zdrave seksualno-
sti. Takoer, razgovarajte o vaænosti 
meusobnog upoznavanja, vezama, 
„hodanju”. Iznimno je bitno da to bu-
de kontinuiran proces, a ne „jedan 
veliki razgovor”. Pokuπajte povezati 
temu sa svakodnevnim situacijama, 
a razgovor prilagodite djetetovoj 
dobi. Na djeËja pitanja odgovaraj-
te kratko, jasno, na naËin koji dijete 
moæe razumjeti. Neka odgovor sadræi 
samo informacije koje je dijete traæilo 
od vas, bez πirih objaπnjenja. Primje-
rice, dok mlaoj kÊeri mijenjate pele-
ne, stariji sin vas pita gdje je sestri pe-
nis. Tada mu moæete objasniti kako 
ga ona nema jer je djevojËica. 

Iskoristite priliku
Budite otvoreni za djeËja pita-

nja o seksu i doËekajte ih smireno. 
Paæljivo sluπajte pitanje, pitajte dijete 
πto ono misli, potaknite raspravu. Ta-
ko Êete doznati πto vaπe dijete veÊ 
zna i moÊi ispraviti netoËne informa-
cije. Uz to, sluπanjem i otvorenim 
razgovorom razvijate meusobno po-
vjerenje. Pokuπajte ne πokirati se, ne 
napadati i osuivati, time biste mogli 
poslati poruku da razgovor o spolno-
sti nije u redu ili da je to neπto loπe. 
Ako dijete primijeti neugodu ili Ëue-
nje na vaπem licu, moæda sljedeÊi put 
neÊe doÊi k vama. Ako vas dijete nije 

poËelo ispitivati o seksu, pronaite 
priliku da mu to sami iznesete. Napri-
mjer, majka prijatelja vaπeg sedmogo-
diπnjaka trudna je. Moæete mu reÊi: 
“Jesi li primjetio da je trbuh Karlove 
mame narastao? To je zato jer Êe ro-
diti dijete, koje raste u njenom trbuhu. 
Znaπ li kako je dijete doπlo tamo?” i 
nastavite dalje s razgovorom. 

Razgovor nemojte vremenski ogra-
niËavati. Ako se na djeËja pitanja od-
govara na brzinu, veÊa je vjerojatnost 
da neÊe biti potpuno zadovoljni odgo-
vorom i ponuenim objaπnjenjem. Ne-
kim roditeljima neugodno je razgova-
rati o seksu s djetetom suprotnog spo-
la. To je sasvim razumljivo, ali nemojte 
dozvoliti da vam to postane izgovor 
da ne priËate sa svojim djetetom o 
tim temama. Ako dijete æivi s oba rodi-
telja, najbolje je da, ako je to moguÊe, 
s djetetom razgovara istospolni rodi-
telj, kako bi se izbjegle situacije koje 
bi mogle potaknuti incestuozne fanta-
zije. Djecu svakako treba ohrabrivati 
da postavljaju pitanja o seksualnosti, 
a da se pri tome ne osjeÊaju nelagod-
no. Takoer, treba poπtivati njihovu æe-
lju da se o tome ne govori pred osta-
lim Ëlanovima obitelji.

NARODNI ZDRAVSTVENI LIST
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Pripremite ih za sljedeÊi stu-
panj razvoja. Djeca se uplaπe i zbu-
ne kod naglih promjena na tijelu koje 
se dogaaju u razdoblju puberteta. 
Kako biste sprijeËili konfuziju i strah, 
popriËajte s djecom o njihovom tjele-
snom razvoju te stadiju u kojem se tre-
nutno nalaze i koji ih oËekuje. Osmo-
godiπnja djevojËica veÊ je dovoljno 
odrasla da sazna πto je menstruacija, 
isto kao πto je i djeËak iste dobi veÊ 
dovoljno odrastao da sazna kakve ga 
tjelesne promjene Ëekaju. Podijelite s 
djetetom svoje stavove, uvjerenja i vri-
jednosti, objasnite mu da drugi ljudi 
mogu imati drukËije vrijednosti i raz-
miπljanja i, naravno, dopustite da ima 
svoje, koji mogu biti razliËiti od vaπih. 

Oprezno s dodirivanjem
Razgovarajte s djecom o privat-

nosti. Vaæno je da nauËe i razumiju 
kad smiju biti goli (npr. u kupaonici), a 
kad trebaju nositi odjeÊu (npr. u πkoli 
ili trgovini). Ako primijetite da vaπe di-
jete masturbira u javnosti, treba mu 
objasniti, ali tako da ga se pritom 
ne posrami, da se takve stvari rade 
kad smo sami, u spavaÊoj sobi ili u 
kupaonici, ali nipoπto pred drugim 
ljudima. Recite djetetu da je njego-
vo tijelo samo njegovo. Nitko ga ne 
smije dirati ako se njemu to ne svia 
i ako ono to ne æeli. Recite mu da, 
ako ga ikad itko bude dirao na naËin 
da se osjeÊa Ëudno ili loπe, treba reÊi 
toj osobi da prestane i odmah sve 
ispriËati vama. Razgovarajte s dje-

tetom o dobrim i loπim dodirima. 
Dobri dodiri su, primjerice, zagrljaji lju-
di koje vole. Isto tako, u redu je kad 
mame, tate ili lijeËnici diraju djecu ka-
ko bi im pomogli. Loπi dodiri su kad 
ih netko dira na naËin koji njima nije 
ugodan. Objasnite mu da æelite znati 
sve zbog Ëega se osjeÊa loπe. Pomo-
zite djeci da imaju dobre osjeÊaje 
o vlastitom tijelu. Ne postoje dobri 
ili loπi, prljavi ili zloËesti dijelovi tijela. 
NauËite ih brinuti o vlastitom tijelu. 

UKRATKO
• PoËnite rano.
• Koristite svakodnevne prilike 

za razgovor.
• Sami inicirajte razgovore s 

djetetom.
• Stvorite ugodnu i otvorenu at-

mosferu.
• Podijelite s djetetom svoje 

osobne vrijednosti i stavove.
• Sluπajte dijete.
• Budite iskreni i strpljivi.
• Odgovarajte na djeci razum-

ljiv naËin, uzimajuÊi u obzir 
njihovu dob.

• Stalno razgovarajte, djeci je 
to potrebno.

Psihoseksualni razvoj 
djeteta

Kako bismo razgovor πto bolje pri-
lagodili djetetovoj dobi, kratko Êemo 
prikazati osnovne karakteristike sek-
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sualnog razvoja po dobnim podruËji-
ma. Navedene faze sluæe kao smjer-
nice i pomaæu u boljem razumijevanju 
ponaπanja vaπeg djeteta te je, zahva-
ljujuÊi njima, lakπe procijeniti ako neπ-
to nije u redu. Stoga se nemojte zabri-
nuti ako vaπa djeca preskoËe neku od 
ovih faza ili ranije uu u nju:
- do 2. godine:

• Istraæivanje vlastitog tijela.
• NasumiËno podraæivanje geni-

talija.
- od 2. do 5. godine:

• Pokazivanje genitalija drugoj 
djeci.

• Zanimanje za zahodske aktiv-
nosti.

• O dijelovima tijela govori djeË-
jim (prostim) rjeËnikom.

• Igre “doktora”i “mame i tate”.
• Zanimanje za razlike u genitali-

jama i istraæivanje razlika.

• Masturbacija (katkad i u javnosti).
- od 5. do 8. godine:

• Æargonski i vulgarni izrazi za 
genitalije.

• Pitanja o menstruaciji, trudnoÊi 
i seksualnom ponaπanju.

• OsjeÊaj privatnosti i sram zbog 
nagosti.

• Masturbiranje u tajnosti.

- od 8. do 13. godine:
• Odbojnost/privlaËnost prema 

suprotnom spolu.
• Igre ljubljenja.
• PoËetak bioloπkih promjena po-

vezan s ulaskom u pubertet.
• Masturbacija u tajnosti.

- od 13. do 16. godine:
• Zaljubljivanje i hodanje.
• FiziËka intimnost (ljubljenje, pe-

ting).
• Masturbacija u tajnosti.

NARODNI ZDRAVSTVENI LIST
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NajËeπÊe pitanje 
upuÊeno roditeljima -
Kako nastaje dijete?
©to reÊi predπkolcu?

• Potrebni su i muπkarac i æena 
da bi nastalo dijete.

• Djeca rastu u mami, na poseb-
nome mjestu koje se zove ma-
ternica.

• Mame raaju djecu, ali tata je 
potreban kako bi dijete nastalo.

• Kad odrastu, curice mogu biti 
mame, a djeËaci tate.

• Djeci su jednako vaæni i mama 
i tata.

©to reÊi djetetu u dobi izmeu 
πest i 12 godina?

• Muπko i æensko tijelo jednako 
je posebno.

• Za nastajanje djeteta potrebni 
su i muπkarac i æena.

• Kod muπkaraca postoje spermi-
ji, a kod æena jajne stanice koje 
im omoguÊuju razmnoæavanje.

• Spolni odnos izmeu dvoje lju-
di odvija se iz ljubavi, zadovolj-
stva i kako bi dobili dijete.

Razgovor s 
adolescentom o seksu

Prije nego πto uu u adolescent-
no razdoblje, mladi bi trebali znati 
sljedeÊe:

• toËna imena i funkcije muπkih i 
æenskih spolnih organa,

• πto je to pubertet i kako se tije-
lo mijenja,

• πto su menstruacija i polucija,
• πto su spolni odnos i rizik od 

trudnoÊe i spolno prenosivih bo-
lesti, ukljuËujuÊi AIDS,

• roditeljska uvjerenja i stavove o 
izlascima i vezama mladiÊa i dje-
vojaka, spolnoj aktivnosti, ciga-
retama, alkoholu, drogi.

U adolescenciji, vaπi bi se razgo-
vori o seksu trebali viπe osvrtati na 
socijalne i emocionalne aspekte sek-
sualnosti i na stavove i uvjerenja. Mo-
guÊe je da vaπ adolescent razmiπlja o 
pitanjima poput ovih:

• Kako Êu znati da sam spreman/
na za seks?

• NeÊe li mi seks pomoÊi da 
zadræim deËka/curu?

• ©to misliπ, je li seks prije braka u 
redu?

• Je li oralni seks uistinu seks?
• Kako reÊi NE?
• ©to da radim ako me netko po-

kuπa prisiliti na spolni odnos?

Spolni identitet
Ostale teme o kojima treba raz-

miπljati tijekom razgovora s adole-
scentima o seksualnosti jesu pritisak 
vrπnjaka, spolno prenosive bolesti, 
zaπtita te spolni identitet. Spolni iden-
titet osobito je teπka tema za rodite-
lje, no mnogi mladi prolaze fazu kad 
se pitaju: “Jesam li homoseksualac?” 
To se Ëesto dogaa kad adolescen-
ta privuËe prijatelj/ica istog spola ili 
se zaljubi u profesora/icu istog spo-
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la. To je uobiËajeno i ne znaËi nuæno 
da je vaπe dijete homoseksualac ili 
biseksualac. MoguÊe je da se spolni 
identitet ne razvije u potpunosti sve 
do odrasle dobi. Ali ako se pokaæe da 
je vaπe dijete homoseksualac ili bisek-
sualac, vaπa ljubav i prihvaÊanje od 
osobite su vaænosti.  

Odgovori na djeËja pitanja
(preuzeto iz priruËnika Krmek, M., 
MilanoviÊ Lambeta, A. (2006): Spol-
ni razvoj djeteta, Poliklinika za zaπti-
tu djece grada Zagreba)

Kako Êe beba izaÊi iz mame?
“Beba Êe izaÊi kroz posebni otvor 

izmeu maminih nogu koji se zove va-
gina. Otvor se poveÊava i πiri kako bi 
beba mogla iziÊi.”
A kako beba doe u mamu?

“Mama i tata naprave bebu.” ILI: 
“Svaka æena u sebi ima malo jajaπce, 

ali drukËije od onih koja mi jedemo. 
To jajaπce raste i raste i pretvori se u 
bebu.” ILI: “Tata ima spermu. Kad se 
jajaπce i sperma spoje, beba poËinje 
rasti.”
HoÊe li beba narasti u meni?

“Ne, ti si joπ premala za to. To se 
dogaa samo kod odraslih” ILI: “Ne, 
ti si djeËak, beba moæe narasti samo 
u tijelu odrasle æene.”
Mogu li vidjeti tvoj penis (vaginu)?

“To je neπto osobno, πto ne poka-
zujemo drugim ljudima, ali moæemo 
pogledati slike u ovoj knjizi.”
Zaπto ja nemam penis kao braco?

“DjeËaci i djevojËice razliËiti su. 
DjeËaci imaju penis, a djevojËice va-
ginu.”

Roditeljska pitanja
©to uËiniti kad uhvatim dijete kako 
se igra “doktora”, primjerice, dira-

NARODNI ZDRAVSTVENI LIST
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juÊi intimne dijelove tijela drugog 
djeteta?

Prekinite igru bez davanja kazne. 
Nakon toga razgovarajte. Razgovor 
moæe biti neπto poput ovog: “»ini mi 
se da si znatiæeljan. Moæemo pogleda-
ti ovu knjigu i razgovarati o svemu πto 
te zanima.”
Treba li s djecom razgovarati o 
spolnosti prije nego πto se sami 
obrate roditeljima?

Nemojte uvijek Ëekati da dijete po-
stavi pitanje. Na ite naËine da i sami 
poËnete raspravu ili potaknete po-
stavljanje pitanja. Ako dijete samo ne 
postavlja pitanja o seksualnim odnosi-
ma, ne znaËi da ne postoje odgovori 
koje bi htjelo znati.
Sin nam je sluËajno uletio u spa-
vaÊu sobu dok smo suprug i ja 
imali odnos. ©to napraviti u takvoj 
situaciji?

Nemojte paniËariti. Mirno izvedite 
dijete iz sobe i objasnite mu kako radi-
te neπto osobno i, kad su vrata zatvo-
rena, ne smije ulaziti u vaπu sobu. Mo-
guÊe je da u takvim situacijama djeca 
roditeljski spolni odnos protumaËe 
kao nasilje, pa je zato vaæno objasniti 
im kako je to Ëin ljubavi i prisnosti.
Vidio sam kako se moja kÊer hrve 
i valja po podu s ujakom. Je li to 
zlostavljanje?

Tri su kriterija za definiranje zlo-
stavljanja:

• Razlika u moÊi - jedna osoba je 
nadmoÊnija i kontrolira drugu, 

a seksualni susret nije obostra-
no poËet i izveden. MoÊ moæe 
proizaÊi iz veÊe snage i sposob-
nosti zlostavljaËa koji manipula-
cijom ili fiziËkim zastraπivanjem 
prisiljava ærtvu na seksualnu ak-
tivnost. Uz to, moÊ moæe proi-
steÊi iz uloga koje imaju ærtva i 
zlostavljaË, a zbog kojih dijete 
osjeÊa obvezu uËiniti ono πto 
zlostavljaË traæi. Takvu moÊ ima-
ju, primjerice, Ëlanovi obitelji, 
nastavnici, obiteljski prijatelji, 
susjedi…

• Razlika u znanju - taj kriterij im-
plicira da je zlostavljaË ili stariji, 
ili razvojno napredniji, ili inteli-
gentniji od ærtve te u veÊoj mje-
ri razumije vaænost i implikacije 
seksualnog Ëina. ©to je dijete 
mlae, manje je sposobno ra-
zumjeti znaËenje seksualnih ak-
tivnosti.

• Razlika u zadovoljenju - kod 
zlostavljanja cilj susreta nije 
obostrano zadovoljenje, nego 
je primarna svrha seksualnih ak-
tivnosti postiÊi zadovoljenje zlo-
stavljaËa.

ZnaËi, slobodno πkakljajte, ljubi-
te, mazite, grlite i na prikladan naËin 
pokazujte svojoj djeci da ih volite. 
Ako vaπe aktivnosti ne zadovoljavaju 
navedene kriterije, rijeË je o uzajam-
nom iskazivanju osjeÊaja, bez straha 
da Êe takvo ponaπanje dovesti do 
negativnih posljedica.

Ana RajiÊ, prof. defektolog
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