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Статеве виховання – складова частина 

здорового способу життя
Статеве виховання – система медичних і педагогічних заходів, спрямованих на виховання в дітей, підлітків та молоді розумного, здорового ставлення до питань статі та статевого життя. Завдання статевого виховання - сприяти гармонійному розвитку підростаючого покоління, повноцінному формуванню статевої поведінки та дітородної функції, сприяти зміцненню фізіологічних і моральних основ шлюбу та сім'ї. Повноцінне статеве виховання передбачає його початок задовго до вступу дітей у період статевого дозрівання.

Інтегральним показником суспільного розвитку країни, відображенням її соціально-економічного та морального стану, могутнім фактором формування демографічного, економічного, трудового та культурного потенціалу суспільства є здоров'я населення. В Україні за останні роки воно значно погіршилося. Про це свідчить ситуація гострої демографічної кризи, яка склалася в країні. Вона характеризується низькою народжуваністю, поширенням однодітності та бездітності, високим рівнем загальної та дитячої смертності, зниженням середньої тривалості життя і його активного періоду. 

Проблеми планування сім'ї, сексуальної поведінки населення поки що залишаються в Україні за межами уваги громадськості. Недостатньо використовуються із цією метою ЗМІ. Викликає занепокоєння проблема раннього початку статевого життя в підлітків, профілактика та виявлення в них гінекологічних та венеричних захворювань, запобігання небажаної вагітності. Система статевого виховання, яка існує, не сприяє підвищенню рівня знань підростаючого покоління у сфері сексуальної поведінки.

Відсутність комплексного підходу до вирішення проблем планування сім'ї призвело до такої ситуації в країні, коли штучне переривання вагітності стало основним методом регулювання народжуваності. В Україні щорічно реєструється майже 800 - 900 тис абортів, що вже багато років в 1,5 - 2 рази перевищує кількість пологів. Само штучне переривання вагітності є першопричиною порушень дітородної функції (22 %), тяжких запальних процесів (30 %), ускладнень вагітності та пологів, які нерідко призводять до смерті або ушкоджень здоров'я новонароджених, а також зумовлюють економічні збитки від тимчасової втрати працездатності, пов'язаної безпосередньо з абортами та ускладненнями після них.

В Україні досі лише 18 % жінок використовують механічні контрацептиви і 3,5 % – оральні, тобто значно менше, ніж в економічно розвинених країнах. Відсутність з боку держави ефективної допомоги населенню в плануванні сім'ї є однією з основних причин внутрішньородинних конфліктів і дестабілізації сім'ї. Справжня програма покликана розпочати активне сприяння державних органів усіх рівнів розв'язанню проблем, що назріли сьогодні в суспільстві, зокрема, шляхом підвищення культури використання засобів контрацепції, різкого скорочення числа абортів, налагодження в стислі терміни виробництва достатньої кількості сучасних протизаплідних засобів і цілеспрямованого виховання загальної потреби в них серед населення.

Основною метою статевого виховання є допомога сім'ям і окремим особам у вирішенні питань, які пов'язані з дітонародженням, збереженням здоров'я батьків і дітей, добробутом сім'ї, вибором раціональних інтервалів між народженням дітей, а також засвоєнням відповідальної дітородної поведінки. Програма статевого виховання повинна стати основою та орієнтиром для розроблення територіальних програм з урахуванням демографічних, релігійних особливостей і традицій населення на основі інтеграції діяльності державних установ та громадських установ, а також приватних організацій.

У рамках статевого виховання рекомендується поширення сексуальних знань за допомогою лекцій, книг і статей, сексуальна освіта як частина навчальної програми середньої школи, яка спрямована на ліквідацію сексуальних табу, освіта педагогів, поліпшення матеріальної бази для консультацій з питань статі.

Останні роки вивели на перший план проблему сексуальної освіти та виховання дітей та молоді. У всіх історичних формаціях вона становить частину культури. У більшості цивілізованих народів основне навантаження в галузі статевого виховання як і виховання взагалі, ґрунтується на трьох основних інститутах: сім'ї, школи й церкви, або ідеологічної надбудови суспільства, що замінює релігійну. Легко припустити, що відсутність впливу одного з перерахованих інститутів тягне за собою недостатність впливу, неможливість досягнення бажаного результату. Особливо це позначається на дітях, які позбавлені повністю або частково виховного впливу сім'ї. Важливо пам'ятати, що сексуальність – нормальна якість здорової людини, реалізація її сексуальних можливостей не повинна здійснюватися у відчужених, знеособлених фірмах, а статеве виховання має протистояти бездуховному сексу.

У сексуальних взаєминах є загроза зараження венеричними хворобами, СНІДом, небажаної вагітності. Але в подачі інформації про це важливо враховувати, що молодих людей більше цікавлять позитивні аспекти сексуальності: почуття кохання, як показати іншій людині, що вона тобі подобається, як познайомитися і ін. Якщо цей аспект ігнорувати, то, врешті-решт, будуть втрачені інтерес, довіра й правдивість.

Соціальні та медичні дослідження виявляють виражену тенденцію вбік сексуальної активності людей (особливо молодіжного середовища) у всьому світі. Аналіз сексуальної поведінки підлітків в Україні показує початок статевого життя юнаків і дівчат до 15 років у 16,9 %, а аналіз сексуальної поведінки хворих венеричними захворюваннями підтверджує, що в основі поширення цих хвороб лежить ранній початок статевого життя. Умілий вплив педагогічного колективу в тісній співпраці з батьками та молодими людьми – важливий і необхідний елемент системи статевого виховання. Запропоновано основні етапи статевого виховання підлітків з урахуванням темпів акселерації.

У цих умовах особливу значимість набуває створення системи сексуального виховання, що враховує дефіцит виховних факторів і хоча б частково замінює їх цілеспрямованим впливом.

Основна мета статевого виховання:

Формування маскулінності (мужності) і фемінності (жіночності) в поведінці дітей.

Збереження репродуктивного здоров'я підростаючого покоління (здатність до відтворення потомства).

Формування в дітей установок на сімейне життя.

Зниження рівня криміногенності в суспільстві.

Завдання виховання репродуктивно здорового покоління ставить цілий ряд організаційних питань перед адміністрацією інтернатних установ, органами охорони здоров'я та освіти. Необхідно створити умови, що сприяють формуванню та закріпленню в дітей загальногігієнічних навичок, навичок рефлексії, забезпечити матеріальну базу виховної та просвітницької роботи, зокрема з профілактики можливих труднощів, які пов'язані з інтимними проблемами дітей. У зв'язку із цим необхідні:

Глобальне обстеження дівчат, які виховуються в дитячих будинках і школах-інтернатах, з метою раннього виявлення в них патології розвитку (проводяться регіональними органами охорони здоров'я за участю медичних працівників інтернатного закладу з моменту надходження дитини й далі, тобто не рідше 1 разу на рік).

Обов'язкове консультування всіх вихованок та лікування в регіональних закладах охорони здоров'я дівчаток з виявленою патологією.

Підготовка консультантів з числа вихователів, які користуються найбільшою довірою в дітей, або вихованців 16 років і старше, які проявляють, за результатами тестування, здатність до роботи в системі "людина-людина", для консультування підлітків у важких випадках, пов'язаних з інтимними питаннями.

Організація у всіх інтернатних установах кімнат гігієни дівчаток у відповідності з останніми вимогами ВООЗ щодо збереження репродуктивного здоров'я підлітків.

Регулярна спільна робота керівників інтернатних установ, психологів та медичних працівників з персоналом установи щодо запобігання розпусних дій щодо вихованців з боку осіб з педофілічною (сексуальний потяг до дітей), педерастичною (сексуальний потяг до хлопчиків) і гомосексуальною орієнтацією.

Завдання статевого виховання:

· адекватна статева ідентифікація;
· розширення знань про себе й людину в цілому;

· формування еталонів маскулінності й фемінності;

· розвиток емоційної сфери дітей; зниження статевої агресивності;

· прищеплення й закріплення гігієнічних навичок;

· профілактика ранньої вагітності;

· профілактика венеричних захворювань і СНІДу;

· формування навичок взаємин у сім'ї.

Статеве виховання підлітків.

Підлітковий період щодо статевого виховання – це найвідповідальніший вік і найреальніший шанс навчити дітей сексуальному здоров'ю. Про статеве дозрівання підлітків свідчить поява вторинних статевих ознак. Підліток повинен володіти повною інформацією про фізіологічні зміни, що відбуваються в організмі при статевому дозріванні (полюції, менструації, ріст волосся й грудей і ін.), про венеричні хвороби, про існування насильства в сексуальних стосунках. Початок менструації і полюцій застає зненацька необізнаних хлопчиків і дівчаток, тому так важливо заздалегідь підготувати підлітків до цих змін, наголосити на здоровому характері цих процесів, пояснити їх механізм, навчити правилам особистої гігієни. У цей період у дітей розвивається почуття особистого, інтимного, і якщо вихователі поважають потребу своїх вихованців у формуванні власних кордонів і не порушують їх, підлітки поступово навчаться поважати й особисте життя інших людей. Викид великої кількості статевих гормонів викликає бурхливі емоції, спалахи люті й агресії, невмотивований смуток, і дорослі повинні делікатно навчити дітей з цим справлятися. Необхідність присутності тактовності, обережності у висловлюваннях педагогів викликана тим фактом, що нервова система підлітка не терпить грубого втручання й зневажливого ставлення до своїх переживань.

Важливим на даному етапі формування особистості є вироблення правил поведінки підлітка, прищеплення скромності щодо статевих питань, прийняття як власних установок понять «справжній чоловік» і «справжня жінка», виховання правильного ставлення майбутнього чоловіка до дівчаток, дівчат й жінок. Багато підлітків страждають від відсутності в їх житті шановного ними дорослого, який зможе завжди вислухати й допомогти у важкій ситуації. Будучи якось відкинутим або осміяним при проханні про пораду з питання любовних або сексуальних стосунків, підліток ніколи надалі не поновить розмову з дорослим, оскільки пубертатний період відрізняється особливою ранимістю й чутливістю особистості. Не можна також зводити статеве виховання до надмірної опіки й обмежуватися чіткими вказівками, як чинити в тому чи іншому випадку. Повага вихователями думок, переконань, почуттів підлітка, спільне знаходження відповідей і вирішення проблем піднімає авторитет дорослого.

Статеве виховання необхідно відрізняти від статевої освіти, яке полягає в ознайомленні підлітків з фізіологічними, сексологічними, санітарно-гігієнічними та іншими відомостями з питань статі та статевого життя й починається приблизно з 8-го класу. У статевому вихованні використовуються загальні принципи виховної роботи. Воно повинно бути складовою частиною навчально-виховних заходів, які здійснюються в сім'ї, дошкільному закладі, школі, і проводитися з урахуванням статі, віку, ступеня підготовленості дітей, а також з дотриманням наступності в процесі виховання. Обов'язковою умовою його ефективності є єдиний підхід батьків, медпрацівників, педагогів, вихователів. При всій складності й делікатності сексологічних проблем батьки, педагоги й медпрацівники повинні своєчасно та правильно відповідати на запитання, що хвилюють підростаюче покоління. Умовно процес статевого виховання можна розподілити на кілька етапів. Дітям дошкільного віку необхідно прищеплювати елементарні гігієнічні навички та правила поведінки. Важливе значення має загартовування організму дитини, так як правильний статевий розвиток тісно пов'язаний із загально фізичним. При догляді за дітьми дошкільного віку слід, зокрема, усувати дратівливі впливи на ерогенні зони, уникати незручного, тісного одягу, попереджати або своєчасно усувати глистні захворювання. Дуже важливо забезпечити здорову атмосферу в сім'ї, сповнену взаємною повагою та любов'ю. У дошкільному віці в дітей поступово формується свідомість приналежності до певної статі і як наслідок природного процесу пізнання навколишнього світу – зачатки інтересу до питань статі. Це виражається в численних запитаннях, які діти неминуче задають батькам, часом піддаючи їх зніяковілості. На запитання дітей, які цікавляться "таємницею" їх появи на світ, слід відповідати просто й доступно, не деталізуючи, не вдаючись до вимислу й казок про лелек, капусту тощо. Діти молодшого віку задовольняються такими відповідями матері, як: "я тебе народила в пологовому будинку" або "ти виріс у мене в животику". У той же час відмова відповідати на ці запитання зазвичай лише викликає  інтерес дитини до теми, змушує шукати відповідь у більш "обізнаних" старших товаришів. Що ж до вигадок і казок, то рано чи пізно настає викриття цих вивертів і як наслідок - виникає недовіра дітей до батьків. Нерідко в дітей молодшого шкільного віку може виникати почуття симпатії, що досягає ступеня закоханості й зазвичай спрямоване на старшу, як правило, гарну й сильну людину. При цьому діти намагаються бути ближче до цієї людини, пестять, доглядають за нею. У таких випадках не слід фіксувати увагу дитини на її почуттях, оскільки така закоханість з часом проходить сама собою.
Статеве виховання в період статевого дозрівання набагато складніше, важче й має бути гранично делікатним, ураховуючи в першу чергу зміни в організмі, що відбуваються в цей час, а також особистісні якості підлітка. Дівчатка вступають у підлітковий період у 12 - 14 років, хлопчики – у 13 - 15 років. Першими вісниками статевого дозрівання підлітків можна вважати появу вторинних статевих ознак.

У хлопчиків у цей час відбувається "ломка" голосу, починаються перші полюції.

Початок їх іноді застає юнаків зненацька й викликає ряд неприємних, а часом і трагічних наслідків, якщо сім'явиверження приймаються за захворювання. Дівчаток ж у період статевого дозрівання перш за все слід підготувати до появи менструацій.

Матері повинні познайомити їх з правилами особистої гігієни при менструаціях ,залучити до ведення менструального щоденника, розповісти про фізіологію цього явища. Гігієнічні вимоги, з точки зору медицини, до чоловіків не настільки суворі, як до жінок, проте вже підлітку варто прищепити навички догляду за своїми статевими органами.

Фізіологічна перебудова організму в підлітковому віці, підвищене вироблення статевих гормонів призводять до змін стосунків між статями, а це вже набуває соціального й морального забарвлення. Дорослі зобов'язані знати й пам'ятати про це. Вони не повинні обмежуватися тільки гігієнічними порадами та рекомендаціями (про нешкідливість полюцій і менструацій та заходи гігієни у зв'язку з ними), а більш широко оцінювати зміни в організмі, які відбуваються.

Якщо відносно фізіологічної перебудови організму й заходів особистої гігієни в цьому віці батькам ще вдається знайти спільну мову з підлітками, то щодо оцінки деяких форм сексуальності підліткового віку дорослі нерідко допускають серйозні помилки. Насамперед, це стосується однієї з найважчих проблем, з якою доводиться зустрічатися, здебільшого батькам і багатьом педагогам, – питання про онанізм.

Виявивши, що підліток займається онанізмом, батьки ні в якому разі не повинні вдаватися до каральних заходів, а тим більше вимагати обіцянки чи клятв, що він більше не буде цього робити. Швидше за все бажання виявиться сильнішим за його волю, але при цьому кожен мастурбаційний акт буде супроводжуватися ще більшим каяттям і страхом розплати. Правильність поведінки батьків у даній ситуації залежить від безлічі умов, але в будь-якому разі не слід надавати, цьому досить поширеному в підлітків явищу, якогось драматичного значення, оскільки можливі негативні наслідки мастурбації в літературі минулих років явно перебільшують.

Однією з головних рис, яка властива підліткам у перехідному віці, є бажання утвердитися в житті (самоствердитися), прагнення до дорослості, а звідси постійний пошук свого "я", що приводить іноді до антисоціальних вчинків. На цьому етапі формування особистості підлітка лейтмотивом статевого виховання повинна стати подальша кристалізація в сина або доньки понять "справжній чоловік" і "справжня жінка". Важливо, щоб підліток не тільки знав зміст цих понять, але й прийняв їх як власну установку своєї життєвої позиції. Нервова система підлітка вельми вразлива, вона не терпить грубого втручання, зневажливого ставлення до внутрішнього світу й переживань. Необхідні такт і терпіння дорослих, визнання ними особистого життя сина чи доньки як самостійно існуючої сфери. Тоді виникає (або зберігається) довіра, бажання подолати труднощі, поділитися радістю, отримати пораду від близьких людей, а не від випадкових знайомих. Не можна зводити статеве виховання до дріб'язкової опіки, обмежуватися скрупульозними розпитуваннями й категоричними вказівками, як чинити в тому чи іншому випадку. Завжди краще спробувати повести бесіду так, щоб до потрібного висновку підліток прийшов сам. Адже діти в 13 - 15-річному віці вже все прекрасно розуміють і правильно оцінюють цей крок, який вимагає певної мужності.

Протягом останнього десятиліття погляди на статеве виховання стали ще більш суперечливішими. Усі згодні з необхідністю виробляти в дітей правильне ставлення до статевих питань, однак кожен має свою думку про те, чому слід навчати, де й хто повинен цим займатися.

Особливості сексуальної поведінки підлітків.
Протягом останнього століття статева зрілість і сексуальна активність відзначаються у все більш ранньому віці. Про це свідчать численні праці видатних психологів, соціологів, сексологів. У роботі П.С.Варшавського детально розглянуто особливості сексуальної поведінки підлітків. Огляд досліджень, проведених у багатьох країнах світу й присвячених вивченню поведінки юнаків і дівчат, показав, що пропорція молоді, яка стає сексуально активною, збільшувалася протягом останніх трьох десятиліть. Крім того, середній вік першого сексуального контакту знизився, при цьому приблизно половина підлітків із цієї категорії відчуває почуття провини й страху за наслідки. Є дані про те, що ранній сексуальний дебют супроводжується збільшеним числом сексуальних партнерів і, як наслідок, зростає ризик на ЗПСШ. Незрілі в статевому відношенні підлітки та їх рання сексуальна практика знаходять вираження в мастурбації (у віці 13 років наближається до 55 % в обох статях, а в 15 - річному віці становить більше 80 %).

Розвиток сексуальної активності з високим ступенем ризику для репродуктивного здоров'я підлітків має різну природу. Були вивчені й підтверджені значущі фактори такі, як: біологія, стадії розвитку та демографічний фон, включаючи соціально-економічну групу факторів, характер сімейних стосунків, вплив однолітків і засобів масової інформації. Очевидно, що найбільш значущим для формування сексуальної поведінки є роль однолітка. Низький соціально-економічний статус визначає більш високий рівень підліткової вагітності. Релігійність також стає все більш важливим позитивним фактором. Підлітки, які дотримуються релігійних правил, незалежно від віросповідання, починають сексуальне спілкування в більш пізньому віці, ніж нерелігійні однолітки. Гармонійні взаємостосунки "мати-донька" також чинять позитивний вплив на репродуктивне здоров'я підлітків.

Підлітковість – час сексуального експериментування з різними формами сексуальної поведінки. Для підлітка з нетрадиційною орієнтацією зіткнення між еротичними фантазіями й поведінкою, з одного боку, і очікуванням гетеросексуальної культури з іншого, служить джерелом занепокоєння, провини й болю. Підлітки, які відчувають нетрадиційні почуття, змушені терпіти насмішки з боку однолітків і часто бувають відкинутими ними. Поведінка таких підлітків нерідко носить саморуйнівний характер. Вони у два-три рази частіше, ніж їх однолітки, чинять спроби самогубства.

Сексуальний розвиток має різні основи, які включають багато питань, але зупинимося тільки на деяких з них.

Статеве виховання можна розглядати як комплекс виховних та освітніх впливів на дитину, які спрямовані на оволодіння нею нормами поведінки, що властиві представникам її статі. Завдання статевого виховання – сприяти гармонійному розвитку підростаючого покоління, повноцінному формуванню статевої поведінки й дітородної функції, сприяти зміцненню фізіологічних і моральних основ шлюбу та сім'ї.

Проблеми статевого виховання було б неправильно трактувати тільки як сферу сексуальних стосунків. Завдання статевого виховання охоплюють все коло проблем статі, статевих відмінностей і статевої поведінки. Сексуальна просвіта являє собою невід'ємний, але не єдиний компонент статевого виховання.

Для постановки та вирішення проблеми статевого виховання принципове значення має визначення понять "стать" і "секс". Останнє іншомовне поняття в українській мові набуло більш вузького змісту, ніж у тих мовах, з яких воно запозичене. Слово "секс", що походить від латинського кореня у європейських мовах, буквально означає "стать", і поняттям "сексуальний" таким чином визначає весь спектр статевих відмінностей і статевої поведінки. В українській мові цьому значенню відповідають поняття "стать", "статевий". Так, під статевими відмінностями розуміються специфічні особливості живого організму, пов'язані з його приналежністю до тієї чи іншої статі; під статевими стереотипами маються на увазі характерні для кожної статі особливості поведінки та ін. 
В окремих випадках поняття "статевий" вживається і як синонім поняття "сексуальний". Укорінене в українській мові поняття "секс" прийнято для позначення специфічних відносин між статями, що виражаються у власне статевих стосунках. Поширене в суспільстві ставлення до сексуальних контактів як до чогось низинного призвело до того, що у свідомості окремих людей поняття "секс" стало асоціюватися з вадою й розпустою, що, безумовно, невиправдано.

Сексуальна поведінка підлітків і статеве виховання

Підлітки утворюють свою окрему групу з особливими проблемами зі здоров'ям і поведінкою, які не відносяться ні до дітей, ні до дорослих. Це призвело до того, що в деяких лікарнях з'явилися відділення спеціально для підлітків. Ці відділення спеціалізуються на соціальних, поведінкових проблемах й проблемах зі здоров'ям у підлітків. Але все ж природа таких відділень залишається суперечливою. У цієї вікової групи, яка є перехідною від дитинства до дорослого життя, зазвичай виникають свої патології. Тому плюсом таких відділень є особливий підхід до підлітків. Однак, порушення поведінки особливо добре характеризують на сьогоднішній день проблеми зі здоров'ям у підлітків: схильність до згубних звичок, спроби самогубства, дорожні пригоди, агресія та / або порушення апетиту. І хоча раннє материнство завжди було частиною історії, вагітність усе одно вважається наслідком ризикованої поведінки. Вагітність може стати вираженням занепокоєння в сучасному житті або бути відповіддю на ситуацію, що склалася чи просто бути продовженням сімейних традицій.

У Франції середній вік першого статевого акту залишається близько 17 років для обох статей. Але фактично перший досвід часто відбувається дуже рано: 21 % хлопчиків і 10 % дівчаток мали перший статевий контакт у віці 15 років і раніше.

У віці від 15 до 18 років 47 % хлопчиків і 41 % дівчаток вели сексуальне життя. У США 56 % дівчаток і 73 % хлопчиків у віці від 15 до 19 років були сексуально активними, причому у 20 % дівчаток і 33 % хлопчиків перший досвід стався раніше 15 років. Середній вік першого сексуального досвіду в США такий же, як і у Франції, тобто близько 17 років для дівчаток і 16 років для хлопчиків. Усі дослідження показують, що ранній статевий контакт трапляється дуже часто, причому найчастіше це примус, а не бажання.

У результаті національної кампанії Франції проти ВІЛ та СНІДу з 1994 року презервативи стали основним методом контрацепції для першого сексуального досвіду. Статеві стосунки в підлітків найчастіше бувають періодичними (5 - 15 разів на рік) і незапланованими (63 % статевих актів відбувається під час канікул). Більше того, такі стосунки довго не тривають, зазвичай не більше місяця, що частково пояснює перевага використання презервативів. Підлітки особливо схильні до сексу за примусом. Про примусові статеві стосунки свідчили 74 % дівчаток молодше 14 і 60 % молодше 15.

Оральні контрацептиви підлітки починають приймати кілька місяців по тому, бо презервативи насамперед асоціюються із захистом від СНІДу та інших захворювань, що передаються статевим шляхом, а не від небажаної вагітності. Проте, якщо статеві стосунки регулярні, то оральні контрацептиви можуть замінити презервативи. Використання одночасно презервативів та оральних контрацептивів не було поширене серед народу, тому багато хто вважає дві ці речі несумісними.

Рівень статевого виховання впливає на регулярність і кількість статевих актів. Але все ще величезна кількість підлітків не користуються ніякими засобами контрацепції. Це слід ураховувати при навчанні підлітків. Сексуальність підлітків можна розподілити на дві фази: перша – інфантильна сексуальність, яка вносить свій внесок у дослідження тіла й отримання задоволення, і друга – статева сексуальність, яка відображає здатність отримувати оргазм і народжувати дітей. Остання фаза у свою чергу складається з двох етапів: перший – дослідження тіла і його здібностей і другий – результат узаємодоповнюваності статі (потреба одного в іншому). У молодих людей все зрозуміло. А в дівчат питання фертильності лежить не на поверхні, що підвищує ризик вагітності: необхідність доведення хорошої роботи організму.

У процесі просвіти (освіти) бажано прагнути до того, щоб у підлітків були сформульовані такі уявлення (В. В. Марков):

У 7-11 років:

· були обізнані про початок статевого дозрівання та очікуваних змін в організмі;

· про біологічний бік репродуктивної функції, мали уявлення про дітонародження;

· знали про зміну в емоційній сфері (коливання настрою, можливе посилення конфліктності у стосунках з оточуючими, про перше кохання та ін.) і соціальній сфері (у зв'язку з настанням статевої зрілості змінюється статус дитини, до неї висуваються вимоги вище, ніж до дітей молодшого віку, об'єктивно зростає самостійність, відповідальність за свою поведінку, деяка автономія від дорослих та ін.);

· знали, що дружба – це багатогранний прояв стосунків;

· розуміли, як можна будувати стосунки всередині сім'ї на принципах узаємної поваги й рівності.

Підлітки 11-14 років:

· уміли обговорювати моральні цінності, знали їх мінливість, неоднаковість у різних культурах, товариствах, просто у різних людей;

· повинні знати про існування різноманітних форм сексуальності;

· знали про біологічні й сексуальні фактори, що впливають на сексуальність;

· знали про хвороби, що передаються статевим шляхом, включаючи СНІД, тому що саме підлітки цього віку належать до покоління, якому доведеться жити, відчуваючи повною мірою наслідки цих хвороб;

· знали про сексуальне насильство, щоб проводити лінію безпечної поведінки (засоби масової інформації значно полегшують дітям і підліткам доступ до картин і фактів деструктивної сексуальності та насильства, саме тому необхідне конструктивне просвітництво й правдиві знання про стосунки між статями);

· знали про безпечний секс (тому що про презервативи та статеву зрілість важливо говорити прямо й відкрито, пояснювати хибність поширеного уявлення про те, що перерваний статевий акт може запобігти вагітності та ін.);

· повинні вміти сказати «ні», якщо усвідомлюють, що не готові почати сексуально активне життя;

· спробувати сформувати в підлітків терпимість до чужої думки, вибору, форми реалізації сексуальної поведінки;

· повинні усвідомлювати відповідальність за свій вибір (починати – не починати сексуально активне життя, використовувати – не використовувати контрацепцію і ін.).
Підлітки 14-16 років повинні знати:

· біологічні аспекти репродукції;

· сексуальні стосунки, сімейні пари, розлучення, розлуку, смерть;

· перевагу та недоліки методів планування сім'ї та мати уявлення про те, як виглядають засоби контрацепції і як їх використовувати;

· девіантну поведінку, яка може бути спрямована на них самих;

· уміти обговорювати спірні питання в парі;

· знати основи шлюбного законодавства;

· знати служби, де вони можуть отримати допомогу, консультації.
Вік отримання спеціальних знань з галузі сексології.
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Напрями сексуальної освіти:

Важливо виходити з потреб самої дитини (підлітка).

Уникати в сексуальній освіті ухилення щодо "гінекологізації" проблеми (тобто не концентрувати увагу на контрацепції, вагітності, пологах, хворобах - це справа лікарів). Сексуальна просвіта - це підрозділ, складова частина як сексуальної освіти, так і виховання. Можна сказати, що сексуальна освіта - це інформування з питань статі, що відрізняється від сексуальної освіти й виховання обсягом інформації, завданнями й тривалістю. Головною метою сексуальної освіти є збереження репродуктивного здоров'я та досягнення деякої свободи в поєднанні з відповідальністю за свою поведінку.
Сексуальна освіта в школах.
Сексуальна освіта має бути частиною шкільного навчального плану й повинна починатися якомога раніше. Основна мета такої освіти – навчити молодих людей бути відповідальними за свою сексуальну поведінку.

Незважаючи на те, що підлітки вказують на своїх однолітків і засоби масової інформації як важливі джерела сексуальної інформації, батьки, їх досвід залишаються важливим фактором для формування репродуктивного здоров'я дітей. Більшість батьків хотіли б бути педагогами для своїх дітей, проте вони відчувають себе непідготовленими з різних причин: брак інформації, дискомфорт в обговоренні сексуальних проблем, що нерідко закінчується конфліктами. Тим не менш, інформація щодо почуття власної гідності, сприйняття свого тіла, ролей статі й міжперсональних стосунків можуть і повинні бути передані через сімейні установки. З іншого боку, поведінка багатьох батьків, які не бажають обговорювати зі своїми дітьми питання сексуальної поведінки та її наслідків, так само як і багато шкільних освітніх програм здоров'я, що мають різну якість, призвели до того, що телебачення стало провідним джерелом сексуальної освіти. У цьому зв'язку повинні бути підготовлені професійні працівники, які змогли б обговорити з підлітками «міф досконалого тіла», яке зображене в кіно, журналах і телебаченні. Такими людьми цілком можуть бути медичні працівники (включаючи шкільних медичних сестер) і спеціально підготовлені педагоги.

Підлітки пропонують свій власний список бажаних характеристик для викладача такого роду програм. Цим характеристиками відповідає людина, що заслуговує довіри, добре обізнана, уміє слухати, турботлива, чесна, спокійна, дружня, відкрита й володіє почуттям гумору.

Підлітковий лікар повинен добре знати загальні медичні проблеми підліткового віку, дитячу гінекологію, а також поведінкові й психологічні проблеми, періоди фізичного зростання й пізнавального розвитку. Лікарі можуть допомагати викладачам, покращуючи їх знання та розробляючи навчальні плани й одночасно контролюючи дотримання грамотності викладу матеріалу. Слід зазначити, що останні тенденції в сексуальній освіті пов'язані з необхідністю розглядати репродуктивне здоров'я підлітків у тісній співпраці із сім'єю, школою та громадськими організаціями охорони здоров'я.

Немає ніяких даних, що свідчать про те, що сексуальна освіта збільшує рівень сексуальної активності підлітків. Сексуальна освіта збільшує рівень знань щодо сексуальних проблем, крім того, сексуальна освіта призводить до відстрочення початку сексуальної активності, збільшення використання контрацепції та зниження ризику небезпечної сексуальної поведінки. Сексуальні програми освіти, зосереджені на утриманні, більш проблематичні, тому що вони засновані на почуттях страху й ганьби. Такі програми нездатні навчити підлітка приймати самостійні відповідальні рішення або забезпечити достатньою інформацією з питань планування сім'ї, а можуть, навпаки, збільшити підліткову вагітність.
Зміст і принципи статевого виховання.
Змістом статевого виховання є життя, що оточує дитину, взаємини між людьми різної статі, норми цих узаємин, особисте життя людей у сім'ї, сфери їх діяльності. Розумінню цінності інтимних стосунків у партнерстві можна навчити. Ці знання нічим не відрізняються від інших форм знань, які перетворюються на нові вміння, навички та норми поведінки. Подолавши існуючі забобони, ми зуміємо передати дітям ази знань і відповідно виховати їх. У Німеччині все ширше щодо вирішення цих проблем включається громадськість. Створені консультації з питань шлюбу й статевого виховання, школи шлюбу, до шкільних програм включені уроки зі статевого виховання, читаються лекції. Батьки не ухиляються від відповідей на запитання дітей та підлітків з боязні спровокувати в них «небажані» думки. Вони виникають тільки тоді, коли дорослі нехтують своїм обов'язком вихователів. Якщо батьки хочуть домогтися успіху в статевому вихованні дитини, то вони не повинні приховувати, що чоловік і жінка психічно й фізично розрізняються та можуть вступити в союз, який сповнений любові.

Якщо діти були привчені бачити іноді батьків оголеними ще в тому віці, коли в їх мозку відбувалися початкові процеси порівняння як основа пізнання, то вони надалі легко сприймають відмінності, які помічаються в зовнішньому вигляді та поведінці батька й матері. Обрані батьками можливості постати перед дітьми роздягненими мають велике значення для виховання. Для дитини природно, що тільки оголеним можна добре вимитися, що перед сном слід повністю роздягтися, а перед тим, як одягти нічну сорочку, прийняти нетривалу повітряну ванну. На прикладі батьків діти привчаються вранці перед умиванням робити кілька гімнастичних вправ роздягненими. У той же час вони запам'ятовують, що протягом решти дня потрібно бути ретельно одягненими. Можливість бачити оголене тіло в ранньому дитинстві позбавить від цікавості в юності та відстрочить перші статеві потяги, що викликаються найчастіше цікавістю.

Ненастирливе підкреслення статевих відмінностей, що доповнюється увагою батьків один до одного та до дітей, із часом призведе до того, що ніжність стане невід'ємною частиною їх майбутніх стосунків з партнером. Потім потрібно починати поступово пояснювати, що таке сексуальне спілкування. При подібних стосунках не тільки збережеться довіра до батьків але й будуть попереджені конфлікти, розчарування дітей із приводу того, що дорослим не можна повністю довіряти, відвернені прояви гарячковості під час періоду статевого дозрівання.

Якщо ж мати, прагнучи привчити дитину до «чистоти», при вигляді брудних пелюшок прищепила їй регулярне повторювання «бяка», почуття огиди до «продуктів» статевої ділянки, якщо батьки на випадкові дотики дітей до цих частин тіла при умиванні, саджанні на горщик або нанесенні крему реагують у формі окриків, ляпасів і загроз покарати, то в корі головного мозку дитини відчуття в цій ділянці буде асоціюватися зі страхом покарання. Як наслідок подібних помилок у вихованні деякі відчувають, часто до кінця життя, відразу до всього, що пов'язано зі статевим життям. Суперечності між набутим негативним ставленням до статевих питань і інстинктивним бажанням, яке виникає, можуть стати причиною конфліктів, які призведуть до статевої неспроможності.

Підліткам необхідно прищеплювати повагу до представників протилежної статі, особливо до жіночої, щоб юнак бачив у ній дівчинку, подругу, майбутню дружину, матір своїх дітей, а не тільки біологічно протилежну стать. Самоповага й повага до протилежної статі є тим моральним гальмом, яке регулює взаємини між статями.

Найбільш інтенсивно виховну роботу слід проводити в підлітковому віці, коли дівчата статево дозрівають швидше й спостерігається розрив у стосунках хлопців, що може позначитися на ставленні до протилежної статі в майбутньому.

Загальносоціальна підготовка. Виховання правильного розуміння дорослості, почуття відповідальності за свої вчинки, ознайомлення з особливостями сучасної сім'ї, її значенням у житті людини та суспільства; формування в школярів здатності планувати й реалізовувати свій життєвий шлях, самостійно приймати рішення з життєво важливих питань; виховання дбайливого ставлення до свого здоров'я та турбота про здоров'я інших, уміння вести тверезий спосіб життя; проблеми виховання дітей у сім'ї.

Моральна підготовка. Виховання готовності будувати сім'ю і рис сім'янина (доброта, чуйність, ніжність, турботливість, доброзичливість, терпимість, принциповість, уміння слухати й розуміти іншу людину, вірність й обов'язковість. Виховання почуттів честі та гідності у міжстатевих стосунках, критичного ставлення до неправильних установок щодо протилежної статі – негативізм, споживацтво, байдужість тощо; ознайомлення із системою вимог, яким повинна відповідати кожна стать, правилами подружнього життя, культурою та етикою поведінки в сім'ї; організація досвіду нестатевої любові.

Психологічна підготовка. Спрямованість на іншу людину, розуміння її зовнішніх проявів і внутрішніх станів; розвиток уміння помічати переживання іншої людини, психологічно підтримувати, формування таких рис, як симпатія, емоційна гнучкість, емоційна стабільність, розуміння потреб партнера, поблажливість, адаптивність, здатність поступатися; розвиток психологічної привабливості особистості, здатність до контакту з іншими людьми, уміння спілкуватися й співпрацювати; ознайомлення учнів із психологічними основами дружби й кохання, морально-психологічного клімату в сім'ї, етапами досягнення подружньої сумісності, умовами гармонізації сімейних відносин; навчання розуміння психологічних відмінностей чоловіка і жінки, уміння враховувати їх у міжстатевому спілкуванні, готовності долати конфліктні ситуації.
Для правильної підготовки до спільного, тривалого й у той же час щасливого життя в шлюбі ми повинні просто й дохідливо розповісти дітям про особливості сексуальності та необхідності взаємного збагачення щастям. Робиться це поступово, іноді дещо випереджуючи їх питання, але задовго до появи статевих рефлексів. Так як ця інформація пізніше вільно чи мимоволі буде перевірятися підростаючими дітьми, то вона повинна бути достовірною.

Це вже великий прогрес, що ми не соромимося пояснювати дітям, як в материнській утробі розвивається нове життя і як народжується людина. Однак багато хто уникає при цьому говорити про роль батька й про статеве злиття. Буде помилкою стверджувати, що сексуальність має значення тільки для розмноження; це дезорієнтація, грубо кажучи, брехня. Ніхто не стане заперечувати, що люди в багато разів частіше вступають у статеві стосунки з потреби принести один одному задоволення. Якщо ми про це промовчимо, то не зможемо, наприклад, пояснити дітям, для чого потрібні протизаплідні засоби й для чого дорослі вступають у статеві контакти, коли не бажають мати дитину. Незручно зізнаватися в задоволенні від кохання? Або ми боїмося, що, дізнавшись про існування відчуттів хтивості, підлітки будуть передчасно прагнути до інтимних контактів? І те й інше не обґрунтовано. Подібні відомості безпечні, якщо раціонально поєднуються з вихованням, яке спрямоване на формування всебічно розвиненої особистості. Дітям потрібно прищепити щоденне прагнення до щастя – до здорової, гармонійної атмосфери батьківського дому, хорошої успішності в школі. Але цього недостатньо. Відчуття щастя повинно щодня привноситися батьками, радість батьків і щасливий сміх дітей повинні стати природними й у сім'ї, і за її межами, у спілкуванні дітей з однолітками. Чим більше щастя будуть відчувати діти від спілкування з  учителями, однолітками, тим більше ми зміцнимо в них людську гідність і виховаємо справжню потребу в ній. На настрій хлопців буде впливати наша власна поведінка; їх розчарування стане вираженням невисловленої критики на адресу дорослих. Як на виборі партнера, так і на ставленні до нього в майбутньому  позначаться наші зусилля.

Принципи статевого виховання:

- принцип єдиного підходу до статевого виховання з боку батьків, педагогів і медичних працівників, що виявляється в спільності поглядів на необхідність статевого виховання, його мета, засоби, методи й зміст методів залежно від віку виховуваних;
- принцип диференційованого та поетапного характеру статевого виховання, що припускає облік статі дітей, їх вік, ступінь психологічної та моральної підготовленості як дітей, так і батьків, їх інтелектуальний рівень;

- принцип правдивості, що полягає в достовірності інформації, яку отримують діти (цей і наступний принцип тісно взаємопов'язані й більшою мірою стосуються сексуальної освіти дітей);

- ознайомлення з прийомами саморегуляції, зняття стресів, самоконтролю та самокорекції поведінки.

Правова підготовка. Ознайомлення школярів з основними положеннями сімейного права, з порядком укладання шлюбу, усвідомлення ними необхідності його державної реєстрації, правових наслідків незареєстрованих шлюбів; засвоєння учнями прав та обов'язків подружжя, особистих правовідносин між ними та майнових відносин, а також правовідносини між батьками та дітьми; пояснення таких державних актів, як позбавлення материнських і батьківських прав та усиновлення; ознайомлення з причинами, правовими основами та соціальними, економічними, психологічними та педагогічними наслідками розлучення, аліментними зобов'язаннями розлучених; умовами укладення шлюбного контракту й виховання адекватного ставлення до цього правового акту; з окремими положеннями кримінального права, що стосуються кримінальної відповідальності за ухилення від лікування венеричних хвороб, незаконне проведення абортів, зґвалтування, розбещення неповнолітніх та задоволення статевої пристрасті неприродним способом.

Господарсько-економічна підготовка. Психологічна установка на необхідність ведення домашнього господарства, готовності до домашньої роботи, орієнтування на рівномірний розподіл обов'язків з ведення домашнього господарства між усіма членами сім'ї, подолання хибних установок про поділ домашньої праці на чоловічу і жіночу, а по суті, тільки на жіночу; навчання учнів раціональної організації домашньої праці (точний перелік справ, визначення послідовності й тривалості виконання кожної справи, одночасне виконання кількох справ, розподіл особливо складних справ на більш тривалий період); прищеплення навичок ощадливості, економії, планування сімейного бюджету.

Естетична підготовка. Формування уявлень про естетичну культуру сім'ї та міжстатевих стосунків; виховання в школярів поваги до сімейних традицій, бажання примножувати їх, уміння організовувати сімейні свята; розширення уявлень про естетику побуту й бажання вносити прекрасне в побут (красивий інтер'єр, квіти, гармонія в усьому). Розвиток у молоді хорошого смаку (уміння одягатися, користуватися прикрасами, косметикою, сервірувати стіл та ін.), правильне ставлення до моди, дотримання міри в усьому; розкриття значення мистецтва в житті сім'ї, стимулювання інтересу до різних видів мистецтва, уміння створювати домашню бібліотеку, фонотеку, колекціонувати тощо; навчання розумної організації дозвілля й культурного відпочинку.

Основні напрямки статевого виховання:

- статеве виховання, що допомагає формуванню психологічної мужності (жіночності). Навчання нормальному спілкуванню з однолітками протилежної статі;
- сексуальне виховання, спрямоване на оптимізацію формування сексуально-еротичних орієнтації та сексуальної свідомості;
- підготовка до свідомого й відповідального подружжя;
- підготовка до свідомого та відповідального батьківства, вироблення оптимальних репродуктивних установок;
- формування здорового способу життя через роз'яснення залежності сексуальності, подружжя, батьківства від венеричних захворювань, СНІДу, наркоманії  та ін.
- профілактика порушень психосексуального розвитку, особливо на ранніх стадіях становлення особистості підлітка;
- попередження розтління й спокуси дітей і підлітків.

Організовані форми статевого виховання:

- фрагменти уроків та окремі уроки в рамках ряду дисциплін (біологія, література, суспільствознавство, історія) без порушення загальної логіки, структури та змісту їх як предметів базисного навчального плану;

- факультативні заняття;

- тематичні семінари для батьків;

- консультації, які організовані для учнів і батьків у спеціальних центрах.
Сексуальна освіта підлітків.
Періодизація віку відводить великий проміжок часу підліткового віку: з 9 - 10 до 20 років. Причому на вік 12 - 15 років припадає, власне, період статевого дозрівання, а на 16 - 24 роки – становлення сексуальності. Міжнародні експерти на нараді ВООЗ визначили підлітковий вік як період, протягом якого:

- перебігає статевий розвиток від появи вторинних статевих ознак до настання статевої зрілості;

- психологічні процеси, властиві дітям, змінюються поведінкою, яка характерна для дорослих;

- відбувається перехід від повної соціально-економічної залежності від дорослих до відносної незалежності.

У багатьох країнах сексуальну освіту доповнює і/або коригує сімейне виховання. Правильно було б починати освіту з дошкільного віку, але й підлітковий період для цього не втрачений. Підлітки знаходяться на етапі, коли їх інтерес до протилежної статі створює дуже сильну мотивацію до навчання. Ні в який інший період життя людина не прагне до інформації про сексуальне життя так, як у підлітковому віці.
Сучасні моделі статевого виховання
Прийнято, принаймні в європейських країнах, розрізняти три моделі статевого виховання, що втілюють відповідні типи моральних установок щодо сексуальності.

Пермісивна (ліберальна) модель статевого виховання прийнята, наприклад, у Данії. Сексуальність розуміється як важлива життєва цінність. Щоб вона сприймалася так усіма, виховання повинно перешкоджати "обростання" сексуальності почуттям провини й допомагати звільнятися від тривоги, яка, завдяки старим традиціям, часто забарвлює пов'язані зі статтю переживання. Молодь має право самостійно й незалежно формувати та формулювати прийнятні й бажані морально-сексуальні норми, а ті, хто проводить статеве виховання, не повинні нав'язувати молоді свою мораль. Єдина обов'язкова й культивована норма – почуття відповідальності за характер і наслідки поділюваних з іншою людиною сексуальних стосунків. Моральний обов'язок усіх – нести відповідальність за народження небажаних дітей, у зв'язку із чим пропагується планування народжуваності й використання контрацептивів, штучний ж аборт морально засуджується. Виробництво та розповсюдження порнографічної продукції обґрунтовується правом дорослих людей вільно вибирати для себе те, що вони хочуть мати, бачити, робити. Постачання підростаючого покоління інформацією про стать і сексуальність у світлі етичних і соціальних цінностей бере на себе організоване виховання, формування ж моральних установок сексуальної поведінки розглядається як справа насамперед сім'ї. 

Рестриктивне (репресивне) статеве виховання проводиться в більшості католицьких країн, зокрема в Італії. Воно спрямоване на усвідомлення уявлень про маскулінність й фемінінність, сімейну роль, у тому числі – батьківську і материнську. Розрізняються не тільки спрямованість (виховання чоловіка – виховання особистості, виховання жінки – виховання сім'ї), а й методи виховання хлопчиків і дівчаток. Знайомство дітей з фізичними ознаками та проявами статі вважається небажаним; це стосується оголення – навіть маленькі діти не повинні оголювати геніталії при людях. Відомості про репродуктивні процеси й функції підносяться дуже поступово й обережно: їх рекомендується пояснювати на прикладі рослин, а не тварин, щоб уникнути дочасних уявлень про біологічну природу відтворення людини. Ознайомлення з телеснофізіологічними аспектами статі та сексуальності підпорядковане принципу: краще «занадто пізно», ніж небезпечне «занадто рано». Перш, ніж у молодих людей не сформується глибоке розуміння сутності й важливості сім'ї та шлюбу, обговорення з дорослими – навіть педагогами – процесу статевого дозрівання, його труднощів, венеричних захворювань, нетрадиційних форм сексуальної поведінки і те, що прийнятне. Велика увага приділяється формуванню здатності контролювати й пригнічувати сексуальні потреби в ім'я більш високих цінностей. Виховання в цілому має на меті вселити необхідність підпорядкування авторитетам (старших, влади і ін.), так як здатність підкорятися «звільняє й допомагає». Спроби молоді домогтися незалежності від старших та отримати вичерпно повну інформацію про сексуальність зустрічають протидію: вважається, що знання стимулюють інтерес до сексуальності й викликають бажання експериментувати, а будь-які надії на застереження необґрунтовані – молодь засвоює застереження, а саме те, від чого застерігають, і тому ніяке виховання не гарантує людину від вчинення педофільних, гомосексуальних або насильницьких дій. Гарантії такого роду можуть дати тільки засвоєнні моральні норми, які забезпечили батьки. Цнотливість у широкому сенсі й дошлюбна цнотливість – найважливіші аспекти сексуальності: людина повинна реалізувати свою сексуальність відповідально, у дусі "істинної любові" (у католицькому її розумінні) й альтруїстичного служіння чоловікові.

Стратегія й тактика "золотої середини" визначають статеве виховання в ряді країн Європи, зокрема в Польщі. Воно покликане допомогти уникнути розчарування й завдати шкоди іншим у сексуальних стосунках у цілому та в сім'ї, полегшення особистого та психосексуального розвитку, легкість переходу до дорослого життя, щоб реалізація емоційних і статевих потреб не порушила основні соціальні стандарти й благополуччя інших людей. Суспільство, чия любов, шлюб, сім'я є предметом зацікавленості й не тільки приватна справа кожного, має право й обов'язок, щоб регулювати й обмежити сексуальну поведінку людей.

Важливо встановити нові соціальні моральні норми, зокрема сексуальні, і для цього ми повинні допомогти людям звільнитися від помилкових жахів, упередження, забобон, від застарілих заборон. Чим більше свободи надається членам суспільства, тим більш зрілими й відповідальними вони повинні бути. Статеве виховання не повинно й не може починатися з надання абсолютної сексуальної свободи - воно повинне створити чіткі моделі бажаних установок і поведінки та потурбуватися про повну й глибоку інтерналізацію молодих людей. Етичні норми у сфері сексуальності повинні бути ретельно сформульовані й спрямовані на досягнення гармонійного балансу між специфічними вимогами сім'ї та суспільного життя, між задоволенням сексуальних потреб і серйозною  відповідальністю за сім'ю та шлюб. "Звичайна" практика людей, що існує, не є достатнім підґрунтям для формування соціальної сексуальної етики – некритичне визнання суспільства з тих чи інших причин, розповсюдження практики гендерного ставлення між статями означало відмову від впливу на молодих людей. Позитивне ставлення до сексуальності є одним з основних принципів соціальної етики. Моральні цінності партнерства не залежать від його зв'язку із законом і релігією: ні правовий, ні релігійний шлюб не гарантує можливого і в нереєстрованому шлюбі моральної поведінки. Допустима сексуальна активність залежить від віку й обопільності фізичної, психічної і соціоморальної зрілості та потреб. Ранні сексуальні стосунки є небажаними та неприйнятними, оскільки вони можуть порушити інтереси чи благополуччя партнерів і дитини, яка народилася в незрілому зв’язку. Мастурбація, ласки морально не засуджуються. Вірність партнерів один одному більше не ототожнюється з сексуальною винятковістю, яка є обов'язковою для вступу в шлюб, але не виключає більш широке та ліберальне розуміння; вимоги в цьому відношенні до чоловіків і жінок не повинні відрізнятися. Основний принцип моральної сексуальної поведінки в шлюбі або поза шлюбом: будь-які типи моральних стосунків прийнятні, якщо вони відповідають бажанням і установкам морально відповідальних людей, які діють без будь-якого зовнішнього або внутрішнього тиску.

Жодна із цих моделей не гірше та не краще за іншу. У пермісивній моделі, здавалося б, багатій на сексуальну анархію, сексуальна поведінка ставиться в один ряд з усіма іншими видами поведінки і тому підлягає загальним законам соціальної та моральної регуляції. Жорсткі обмеження рестриктивної моделі врівноважуються переконанням у тому, що людська природа все ж "бере своє". Модель "золотої середини" не розчиняє без залишку особистість у суспільстві й сексуальне в соціальному, у ній стає предметом обговорення те, що в пермісивній і рестриктивній моделях мається на увазі, але залишається предметом мовчазної "домовленості про недомовленість": вона передбачає діалог особистості й суспільства при відповідальності суспільства за долю особистості. 

Прийняття моделей, що існують у суспільстві, регулюється індивідуальним ставленням до сексуальності й статевого виховання; між установками тієї чи іншої моделі й реальним вихованням завжди існує деякий проміжок. 

Захворювання, що передаються статевим шляхом, та їх профілактика

Інфекційні захворювання, які передаються від людини до людини переважно статевим шляхом – ЗПСШ або ХПСШ , зустрічаються часто, особливо в останні роки. На даний час налічується більше 20 збудників хвороб, що передаються статевим шляхом, у тому числі бактерії, віруси, найпростіші, дріжджові гриби, членистоногі. Захворювання, які ними викликані, характеризуються високою заразливістю, порівняно швидким поширенням серед певних контингентів населення. Раніше ці хвороби називалися венеричними захворюваннями, а за новою класифікацією Всесвітньої організації охорони здоров'я (ВООЗ) – захворюваннями або хворобами, що передаються статевим шляхом. 

ІПСШ – одна з головних проблем сучасної охорони здоров'я. Сексуально активні підлітки – група більш високого ризику зараження інфекцією, ніж будь-яка інша вікова група. Можливі наслідки, включаючи безпліддя, ектопічну вагітність і рак статевих органів, мають негативне значення для репродуктивного здоров'я й особливо небезпечні для молодих дівчаток. Підвищений ризик інфікування ІПСШ підлітками пов'язаний з різноманітністю поведінкових, біологічних і психосоціальних факторів, серед яких сексуальна активність розглядається як найбільш критичний фактор ризику. Сексуальна активність у дівчат та юнаків починається в ранній період, проте дівчата мають сексуальні стосунки зі старшими партнерами, тобто з тими, хто більш сексуально активний і має більший ризик захворювання ІПСШ. На даний час встановлено, що половина всіх нових випадків ВІЛ-інфікування припадає на людей віком молодше 24 років. Оскільки середній інкубаційний період ВІЛ-інфекції від моменту зараження до розвитку СНІДу становить 8-11 років, рівень ВІЛ-інфікування серед підлітків найближчим часом, імовірно, буде набагато вище, ніж це було раніше. 
Вагітність у підлітковому та юнацькому віці

Вагітність у підлітковому та юнацькому віці – це серйозна проблема національної охорони здоров'я. 

Молоді жінки, що вже народили одну дитину, ризикують завагітніти повторно, так як вони не мають достатнього статевого виховання. Високий ризик вагітності й у тих дівчат, чиї старші сестри народили в підлітковому віці. Ступінь ризику залежить також від таких факторів, як рівень освіти батьків, оскільки батьки могли свого часу залишити школу саме через вагітність. У ході дослідження, яке проведене соціологом Н. Смелзер, були отримані точні відомості, згідно з якими існує 50 - відсотковий ризик того, що кожна друга юна мати повторно завагітніє через 2 роки після народження першої дитини, навіть за умови, що вона користується послугами відповідних фахівців і застосовує контрацептиви. Однак у результаті оцінки ефективності програм, які розроблено з метою запобігання вагітностей серед неповнолітніх, з'ясувалося, що ті програми, в яких забезпечується доступ до інформації про контрацепцію, значною мірою може скоротитися рівень вагітностей. 

Вагітність і народження дитини в юному віці впливають на соціальний стан дівчат. Юні матері рідше закінчують школу й отримують вищу освіту. У цьому випадку в дію вступають сценарії, які створюють безліч проблем для всього суспільства, включаючи різні організації та систему охорони здоров'я. Рівень вагітностей серед 15 - 19-річних дівчат зріс, оскільки переважна кількість молодих людей живе активним статевим життям. Однак загальні дані про випадки вагітності не дають повного уявлення про реальний рівень вагітностей серед неповнолітніх, оскільки далеко не всі дівчата мають сексуальний досвід й усвідомлюють ризик небажаної вагітності. Тим часом рівень вагітностей серед дівчат, які мають достатній сексуальний досвід, знизився на 19%, і це свідчить про те, що молоді люди стали частіше використовувати контрацептиви. 

Соціально-гігієнічне дослідження дозволяє встановити, що від першої вагітності народжується в середньому 41,8 - 52,9 % дівчаток. До народження першої дитини 39,3 - 48,3 % жінок робили аборти, причому 4,2 - 11,3 % - по три й більше. 

Вагітність без ускладнень перебігає лише в 53,63 % жінок. Токсикоз у першій половині вагітності відзначається у 24,5 % жінок, у другій половині – у 8,5 %. Загрозу викидня мають 4,6 % вагітних, у 2,2 % відзначається анемія, а в 1,9 % – інші ускладнення. 

Для народження здорової дитини важливо усвідомлено ставитися до свого здоров'я, але статистика показує інші цифри: у період вагітності палять 3,1 % жінок, середня тривалість паління – до шістнадцятого тижня вагітності. 5,3 % палять протягом усієї вагітності. 3 % майбутніх матерів регулярно вживають алкоголь у середньому до сімнадцятого тижня вагітності. Безпосередньо, умови її перебігу суттєво впливають на процес пологів. 4,1 % дівчаток народжуються в асфіксії, 2-3 % – з пологовою травмою, 3,1 % – з іншими ускладненнями. У середньому 7,6 % – недоношені діти. 

Спонукальні мотиви початку статевого життя такі: кохання, цікавість, бажання мати дитину, алкогольне сп'яніння та інші причини (прагнення до незалежності, фізичний потяг). У різних вікових групах такі мотиви багато в чому відрізняються. Так, майже в половини опитаних перший статевий акт відбувся у власній оселі або на квартирі статевого партнера, однак 31,8 % зазначали, що це сталося після свята, дня народження і, як правило, під впливом алкогольного сп'яніння в гостях. 

За розглянутою вище статистикою можна зробити висновок про те, що на сьогоднішній день рівень статевого виховання є недостатнім, оскільки у великої кількості дівчат не сформовано усвідомлене ставлення до вагітності. 

Перший сексуальний досвід. 

Хоча деякі 15 – 18 - річні підлітки за своїм фізичним розвитком уже готові до сексу, але це не означає, що вони обов'язково повинні ним займатися. З художньої літератури, кінофільмів і відеофільмів у підлітка формуються уявлення про сексуальні контакти як про щось неймовірне. А в реальному житті часто все виходить не так, як він це уявляв. Нічого достатньо не знаючи про стосунки між статями, підлітки починають  статеве життя. Наслухавшись розповідей від своїх однолітків про їх сексуальні подвиги, хлопцеві здається, що всі в його віці роблять це, крім нього, а відставати від інших так не хочеться. 

У цьому віці дітям хочеться бути популярними серед ровесників і відчувати себе старше й досвідченіше, ніж ти є насправді. Молоденькі дівчатка часто погоджуються на перший сексуальний контакт для того, щоб утримати хлопця, бо не знають інших способів, щоб він залишився з ними. 

Першим партнером може стати випадковий знайомий (знайома), до якого підліток нічого не відчуває. Результат – почуття провини, сумніви у своїх силах, невпевненість і розчарування! Пізніше це може стати причиною цілого ряду комплексів. 

Увагу підлітків на сексуальних стосунках акцентує в першу чергу неправильна реакція дорослих на прояви підліткової сексуальності. Ні в самому сексуальному розвитку підлітків, ні в конкретних його проявах немає нічого жахливого. Етичним чи аморальним, хорошим чи поганим, чистим або брудним може зробити ставлення до сексуального дорослішання дітей-підлітків неправильне ставлення дорослих – батьків і педагогів, зокрема панічне, або навпаки, занадто відверто-нав'язливе, яке можна розцінювати як прояв глибокого неуцтва або як ознаку аморальності. 

Як поводитися хлопцю, щоб його не звинуватили в насильстві: 

Не змушуй дівчину займатися з тобою сексом, навіть якщо тобі здається, що вона сама провокує тебе до цього. Ніколи не застосовуй силу проти представниць жіночої статі. 

Якщо дівчина сказала "ні", відразу ж припини сексуальні домагання, не намагайся вгадати, що вона мала на увазі під цим, краще прямо запитай її, що вона мала на увазі.

Не примушуй настирливо дівчину до сексуальних дій. Твої "ласкаві" залицяння вона може розцінити, як загрозу для себе. Пам'ятай, що сексуальні стосунки не передбачають боротьбу. Якщо твоя основна мета в стосунках з дівчиною – перемога над нею, то ти підійшов до насильства ближче, ніж думаєш. Думати про секс як про змагання не варто, тому що в сексуальні стосунки вступають двоє рівних людей. Тут немає переможців і переможених. 

Секс не може бути платою, навіть якщо ти добре провів час із дівчиною й витратився матеріально на неї. Ставитися до дівчини й до сексу з нею споживацьки не припустимо. 

Не вступай в інтимні стосунки з дівчиною, яка перебуває під впливом алкогольних або наркотичних речовин. Протверезівши вона може звинуватити тебе в зґвалтуванні. І юридичну відповідальність за вчинене доведеться нести тобі. 

Якщо приятель пропонує тобі зайнятися сексом з його партнеркою, ніколи не погоджуйся на це. Тільки жінка має право розпоряджатися собою й має право погодитися чи ні на секс з тобою. 

Пам'ятай, що незнання закону не є виправданням при його порушенні й ніколи не буде виправдання насильницьким діям у сексуальних стосунках. 

Як дівчині уникнути насильства: 

Виключи непорозуміння: будь впевнена, що твій друг знає межі дозволеного. Ясно й конкретно скажи хлопцеві, як далеко ти маєш намір зайти в сексуальних стосунках з ним, в іншому випадку він може плекати ілюзії щодо твоїх сексуальних намірів. 

Уникай людей, які звертаються до тебе недоброзичливо або намагаються тебе підпорядкувати. Будь наполегливою та впевненою – ти володієш правом самостійно приймати рішення про сексуальну близькість і захищати себе в разі небажання вступати в сексуальний контакт. 

З новим бойфрендом зустрічайся в товаристві друзів до того часу, поки не будеш впевнена в тому, що добре його знаєш. Не повертайся з вечірки з випадковим приятелем, з тим, з ким тільки що познайомилася. 

Не залишайся наодинці з хлопцем, який має такі якості: хвалько, безжалісний, схильний ображати інших і знущатися над ними; навіжений, схильний до безрозсудних дій; виявляє фізичну грубість, вживає наркотики або алкоголь; схильний до вибухів ревнощів, люті, якщо в нього щось не виходить і  не може домогтися свого; принизливо відгукується про жінок, вважає їх предметом для сексу. Заперечує тобі з будь-якого приводу, не рахується з тобою і вважає, що закони створені для порушення. 

Якщо ти маєш намір зав'язувати стосунки з хлопцем, виключи вживання алкогольних і наркотичних речовин. У стані сп'яніння ти можеш неусвідомлено дати хлопцеві сигнал, що не заперечуєш його намірів зайнятися сексом. Пам'ятай, що твоя безпека залежить від твоєї стриманості й тверезості думки. Алкоголь і наркотики спотворюють сприйняття дійсності і можуть призвести до наслідків, про які пізніше будеш шкодувати. 

Уникай місць, які можуть спровокувати насильство що до тебе. Не залишайся наодинці з хлопцем у затишних містечках на природі, на пустельних нічних пляжах, у квартирах малознайомих людей. Коли ти запрошуєш хлопця до себе в гості, де нікого немає вдома, він може подумати, що ти пропонуєш йому зайнятися сексом. 

Контролюй ситуацію, якщо хочеш краще познайомитися з хлопцем і не закінчити вечір у ліжку з ним – запропонуй платити порівну за вечерю в кафе, щоб не виникло двозначної ситуації, подумай, як будеш добиратися додому, що робити, якщо виникнуть непередбачені обставини: чи знаєш, як вибратися звідти, куди потрапила, чи є гроші на таксі, чи є кошти на мобільному телефоні, щоб при необхідності викликати допомогу. 

Не підтримуй при розмові двозначних висловлювань про секс. Ясно говори хлопцеві про свої наміри. Якщо справді не маєш наміру вступати з ним в інтимний зв'язок, не доводь справу до інтиму. Якщо ти цілуєшся з ним і дозволяєш розстебнути кофтинку й у цей час говориш, що не хочеш сексу, він може подумати, що через 5-10 хвилин зайнятися сексом з тобою буде саме вчасно. 

Довіряй своїй інтуїції та першому враженню. Якщо на першому побаченні хлопець завзято грає роль "справжнього" чоловіка або занадто грубий і неотесаний, постарайся під будь-яким зручним приводом перервати це побачення. Надалі це врятує тебе від багатьох неприємностей. 

Отже, пубертатний період, тобто період статевого дозрівання, у середньому починається у 12-13 років, а закінчується – у 20-25. Таким чином, статеве виховання потрібно починати до 12 років. 

Ознайомлення підлітка з процесами розмноження має відбуватися поступово, починаючи з розмноження нижчих організмів, рослин і тварин, з тим, щоб перехід до розгляду анатомічних і фізіологічних особливостей людини стався абсолютно природно. При розгляді природних процесів життя не можна допускати ні найменшого лицемірства й святенності. Говорячи про статеві органи та їх функцію без недоречного тут збентеження й сорому, необхідно навчити підлітків ставитися із несерйозністю та повагою до статевого життя. 

Ознайомлення з питаннями гігієни в період статевого дозрівання має відбуватися до появи самих ознак зрілості з метою запобігання шкідливого психічного травмування молодої людини. Немає потреби вести бесіди на статеві теми у вигляді якихось спеціальних лекцій або курсів. Найкраще, якщо всі необхідні відомості й роз'яснення будуть даватися на тлі морального виховання. 

Потрібно відкрито й відверто розглядати питання про початок статевого спілкування, про небезпеку, пов'язану з легковажним ставленням до статевих зв'язків, що тягне за собою й ранню вагітність, й аборти, які можуть стати причиною безпліддя, і венеричні хвороби. 

Природно, кращий метод виховання дітей – позитивний приклад поведінки їхніх батьків. У дружній родині, в якій батьки не на словах, а на ділі поважають моральні принципи суспільства, діти будуть з належною увагою ставитися до порад, що стосуються взаємостосунків між юнаками та дівчатами. 

Робота зі статевого виховання особливо необхідна серед старшокласників і студентів вузів, багато з яких вважають себе цілком сформованими й досягли статевої зрілості. Молодим людям хочеться не стільки слухати моралізаторство, скільки висловлювати свою думку, полемізувати. І з цим треба рахуватися. Відвертий діалог між батьком і сином, матір'ю і донькою, коли кожен висловлює свою точку зору, наприклад, при обговоренні поведінки того чи іншого літературного героя, поступово спрямовується старшим у потрібне русло (якщо, звичайно, батьки при цьому відіграватимуть роль старших товаришів), спільна спроба дати визначення таким поняттям, як статева, психологічна та соціальна зрілість, може бути одним з методів статевого виховання. 

Говорити про статеве виховання потрібно навіть з тими, у кого вже настало статеве дозрівання та в більш старшому віці. 

Статеве виховання, як будь-яке інше, має тривати протягом усього життя людини. Тоді можна буде уникнути багатьох дисгармоній у статевому житті, які зустрічаються не так уже рідко, статеве просвітництво може й має бути організовано в молодіжних центрах здоров'я, клубах та ін. При цьому великі надії покладаються на центри сексологічних досліджень і статевої освіти, центри планування сім'ї, які разом з існуючими соціальними та дермато-венерологічними службами, державними та громадськими організаціями можуть надавати всім верствам населення грамотну й доступну для розуміння інформацію з профілактики венеричних захворювань та абортів, роз'яснювати важливість сексуальної поведінки з низьким ризиком інфікування, сприяти більш широкому використанню індивідуальних форм захисту від венеричних хвороб і небажаної вагітності, включаючи безкоштовне їх надання соціально незахищеним групам, брати участь у підготовці та забезпеченні фахівців і населення методичною літературою, надавати психологічну та консультативну допомогу, формувати відповідальність у молоді до свого здоров'я та оточуючих. 

Досить серйозну увагу варто приділяти підготовці кадрів на всіх рівнях загальноосвітніх, соціальних і медичних служб. Крім високого професіоналізму, їх завданням є внесення максимально посильного внеску у формування в громадян (особливо молоді) нашого суспільства почуття відповідальності перед майбутніми поколінням. Приділити основну увагу реалізації програми статевого виховання, навчання й освіти, прищепити основи здорового способу життя, зрілої самосвідомості в молодих людей – стратегічний напрям у боротьбі з венеричними хворобами та їх ускладненнями.
Запитання та навчальні завдання
1.Визначення поняття "статеве виховання". 

2.Мета й завдання статевого виховання. 

3.Чим обумовлена необхідність статевого виховання? 

4. Статеве виховання дітей дошкільного віку. 

5. Статеве виховання та статева освіта підлітків. 

6. Особливості сексуальної поведінки підлітків. 

7.Сучасні моделі статевого виховання. 

8.Захворювання, що передаються статевим шляхом та їх профілактика. 

9.Вагітність у підлітковому та юнацькому віці.
Список скорочень

ВІЛ – вірус імунодефіциту людини

ВООЗ – Всесвітня організація охорони здоров'я

ЗМІ – засоби масової інформації

ЗПСШ – захворювання, що передаються статевим шляхом

ІПСШ – інфекції, що передаються статевим шляхом

СНІД – синдром набутого імунодефіциту

ХПСШ – хвороби, що передаються статевим шляхом.
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