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Tomié, Drazenko

MEDICINSKO-ETICKO PROPITIVANJE SPOLNOSTI U
MLADENASTVU PREMA GLASNIKU HKLD-a

Uvod

Cilj istrazivanja je ukazati na neke stavove u svezi spolnosti u mladenastvu prema
uradcima iz Glasnika Hrvatskoga katolickoga lije¢nickoga drustva (Glasnik
HKLD-a).r Od sveg objavljenog u ovom ¢asopisu do 2021. god. nesto vise od 850
bibliografskih jedinica (j., 40 % sveg napisanog) se moZe oznaciti kao bioeticka
grada. Od tih »bioetic¢kih bibliografskih jedinica« njih 4,4% (37 kom) sasvim ili
barem djelomi¢no se bave spomenutim temama, i to 17 ¢lanaka, 12 razlicitih izjava
i 8 izvjesca s predavanja, simpozija te vijesti. O spolnosti mladih intenzivnije je
pisano 2003. godine. Naime, te su godine u Glasniku objavljeni radovi s tecaja
»Seksualnost u adolescentnoj dobi: dusevne i tjelesne posljedice neznanja“, Zagreb
2002. Zatim, o obveznom cijepljenju djevojcica protiv HPV-a viSe se pisalo 2007.
god. te o spolnom i zdravstvenom odgoju intenzivnije 2004. i 2005. god.

U prvom dijelu ovog ¢lanka nalaze se natuknice o djetetu, spolnosti i
pubertetu. U drugom dijelu ¢lanka su promisljanja lijecnika o spolnosti djece i
mladih u Skolskom razdoblju. U trecem dijelu ¢lanka se nalazi prikaz rasprava o
obveznom cijepljenju protiv HPV-a, a zatim i o sporenjima u svezi zdravstvenog i
spolnog odgoja u skolama. U petom poglavlju se daju smjernice za prepoznavanje
spolno zlostavljane djece. Ovaj ¢lanak je dio projekta istrazivanja i prezentiranja
bioeti¢kih sadrzaja u Glasniku HKLD-a.

Djeca, spolnost i pubertet

Djeca se za spolnost po¢inju zanimati od trece godine zivota, tvrdi Krapac. Model
razvojnih faza tumaci spoznajni tijek o spolnosti kod djece na ovaj naéin: prvo se
razvija spolni identitet (svrstavanje sebe u Zensko ili musko bice), zatim slijedi
spolna stabilnost (svijest da ¢e djecak odrastanjem postati muskarac, a djevojcica
Zena) i na kraju se javlja spolna dosljednost (shvaéanje da je neciji spol trajna
osobina i da se ne moZe promijeniti drukéijim odijevanjem ili ponasSanjem).
Nadalje, adolescentsku dob karakteriziraju tri prepoznatljive krize — identiteta,
autoriteta i spolnosti — koje se izrazavaju u traZenju smisla postojanja,
preispitivanju i/ili odbacivanju vrijednosti odraslih te istrazivanju granica
seksualnosti. To posljednje, ukoliko izostane adekvatna odgojno-obrazovna
poduka, mozZe se zbog izobli¢enih, iskrivljenih ili manjkavih podataka (spoznajno)

1 Iscrpno o Glasniku HKLD-a vidjeti: Drazenko TOMIC, Strukturni i tehnicki dosezi Glasnika HKLD-
a, Glasnik Hrvatskoga katoli¢koga lije¢ni¢koga drustva (U nastavku: Glasnik HKLD-a), 2021/3. 4~
18; Drazenko TOMIC, Bibliografija Glasnika HKLD-a 1991—2020, Glasnik HKLD-a, 2021/3. 19—
323.
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pogresno formirati. Otud je djeci o temama spolnosti potrebno dati obrazlozenja
na njima shvatljiv nacin, zakljucuje Krapac.2

Djecaci i djevojéice trebaju imati modele da bi se razvili u muskarce i Zene,
tvrdi Burke: ,Nijedan se djecak ne razvije u muskarca ako ne prode kroz
adolescenciju u kojoj nauci $to je svojstveno muskarcu, upozna izazove muskosti
i kako se treba suociti s njima. Sa sli¢nim se izazovom suocavaju djevojke, kojima
je teZe nego djeCacima steci spolni identitet. Djevojka se ne moze razviti u Zenu
bez jednog ili vise modela, koji joj pruzaju primjer Zenskosti. Pravi spolni odgoj
mora identificirati razli¢ita svojstva muskosti i zenskosti, pokazati njihove
primjere mladim osobama u Zelji da u njima izazovu osobne i Zeljene odgovore.“3
Burke dodaje da se danas malo oc¢eva usuduje reéi svojim sinovima da budu ¢vrsti
ili hrabri, ukazati im na hrabrost kao musku osobinu. A jo§ manje majki danas se
usuduje reéi svojim kéerkama da budu brizne i obzirne, ukazati im na brigu za
druge kao zensku osobinu. Burke nastavlja: ,Veliko je nerazumijevanje uloga
kada se roditelji natjecu u stjecanju autoriteta, ali ne i u davanju podrske. U Zene
postoji instinkt davanja podrske i utocista, no mnoge ga Zene danas zanemaruju
pa ¢ak i odbacuju pomisao o tome da Zena ima posebnu sposobnost pruzanja
podrske; kao da bi njezino prihvacanje bilo priznanje vlastite slabosti, a ne
zapravo potvrda da - budu¢i da smo svi slabi - trebamo podrsku koju vrlo ¢esto
moZe pruziti samo Zena. Dobro razvijena spolna komplementarnost u roditelja
daje obiteljskom zivotu veliku snagu. Djeca ¢e radije iznijeti svoje probleme
roditeljima kojima mogu pristupiti alternativno prema naravi problema. Tesko
da ¢e imati mnogo povjerenja u roditelje za koje osjeéaju da su zaokupljeni
borbom za prevlast.“4

O spolnosti sa stanovista Skolskog lije¢nika

Lijecnici Skolske medicine su prije 20 godina konstatirali kako medu mladima
vlada veliko neznanje o spolnom Zivotu, da medu njima prevladavaju iskrivljeni
pojmovi o spolnom moralu. To je posljedicu imalo sve viSe trudnoc¢a i porodaja u
mladenastvu. Lijecnici se zalaZu za educiranje kao nacin rjeSavanja problema
spolnog odgoja mladih. No, istom nalaze da roditelji takve teme prebacuju na
skole, da se pak u Skolama o toj temi premalo ¢uje te da su mladi zbunjeni onim
$to doznaju iz medija.5 Subarié¢ upozorava na senzacionalisti¢ko pisanje medija,

2 Dunja KRAPAC: Kako i kada razgovarati o seksualnosti s mladima, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 23—
26. (U nastavku: KRAPAC, 2003.)

3 Cormac BURKE: Spolni identitet u braku i obiteljskom Zivotu, Glasnik HKLD-a, 2003/4. 28—38, na
34. (U nastavku: BURKE, 2003.) O nuznosti spolne identifikacije sli¢no i: Rick FITZGIBBONSOM:
Medicinsko naliéne homoseksualnog ponasanja, Glasnik HKLD-a, 2003/4. 60—64. (U nastavku:
FITZGIBBONSOM, 2003.)

4 BURKE, 2003, na p. 33.

5 Ivica RUZICKA: Katoli¢ki lije¢nici i katolicki prosvjetni djelatnici o sponom odgoju mladih 11.
veljace 2002., Glasnik HKLD-a, 2002/2. 20.
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sve viSe depresivne i nesretne djece u ordinacijama, konacno i znacajan porast
spolno prenosivih bolesti u sve mladoj zivotnoj dobi.¢

Prvi skolski lijecnik u RH postavljen je 1893. i to za gimnaziju i realku u
Zagrebu. Prva skolska poliklinika datira iz 1924. godine, a prva specijalizacija iz
Skolske medicine ostvarena je 1951. godine, istice Subarié. Upravo su specijalisti
Skolske medicine do 1998. godine u primarno zdravstvenoj zastiti skrbili o
zdravlju djeteta, provodili i preventivnu i kurativnu djelatnost. Prednosti $kolske
medicine u RH (2003.) su: 1. o¢uvana primarna zdravstvena zastita i populacija
kojoj je zastita namijenjena; 2. postojanje nadleznosti nad Sskolom kao posebnim
okruZenjem; 3. postojanje jedinstvenih preventivnih programa; 4. lije¢nici su
ovlasteni skrbiti o djeci s posebnim potrebama, 5. postoji moguénost primjene
individualnog i populacijskog pristupa; 6. o¢uvana je edukacija i unapredenje
metoda rada za lije¢nika skolske medicine. Nedostaci skolske medicine unatrag
20 godina (2003.) u RH su: 1. znacajno smanjenje savjetovaliSnog, odgojnog i
individualnog rada $to je rezultat osobne nemotiviranosti kao i nedostatkom
nastavnih pomagala; 2. nedostatna suradnja s postoje¢im djelatnostima primarne
zdravstvene zastite (obiteljski lijecnik, pedijatar), s Skolskim osobljem i
roditeljima: 3. nedostatak drugih stru¢njaka na terenu (psiholozi, pedagozi,
defektolozi), posebno na udaljenim podrucéjima; 4. previsok normativ za
postojece programe — tad je u Hrvatskoj 136 timova skolske medicine skrbilo za
oko 600.000 $kolske djece, S$to je prosjecno 4.500 djece po jednom timu;. 5.
ograniCena mogucénost intervencije Skolskog lijecnika nakon otkrivenog
zdravstvenog problema.”

U skoli se obi¢no ne ulazi u podrucje intimnog Zivota pa je spolnost i
nadalje na neki nacin tabu tema, odnosno, u skoli se spolnosti pristupa s tjelesno-
bioloskog stanovista. Krapac sljedece tvrdnje oznacava kao zablude: znanje o
necemu utjece na ponasanje i to po principu reciprociteta ,,Sto je viSe spoznaja, to
je odgovornije ponasanje“; za poimanje spolnosti dovoljna je informacija o
tjelesnim promjenama u doba puberteta, kao pojava mjese¢nice odnosno
polucije; ucenje o anatomiji i fiziologiji reproduktivnih organa trebalo bi biti
okosnica programa spolnog odgoja.8

Prema Subariéevoj, naveden je popis tema koje se u osnovnim $kolama
(2003.) obraduju s po jedan sat: pubertet (5. razred), adolescent u kuéi i $koli (7.
r.), humani odnos medu spolovima, spolno prenosive bolesti, planiranje obitelji,
sprecavanje zacCeta (8. r.). U srednjoj Skoli: planiranje obitelji i sprje¢avanje
trudnoce (1. r.), spolno prenosive bolesti (3. r.), brak kao ravnopravna zajednica
dvaju li¢nost (4. r.).9 Nastavnicke cjeline vezane uz spolnost kroz plan i program
katolickog vjeronauka o osnovnoj $koli (2003.) donosi Bubas: u 6. razredu o
spolnosti u sluzbi ljubavi i Zivota gdje se razglaba o smislu ljudske seksualnosti

6 Zeljka SUBARIC: Prikaz nastavnog programa iz $kolske medicine s podru&ja liudske seksualnosti
za osmogodisnju i srednju Skolu (sk. God. 2001/2002) uz kriticki osvrt na postojeéi program i
‘njegovu primjenu, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 5-8. (U nastavku: SUBARIC, 2003.)

7 SUBARIC, 2003.

8 KRAPAC, 2003.

9 SUBARIC, 2003.
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(spolnosti); o pubertetu kao vremenu prelaska iz djetinjstva u odraslu dob; o
zacetu, trudnoéi i radanju; o krs¢anskom moralnom vrednovanju na podrudju
seksualnosti. U 7. razredu ¢ini se da tih tema nema, dok se u 8. razredu govori o
ovim temama: prijateljstvo kao preduvjet skladnog ljudskog i vjernickog rasta;
faze Covjekova rasta prema sve vecoj zrelosti; pubertet kao etapa ¢ovjekova
razvoja; istinska ljubav i prenoSenje zZivota kao smisao spolnosti; zloupotreba
ljudske spolnosti; spolnost kao dar i zadatak; krs¢anski brak i celibat kao dva
mogucéa nacina Zivljenja ljudske spolnosti.’c Malovac, za vjeronauk u srednjim
$kolama, piSe nekakve meditacije o spolnom Zivotu.!

Dob u kojoj s mladima treba razgovarati o spolnosti ne moze se
administrativno odrediti, tvrdi Krapac. Valja postivati nacela razvoja, kako
tjelesnog, tako i spoznajnog, moralnog, psihi¢kog i duhovnog. Na pitanje, kako
realizirati razgovor s mladima o spolnosti, Krapac predlaze ove moguénosti:

— prije dogovaranja aktivnosti anketirati ucenike kako bi se rad
strukturirao prema prijedlozima razredne zajednice; Kkoristiti satove razredne
zajednice za raspravljanje o temama iz podrucja spolnosti,

— cijeniti povjerenje onog tko Zeli podijeliti svoju intimu i dogovoriti
vrijeme razgovora s njim, vodeéi brigu da do susreta ne protekne predugo
vremena,

— organizirati razgovore interdisciplinarnog tipa u vrijeme dok nije izrazen
¢imbenik umora; organizatori i koordinatori bi mogli biti sami ucenici,

— analizirati program nastavnih predmeta koji svojim sadrzajima zadiru u
podruéje seksualnosti, te primijeniti korelaciju i integraciju u sklopu redovne
nastave;

— izraditi priru¢nik u kojemu ¢e mladima najzanimljivija podrucja bit
objasnjena interdisciplinarno uvazavajuci holisticki pristup.2

Prilikom razgovora s mladima o spolnosti treba:

— biti otvoren za razli¢ita pitanja, jer ako informacija ne dode od
kompetentnih osoba, zainteresirani ¢e ih mozda potraziti na neprimjerenim
mjestima,

— postivati individualni razvoj te interes za pojedina podrucja, o opéenitim
dilemama u svezi seksualnosti razglabati s ve¢éom skupinom, a o delikatnijim
temama koje mogu biti uvjetovane i spolnim razlikama razglabati s manjom
skupinom, dok vrlo intimne probleme valja rjesavati pojedinac¢no,

— govoriti razumljivim rje¢nikom, isklju¢ivo znanstvenu istinu, uvazavajuéi
¢ovjeka kao tjelesno, psihi¢ko, duhovno, moralno i socijalno biée (holisticki
pristup),

— odgovarati prirodno, ¢ak i na provokativna pitanja, bez zgrazanja, osude,
etiketiranja, duboko humano i u skladu s temeljima ljudske naravi; ukazivati na

10 Mihaela BUBAS: Teme vezane uz spolnost kroz plan i program katoli¢kog vjeronauka u osnovnoj
skoli, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 13—18.

1 Stjepan MALOVEC: Vjeronauk u srednjim skolama u pitanjima spola i seksualnosti, Glasnik
HKLD-a, 2003/1. 19—22.

12 KRAPAC, 2003.
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uzrocno-posljedi¢ne veze, predvidjeti moguce posljedice raznolikih ponasajnih
pristupa,

— izbjegavati vrednovanje osobe sa seksualno nezrelim, neodgovornim ili
neodgovaraju¢im ponasanjem, raspravljati samo o ¢inu ili pristupu, npr. kod
promiskuiteta, homoseksualnosti i sl.,

— na izravna pitanja odgovarati izravno, odnosno, ukoliko se dvoji o
tocnosti odgovora, potraziti odgovor naknadno ili angazirati kompetentnu
osobu.’3

Prema pisanju Glasnika HKLD-a neke opce teme na koje bi se moglo
upozoriti mlade jesu:

— spolno prenosive bolesti (SPB) kao jedan od najées¢ih uzroka
neplodnosti, i to ¢ak u 35% do 65% slucajeva. Speranda tvrdi da izuzev
suzdrzavanja i/ili odnosa s vlastitim partnerom ne postoji sigurna metoda zastite
od SPB. Medu bolestima prednjace klamidijaza i mikoplazmoza.# Skerk sazima
klju¢ne podatke o infekcijama Chlamydia trachomatis, HIV-om i HPV-om u
segmentima koji se ti¢u prijenosa infekcije i profilakse te daje prakticne
informacije o tim SPB.15 Topalovi¢ takoder pise o prijenosu uzro¢nika bolesti koji
mogu izazvati teze komplikacije i moguéi sterilitet (Chlamydia trachomatis,
HPV, Trichomonas vaginalis, Candida albicans, Neisseria gonorrhoeae) te
naglasava adekvatno obrazovanje adolescenata o SPB. Pise da u svijetu godisnje
ima oko 250 milijuna novih slucajeva zarazenih SPB, medu kojima svakako
prednjac¢i zaraza klamidijom, S§to povecava ucestalost karcinoma cerviksa,
tubarnu neplodnost i zdjeli¢ne upalne bolesti. Topalovi¢ smatra kako je najbolja
zastita od spolno prenosivih bolesti veza s vjernim partnerom. Cuk, nakon
konstatacije da spolno prenosive bolesti imaju visu prevalenciju u urbanim
sredinama, dalje pise: ,,Nazalost, uslijed opasnosti od zaraze mnogi ljudi misle da
jejedino bitno tinejdZerima dati prezervative i kontracepciju i da tada mogu raditi
$to god hode, jer su tako sigurni. Medutim, takav pristup moZe promicati rizi¢no
spolno ponasanje jer osjeéaj sigurnosti moze gurnuti tinejdZere u promiskuitet i
rizi¢ne spolne odnose.“7 Cuk donosi i rezultate nekih istrazivanja prema kojima
dosljedna uporaba prezervativa rezultira 80% smanjenjem incidencije HIV-a,
medutim kumulativna upotreba vrlo vjerojatno rezultira zarazom. Tvrdi se da
prezervativ ne §titi od HPV-a.

— kontracepcija 1 prekid trudnoée mogu biti popratni fenomeni preranog,
jo$ uvijek emocionalno nezrelog, spolnog ponasanja adolescenata. Ginekolog
Suzana Perinci¢ i psihijatar Robert Perinéi¢ tvrde kako je poticanje mladih na
upotrebu kontracepcije dovelo ne samo do sve ¢esSéeg koristenja kontraceptiva,
nego i do sve ranijeg stupanja u spolne odnose. Naglasak stavljaju na moguce

13 KRAPAC, 2003.

14 Zarko SPERANDA: Umjetna oplodnja. Metode oplodnje ,in vivo®, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 52—
57. (U nastavku: SPERANDA, 2003.)

15 Vignja SKERK: Spolno prenosive bolesti s posebnim osvrtom na infekcije uzrokovane klamidijom
trahomatis, B-hepatitis i HIV-bolest, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 68—72.

16 Zlatko TOPALOVIC: Spolno prenosive bolesti (SPB), Glasnik HKLD-a, 2003/1. 73-77.

v Martin CUK: Promisljanje o spolnom odgoju, Glasnik HKLD-a, 2006/1. 13-16, na p. 13. (U
nastavku: CUK, 2006.)
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nuspojave, komplikacije, rizike i posljedice za plodnost. To je opet povecéalo
zarazenost spolno prenosivim bolestima, ali i adolescentske trudnoce. Donose
tehnicke podatke o kontracepciji i prekidu trudnoée kao i o metodama prevencije
poroda te sve to upotpunjuju statistickim podac1ma za RH i EU. Autori se zalazu
za prevenciju i savjetovanje mladih o rizicima i posljedicama neodgovornog
spolnog ponasanja.’8 Cuk tvrdi da je provedeno premalo studija koje se bave
utjecajem hormonske kontracepcije na zdravlje adolescentica.9

— optimalna reproduktivna dob spomenuta je u kontekstu govora o
suvremenim uzrocima neplodnosti. Speranda tvrdi da bi mlade trebalo
informirati o (Cesto neuspjesnim) pokusajima zace¢a nakon Sto prode optimalna
reproduktivna dob.2¢ Donijet je i podatak kako porast dobi rodilja u Velikoj
Britaniji postaje javnozdravstveno pitanje zbog kojeg bi bilo dobro prionuti
edukaciji Zzena o rizicima neplodnosti vezanim za Zivotni vijek rodilja. Navedeni
su i neki razlozi tom suvremenom trendu: obrazovanje, karijera, Zelja za
financijskom neovisno$éu, poteskoce u stvaranju stabilne veze, lako dostupna
kontracepcija.2

— optimalna fizicka, psihicka i moralna zrelost preduvjet su za adekvatno
prakticiranje spolnosti. Autori Perincié¢ tvrde da sve raniju spolnu zrelost ne prate
psiholoski i socijalno-ekonomski aspekti zrelosti. Danasnji nadin i kakvocéa zZivota
ubrzali su pocetak spolne zrelosti. Autori isticu da je u proslosti pubertet bio
prijelaz iz djetinjstva u zrelu dob, dok je danas pubertet nastavak djetinjstva.
Godine 1700. srednja dob mutiranja djecackih glasova u zboru u Leipzigu bila je
18 god., navode autori, a danas je to 13,5 godina. Srednja dob menarhe bila je
nekad oko 17 godine Zivota, a danas je oko 13. godine.22 Primjereno moralno
obrazovanje mladih u podrucju spolnosti prema Niki¢u podrazumijeva: moral
kao pripomo¢ realizaciji osobnosti; moralne karakteristike uditelja/odgajatelja
kao preduvjet za prihvaéanje ispravnog pojma o spolnom ponasanju; moralne
kvalitete adolescenata kao preduvjet za prihvaéanje ispravnog ucenja o spolnosti;
upoznavanje s nekim konkretnim izazovima u moralnom ponasanju adolescenata
u podrucju seksualnosti; iskustvo zaljubljenosti i patnje; u¢inkovita pravila u
odgoju za ljubav.23

— istospolna privla¢nost tema je o kojoj Marusi¢ piSe prema Americkom
savjetu pedijatara navodeci razloge zbog kojih bi trebalo pozvati nastavnike i
zakonodavce da odbace politike koje uvjetuju da djeca prihvate kao normalan
Zivot u kojem se kemijski i kirurski oponasa suprotni spol: 1. Ljudska je spolnost

18 Suzana PERINCIC—Robert PERINCIC: Kontracepcija i prekid trudnoée u adolescentnoj dobi,
Glasnik HKLD-a, 2003/1. 58—67. (U nastavku: PERINCIC, 2003.)

19 CUK, 2006.

20 SPERANDA, 2003.

21%%%; Rratke vijesti. Odgadanje majéinstva je ,javnozdravstveno pitanje®, Glasnik HKLD-a, 2009/3,
50.

22 Sam pocetak puberteta, piSu autori Perin¢ié, najve¢im dijelom je genetski uvjetovan, ali i
¢imbenicima okolisa. Navode kako ¢e djeca koja Zive blize Ekvatoru, djeca na nizim nadmorskim
visinama, djeca u gradovima, deblja djeca ranije zakoraciti u pubertet nego li ona u sjevernim
zemljama, sa sela ili mr$avija djeca. PERINCIC, 2003.

23 Mijo NIKIC: Moralni aspekti spolnog odgoja, Glasnik HKLD-a, 2003/1, 78—86.
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objektivna bioloska binarna karakteristika: ,,XY“ i ,XX“ geneticki su markeri
zdravlja, a ne geneticki markeri poremecaja. 2. Nitko se ne rada s rodom. Svatko
se rada s bioloskim spolom. Rod (svijest i osje¢aj samoga sebe ili kao muskarca ili
kao Zene) socioloski je i psiholoski koncept, a ne objektivni bioloski koncept. 3.
Vjerovanje osobe da je on ili ona neSto $to nije u najboljem je slucaju znak
konfuznog misljenja. Kada inace zdrav bioloski djecak vjeruje da je djevojcica, ili
inace zdrava bioloska djevojcica vjeruje da je djecak, postoji objektivni bioloski
problem koji se nalazi u umu, ne u tijelu, te bi ga se trebalo lijeciti kao takvog. 4.
Pubertet nije bolest, a hormoni koji zaustavljaju pubertet mogu biti opasni. 5.
Prema DSM-u V, cak 98% djecaka s poremecajem roda i 88% djevojcica s
poremecajem roda s vremenom prihvate svoj bioloski spol nakon $to prirodno
produ kroz p 6. Djeca koja koriste blokatore puberteta kako bi oponasali suprotni
spol morat ¢e uzimati hormone suprotnog spola u kasnijoj adolescenciji. 7. Stope
samoubojstava dvadeset su puta vece medu odraslima koji uzimaju hormone
suprotnog spola i produ operaciju promjene spola 8. Uvjetovanje djece kako bi
vjerovala da je zivot kemijskog i kirur§kog oponasanja suprotnog spola normalan
i zdrav jest zlostavljanje djece. Podrzavanje rodnih poremecaja kao normalnih
putem javnog obrazovanja i zakonskih politika zbunit ¢e djecu i roditelje.24
Fitzgibbons tvrdi kako je istospolna privlacnost izraz unutarnjih emocionalnih
sukoba, konkretno poremecaja spolnog identiteta. Kaze kako suvremeno okruzje
povladuje poremecaju spolnog identiteta bez da ukazuje na poteskoce povezane s
tim.25

— prenatalna osjetilna interakcija djeteta i trudne majke ima prema
HodZi¢u veliku vaznost u pristupu i prakticiranju trudnode, Sto moze biti jedan
od brojnih doprinosa odgovarajuéem somatskom, psihickom i emocionalnom
formiranju djetetove osobnosti.2¢

Obvezno cijepljenje kao preventiva protiv HPV-a

Pitanje obveznog cijepljenja Skolske djece kao preventiva protiv human papiloma
virusa (HPV) svojevremeno je potaklo neke dileme u svezi opravdanosti
obveznog karaktera tog cijepljenja. Gostin i De Angelis tvrde da se cijepljenjem
djevojcice diskriminira u odnosu na djecake; postavljanju pitanje naknada u
slu¢aju neZeljenih posljedica cijepljenja; obzirom na relativno nisku prevalenciju
HPV-genotipova povezanih s rakom grliéa maternice (3,4%) i obzirom na

24 Matko MARUSIC: Judith A. Reisman. ,,Seksualna sabotaZa“ Naklada Benedikta, Zagreb, 2014.,
Glasnik HKLD-a, 2014/2. 62—63. (U nastavku: MARUSIC, 2014.) U ovom osvrtu Marusié¢ uz ostalo
prenosi Reismanove stavove: ,Malo po malo, drzava je sebi prigrabila veée pravo odgajanja djece
nego njihovi roditelji, a drzavu predstavljaju sljedbenici Kinseyeva ucenja, i tko god im se
suprotstavi biva ismijan i vrijedan sve dok ga se ne usutka. U ime Kinseyeve 'znanosti' zabranjuje
se, tabuizira i 1skr1v1]uJe stvarna znanost; autoriteti poput Darwina, Freuda, Ericksona i Fromma se
presuéuju...“ MARUSIC, 2014.

25 FITZGIBBONSOM, 2003. O navedenoj problematici i ¢lanak: Gilles BERNHEIM: Homoseksualni
brakovi, roditelji istoga spola i usvajanje djece. — II. dio, Glasnik HKLD-a, 2013/3. 32—35.

26 Petar-Kre§imir HODZIC—Rafaela MRDJEN-HODZIC: Trudnoéa i skroviti Zivot predrodendeta u
majcinoj utrobi — prijeko potrebna saznanja za poduc¢avanje mladih o pitanjima spolnosti, Glasnik
HKLD-a, 2003/1. 34—43.
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nepoznate dugoroc¢ne ucinke cjepiva, smatraju da nije mudro od 12-godiSnje
djevojéice s vrlo niskim rizikom od razvoja navedenog raka zahtijevati da se
obvezno cijepi. Autori pisu da bi djevojcici u svrhu dobivanja njezine informirane
privole na cijepljenje trebalo reci: ,,Ove tri injekcije ¢e te vjerojatno zastititi od
infekcije koju moze$ dobiti samo spolnim odnosom, ali ispitivanja nisu jo$
pokazala koliko dugo zastita traje ili moze li cijepljenje imati nuspojava na tvoje
zdravlje.“27

Obvezno cijepljenje protiv HPV-a za vrijeme pohadanja skole izgleda da
nije podrzalo ni Ameri¢ko udruZenje pedijatara. Protiv su tog da se iz Skole
iskljucée ona djeca koja odbiju cijepljenje protiv spomenute bolesti. Svoj stav
argumentiraju na ovaj nacin: cjepivo prevenira bolest koja se prenosi samo
spolnim kontaktom; veéina djece u dobi od 9-12 godina nisu seksualno aktivna, a
neki nisu ni usli u pubertet; proglasavanje obaveznim cijepljenje u ranoj Zivotnoj
dobi (9. god.) postavlja eticku dilemu; svakako bi valjalo prije cijepljenja pojasniti
djetetu i roditeljima koristi i moguée posljedice cjepiva; lije¢nici bi trebali
upoznati roditelje i djecu s vrijednostima seksualne apstinencije kao jedinog
nacina kojim se u potpunosti eliminiraju rizici koji prate seksualnu aktivnost.“28

Povodom moguénosti uvodenja obveznog cijepljenja djece od 12 god. i
starije, McQueen iznosi prigovore Kanadskog katolickog bioeti¢kog instituta o
nacinu promidzbe cjepiva protiv HPV-a: uzimajuéi u obzir ¢injenicu da se virus
prenosi jedino spolnim putem, pozivaju na spolnu suzdrzanost i pridrzavanje
spolnog odnosa samo za brak; pozivaju na obrazovanje za odgovorno spolno
ponasanje; osuduju stav drustva da je spolni odnos dobar sve dok je ¢ovjek
zaSti¢en; iznose sumnje o uc¢inkovitosti cjepiva protiv HPV; upuéuju na njegovu
visoku cijenu (380 dolara). Zaklju¢uju , Kad sve navedeno uzmemo u obzir, ¢ini
se da 'pustanje u promet' ovog cjepiva nije bez ozbiljnih etickih zamjerki. Ako
postoji Zurba za uvodenjem opcih programa probira za djevojke od 6. ili 8. razreda
nadalje, bez podrobnijeg osvrta na navedena pitanja, onda je grdno poremecen
nacin na koji se danas u drustvu vrednuju mlade djevojke i Zene.“29

27 Lawrence O. GOSTIN, Catherine D. DE ANGELIS: Obvezatno cijepljenje protiv HPV-a. Dobrobit
pucanstva ili osobna korist?, Glasnik HKLD-a, 2007/3—4. 9—11. na p. 10.

28 **%. Stav Americkog udruZenja pedijatara o cijepljenju protiv HPV-a, Glasnik HKLD-a, 2007/3—
4, 15—16. Prema jednom izvjestaju, lije¢nici se ,,odricu“ roditelja koji odbijaju cjepiva za djecu Sve
se vise americkih pedijatara ,,odrice” roditelja koji odbijaju cijepljenje svoje djece. Istrazivaci cjepiva
navodi kako se ¢ini da takva praksa raste, unato¢ ¢injenici da lije¢nicka drustva pojedina cjepiva ne
preporucuju. Dr. Diekema je pisao o politici Americ¢ke akademije za pedijatriju (AAP) prema onima
koji odbijaju cijepljenje, koja preporuca da lije¢nici raspravljaju o tom problemu tijekom vise posjeta
roditelja, ali da se roditeljima dopusti njihov izbor. Naime, veéina pedijatara smatra da je sprje¢avanje
bolesti cijepljenjem jedna od njihovih primarnih duznosti (online.wsj.com). ***: Lije¢nici se 'odricu’
roditelja koji odbijaju ¢jepiva za djecu, Glasnik HKLD-a, 2011/3—4. 52.

29 Moira McQUEEN: Humani papiloma virus, Gardasil i programi cijepljenja, Glasnik HKLD-a,
2007/3—4. 20—21. Spomenuti su i neki sporni slu¢ajevi. Tako Americki Centar za kontrolu bolesti
(CDC) naredio je tvornici Merck & Co. da prestane agresivno lobirati da sve americke savezne drzave
uvedu zakon prema kojem bi sve mlade djevojke trebale biti cijepljene protiv spolno prenosivih
bolesti njihovim cjepivom. Kampanju je vodila udruga ,,Zena u vladi“ koju je tvrtka podupirala. ***:
Centar za kontrolu bolesti naredio je Mercku. ,Zaustavite kampanju!“, Glasnik HKLD-a, 2007/3—
4.12.
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Glede ove teme, ukazivano je i na pravo roditelja da kao naravni i zakonski
skrbnici odluce o cijepljenju vlastite djece. Opetovano je upozoreno na moguce
nuspojave cjepiva, na postojanje alternativa za izbjegavanje HPV infekcija, na
relativno visoku cijenu cjepiva i drugo.3° Neki autori ukazuju i na druge pojave.
Tako, Sasieni na osnovu nekih studija ukazuje na mogucénost vece izloZenost
HPV-u Zena koje koriste kombinirane oralne kontraceptive, pa utoliko i
karcinomu cerviksa kojeg HPV uzrokuje. Tvrde kako se povecan rizik proteze i do
10 godina nakon prestanka uzimanja takvih kontraceptiva.s!

Kako je spomenuta tema obveznog cijepljenja svojevremeno bila vrlo
interesantna, tako je i Mileti¢-Medved (2008.) odrzala predavanje o pristupu
cijepljenju protiv HPV-a. Peraica u izvje$c¢u s predavanja Miletic-Medvedove piSe:
»U nasoj je zemlji cijepljenje Gardasilom dobrovoljno i vrlo skupo. U sredstvima
javnog informiranja razvila se rasprava o tome da li bi ga trebalo uvesti u obavezni
kalendar cijepljenja u $koli za sve djevojcice. U mnogim je zemljama proizvodac
cjepiva odustao od zahtjeva da cijepljenje bude obvezatno i to zato §to su pedijatri
i lijecnici obiteljske medicine odbili upotrijebiti cjepivo za koje se ne zna kakav
ima dugotrajni udinak na zdravlje, a ucinkovitost, djelotvornost i efikasnost
cjepiva nije jo§ do kraja ispitana. Drugi je razlog bio taj Sto je i stav udruga
roditelja bio negativan prema cijepljenju. Unato¢ navedenih nedostataka u
testiranju cjepiva, dr. Mileti¢-Medved smatra da je individualno cijepljenje protiv
HPV virusa korisno prije pocetka spolne aktivnosti, no da jo$ uvijek nisu
iskoristene druge moguénosti prevencije te vrste karcinoma.“32 Atali¢ pise kako je
Mileti¢-Medved u drugom predavanju na istu temu istaknula vaznost uvodenja
kvalitetnih nacionalnih programa organiziranog ginekoloskog probira s
uzimanjem PAPA-obriska i sustavnim praéenjem HPV infekcija. Upozorila je,
kako pise Atali¢, i na lobiranje pojedinih farmaceutskih tvrtki da se cijepljenje
protiv HPV-a uvede u program obaveznog cijepljenja: ,Dr. Miletic-Medved je
navela zanimljivi apsurd da su ciljna populacija ovoga skupoga cjepiva djevojcice
u osnovnoj $koli iako je do sada poznato trajanje zastite oko pet godina te se ne
zna hoce li biti potrebne dodatne doze.“33

30 ***: Stav Katolickog lije¢nickog drustva SAD-a o HPV-imunizaciji, Glasnik HKLD-a, 2007/3. 17—
18.

31 Peter SASIENI: Prevencija karcinoma cerviksa i hormonska kontracepcija, Glasnik HKLD-a,
2007/3—4. 13—14. PiSuéi o sezonskoj i pandemijskoj influenci Richter je (prema pisanju Pozgaj)
ustvrdio kako u RH djeca nisu shva¢ena kao dio populacije koju je potrebno prvo zastititi jer su
rezervoar infekcije buduéi da nemaju zastitna protutijela kao odrasli. Maja POZGAJ SEPEC:
Predavanje. Darko Richter ,,Sezonska i pandemijska influenca® (Zagreb, 5. studenoga 2009.),
Glasnik HKLD-a, 2009/4. 48.

32 Maja PERAICA: Predavanje. Marica Miletié-Medved "Prevencija cervikalnog karcinoma - pristup
cijepljenju protiv HPV-a“ (Zagreb, 25. sijecnja 2008.), Glasnik HKLD-a, 2008/1. 35-36.

33 Bruno ATALIC: Predavanje: Marica Miletié-Medved ,Prevencija cervikalnoga karcinoma i
cijepljenje protiv humanog papiloma virusa“ (Osijek, 25. oZujka 2009.), Glasnik HKLD-a, 2009/1,
43—44, na 76. U Glasniku br. 2020/1—4 se u jo$ nekoliko priloga govori o pitanju cijepljenja, pa i
djece.
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Prijepori o zdravstvenom i spolnom odgoju

Svojevremeno je tema zdravstvenog odgoja bila dosta eksploatirana u javnom
prostoru. Upravni odbor Europske federacije katolickih lijecnickih drustava
(FEAMC) izrazio je zabrinutost (2011.) nad dokumentom Svjetske zdravstvene
organizacije (WHO) o standardima tzv. spolnog odgoja u Europi. FEAMC smatra
da je dokument opterecen ozbiljnim nedostatcima i zabludama ve¢ u samoj
znanstvenoj podlozi i sadrzaju, kao i u ideoloskim pretpostavkama na kojima se
temelji. Tvrde da je zbog drugih pitanja ili interesa gotovo u potpunosti ostavljen
po strani holisti¢ki pristup obrazovanju djece i adolescenata u svezi tema ljudske
plodnosti, prokreacije, spolnosti i roditeljstva. Nalaze kako su pri formiranju
skupina ,stru¢njaka“ dionici odgojno-obrazovnog procesa (odgajatelji, roditelji,
crkva i vjerske zajednice, neki predstavnici i neke organizacije djece i mladih)
gotovo potpuno izostavljeni. StoviSe, ni stavovi tih ,struénjaka“ nisu dovoljno
zastupljeni u konaénoj verziji teksta. Upravnom odboru FEAMC-a se ¢ini da
dokument WHO-a gotovo u potpunosti donosi stavove organizacija s ,,pro-
choice” predznakom. Zakljucuju kako se spomenuti dokument teSko moze
smatrati valjanom podlogom za bilo kakvu razumnu javnu politiku, javno
zdravstvo ili obrazovne metode te pozivaju Zsuzsannu Jakab, tadasnju regionalnu
direktoricu WHO za Europu, da povuce potporu Agencije tom dokumentu.34
Temu spolnog odgoja neki autori nastoje nametnuti kao Jednu od
najvaznijih tema koje se ti¢u zdravlja djece. Rizi¢no spolno ponasanje mladezi
ima negativne posljedice: fizicke (maloljetnicke trudnoce, prenosive bolesti) i
psihicke (spremnost i sposobnost zasnivanja uspjeSnog braka i obiteljskog
zivota), tvrdi Cuk.35 U RH o spolnom odgoju oéitovale su se 2004. udruge HKLD,
HKDPD, HKDMST s namjerom informirati javnost o moguéim posljedicama
edukacijskih programa poput MEMOAIDS-a. Upozoravaju na ove njegove
manjkavosti: obvezan je za sve ucenike 2. razreda srednjih skola; roditelji ne
moraju biti upoznati s ciljevima i sadrzajima ovog programa; iako samo
edukacijski (ne i odgojni), ovaj program moZe moralno ugroziti mladu osobu; s
gledista biomedicinske edukacije program je nepotpun jer ima u vidu samo AIDS,
a ne i druge spolno prenosive bolesti; ne priopc¢ava se relativna nepouzdanost
zastite (prezervativi) posebno protiv infekcije HPV-om; vjerske zajednice nisu
ukljucene u izradu i provodenje programa; voditelji programa su educirani
nastavnici koji educiraju nekoliko ucenika, a onda oni dalje educiraju kolege. 1z
tih razloga udruge traZze da se zadovolje minimalni uvjeti za izvodenje ovakvih
programa: cjelovitost informacije i cjelovitost odgoja; prisutnost i ravnoteza
odgojne komponente; postivanje osobne slobode ucenika i njihovih roditelja u
odabiru programa spolnog odgoja nakon cjelovitog informiranja o programu;
zadovoljavaju¢i odgojni profil voditelja programa. Po misljenju gore spomenutih
udruga, navedene kriterije ispunjava program Teen STAR (Sexuality Teaching in

34 Frangois BLIN: Prosujed zbog dokumenta Sujetske zdravstvene organizacije o standardima
spolnog odgoja u Europi (Berlin 23. svibnja 2011.), Glasnik HKLD-a, 2011/1. 23.
35 CUK, 2006, na p. 13.
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the context of Adult Responsability, Ucenje o spolnosti u kontekstu odgovornosti
odraslih za tinejdZere.36

Program Teen STAR se u RH provodio od 1995. godine. God. 1997., a onda
i 2004. i 2005. je dobio pozitivno misljenje resornog ministarstva, a 2004/05. i
pozitivno misljenje Zavoda za skolstvo (2003. i 2005.). U $kolskoj 2004/05.
program je provodilo 84 nastavnika u 57 skola. U program je bilo ukljuceno oko
1.300 roditelja, piSe Cuk. Isti¢e pozitivne strane programa: ,Polaznici u¢e o musgkoj
stalnoj i Zenskoj periodi¢noj plodnosti. Istovremeno istrazuju emocionalne, fizicke,
intelektualne, drustvene i duhovne implikacije odrastanja u muskarca ili Zenu. Za
razliku od takozvanih 'autenti¢nih apstinencijskih' programa, program Teen STAR
ukljucuje znanstvene Cinjenice o spolno prenosivim bolestima i kontracepciji.
Polaznici dobivaju puno informacija te istovremeno i raspravljaju o znacenju i
vrijednosti ljudske seksualnosti.“3” Pohadanje programa je na dobrovoljnoj bazi.
Razraden je za razlidite uzraste. Voditelji program su educirani. Cuk nastavlja:
»Ciljevi Teen STAR programa mogli bi se sazeti ovako: - poceti razmisljati o svojim
vlastitim osjetajima i Zeljama, - izgraditi vlastiti identitet i samopostovanje, - bolje
razumjeti osjeéaje i stavove suprotnog spola, - ispitivati i interpretirati seksualne
poruke koje prenose mediji, - teziti razvitku zdravih seksualnih stavova, - postati
svjestan vlastite plodnosti i sposobnosti prenosenja Zivota, - razvijati osjecaj
postovanja prema daru Zivota, - poceti prepoznavati pozitivne i negativne
posljedice i implikacije seksualnog ponasanja, - poceti shvacati da spolna aktivnost
nalazi smisao samo u potpuno predanom odnosu, - postati sposoban za donosenje
vlastitih, slobodnih i odgovornih, odluka i - poceti uvidati vaznost kvalitetne
komunikacije unutar obitelji.“38

Spomenuti program Teen STAR se nasao pod povecalom javnosti. Otud su
se voditelji programa ocitovali priopéenjem za javnost u kojem su zanijekali
nestrucnost (program su sastavili i usavrSavaju svjetski stru¢njaci i provodi se 25
godina u tridesetak zemalja svijeta, voditelji se osposobljavaju na posebnim
tecajevima), crkvenost (program ne provodi Katolicka crkva nego Udruga za
cjeloviti spolni odgoj Teen STAR), apstinencijski program (Teen STAR ima za cilj
cjelovitu izgradnju osobe, a smanjeno upustanje tinejdZera u spolne odnose je
jedan od rezultata te izgradnje), netolerancija (program , Teen STAR” prihvaéa
svaku osobu, dajuéi svakoj osobi jednako dostojanstvo, bez obzira na spolnu
orijentaciju, te daju¢i svakoj osobi pravo na izbor), nepreporucivanje
kontracepcije (mlade poti¢u na razmisljanje o znacenju i o posljedicama svog ¢ina
i da na kraju, odgovorno i slobodno, sami donosu svoju odluku).39 S tim u svezi je

36 Martin CUK, Anda LOVRIC, Ana STARE: Osvrt na spolni odgoj u hrvatskim $kolama, Glasnik
HKLD-a, 2004/1. 40—42; Udruge su se o ovoj temi o¢itovale putem priopéenja za javnost: Martin
CUK, Anda LOVRIC, Ana STARE: Spolni odgoj u hrvatskim $kolama. Osvrt struénih katolickih
drustava, Glasnik HKLD-a, 2004/1. 43—44; S istih pozicija i sa sli¢nim argumentima i ovaj ¢lanak:
Martin CUK: Kakav nam je spolni odgoj potreban?, Glasnik HKLD-a, 2004/3. 18-19.

37 CUK, 2006, na p. 14.

38 CUK, 2006, na p. 14; O nekim aspektima prakti¢ne provedbe programa: Kristina ILCIC: Od svijesti
o plodnosti do promjene ponasanja program ,Teen STAR®, Glasnik HKLD-a, 1998/1-2. 15—18.

39 Udruga za cjeloviti spolni odgoj Teen STAR: Priopéenje za javnost na konferenciji za novinare.
Zagreb, Europski dom, 3. prosinca 2004.), Glasnik HKLD-a, 2005/1. 46—49.

125


https://doi.org/10.55072/DN.2024.1.115

NOSTER XII. évf.2024/1. sz.
DOI: 10.55072/DN.2024.1.115

i otvoreno pismo Ministarstvu znanosti, obrazovanja i Sporta u svezi spolnog
odgoja u Skolama: ,,Ovim pismom apeliramo na Vase Ministarstvo da prihvati
sistem u kojemu ¢e mladima i njihovim roditeljima biti omogu¢en SLOBODAN
IZBOR izmedu viSe razli¢itih programa spolnog odgoja koji zadovoljavaju
potrebne odgojno-obrazovne kriterije. Takav sistem karakteristika je pluralnog
drustva i prisutan je u svim zemljama s razvijenom demokracijom. Odluc¢no se
suprotstavljamo ideji uvodenja jednog, obveznog i isklju¢ivog programa
'seksualne edukacije' u skole. Takva ideja vise odgovara totalitarnom drustvu i
mentalitetu i bez obzira tko ju predlozio, podrzao, razradio i realizirao, drzimo je
neprihvatljivom jer se njome krse temeljna ljudska prava.“40

U nizu akcija udruge ,Teen STAR" je i traZenje pismene potpore za
promotivne akcije udruge, kao i informiranje o novom programu spolnog odgoja
»Ljudska seksualnosti i kvaliteta zZivljenja“ koji se nastojao uvesti u sve $kole u
RH. Tvrde da program ima podrsku Zavoda za Skolstvo, Sluze za reproduktivno
zdravlje, Skole narodnog zdravlja, Filozofskog fakulteta, Foruma za slobodu
djece, Ureda pravobraniteljice za djecu i pravobraniteljice za ravnopravnost
spolova, velik prostor u javnim glasilima. Udruga tvrdi da je novi program nov
samo po imenu (prijasnji MEMOADIS), da relativizira prirodnu spolnost, potice
na promiskuitetno ponasanje, prekid trudnoce i drugo.4t Slicno gornjem,
opetovano je upuceno otvoreno pismo resornom ministarstvu u kojem se apelira
na slobodu izbora: ,,Ovim pismom apeliramo na Vase Ministarstvo da prihvati
sistem u kojemu ¢e mladima i njihovim roditeljima biti omogu¢en SLOBODAN
IZBOR izmedu viSe razli¢itih programa spolnog odgoja koji zadovoljavaju
potrebne odgojno-obrazovne kriterije. Takav sistem karakteristika je pluralnog
drustva i prisutan je u svim zemljama s razvijenom demokracijom.“42

Spolno zlostavljana djeca

O znacajkama ponasanja spolno zlostavljanje djece piSe Kocijan Hercigonja.43
Seksualno zlostavljanje djece Kocijan definira kao bilo koji oblik seksualnog
kontakta izmedu djeteta i odrasle osobe: djedja pornografija, pipanje,
masturbacija, izlaganje djeteta pornografskim sadrzajima, vaginalni, analni ili
oralni kontakt, odnosno, seksualni odnos. Konstatira kako se dijete bilo kojeg
uzrasta ne moze nositi s ucestalom seksualnom stimulacijom. Navodi moguce
oznake zlostavljanog djeteta: manjak samopostovanja, osjeéaj bezvrijednosti i
abnormalan ili iskrivljen pogled na seks, povucéenost, nepovjerljivost prema
odraslim osobama, suicidalnost. Donosi podatke: svaka cetvrta djevojfica,

40 Kristina PAVLOVIC, Ladislav ILICIC: Otvoreno pismo Ministarstvu znanosti, obrazovanja i $porta
u vezi spolnog odggja u $kolama, Glasnik HKLD-a, 2005/1. 50~51. na 50.

41 Kristina PAVLOVIC, Ladislav ILCIC: Pismo udruge ,,Teen STAR® katolickim udrugama, Glasnik
HKLD-a, 2005/2. 38—-309.

42 Kristina PAVLOVIC, Ladislav ILCIC: Otvoreno pismo Udruge za cjeloviti spolni odgoj , Teen STAR®
Ministarstvu znanosti, obrazovanja i Sporta u vezi spolnog odgoja u skolama, Glasnik HKLD-a,
2005/2. 40—41.

43 O ovoj temi iscrpnije: Drazenko TOMIC: Bioeticki prilozi Glasnika HKLD-a na temu zlostavljanja
djece i mladih, Danubius noster, Glasnik HKLD-a, 2023/2. 167-182.
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odnosno svaki Sesti djecak je seksualno zlostavljan, najcesée izmedu 4. i 8. god.
Zivota; svako drugo zlostavljano dijete, zlostavljano je u kuéi, svako trece
zlostavljano dijete zlostavljali su roditelji. Autorica prepoznaje oznake roditelja
zlostavljacda: pretjerano zasti¢ivanje, zloporaba opijata, egzibicionizam,
voajerstvo, pornografija, promiskuitetno ponasanje, slobodan razgovor o seksu,
disfunkcionalna obitelj, seksualno zlostavljani u djetinjstvu. Autorica tvrdi: 95%
zlostavljaca bilo je zlostavljano u djetinjstvu; 80% ovisnika bilo je zlostavljano u
djetinjstvu; 80% svih osoba koje su pobjegle od kuce bilo je zlostavljano; 78%
zatvorske populacije bilo je zlostavljano u djetinjstvu; 95% prostitutki bilo je
zlostavljano u djetinjstvu.44

Dijete moZe imati ove fizicke znake spolnog zlostavljanja: genitalne
infekcije; ozljede na grudima, bradavicama, ispod trbuha; ozljede u genitalnom
ili analnom podrucju, krvarenja, modrice; bolove pri mokrenju; ceste upale grla
uz poteskoce gutanja i osjecaj guSenja; Ceste psihosomatske smetnje (glavobolje,
bolove u trbuhu); menstrualne smetnje; trudnoca; iznenadno dobivanje ili
gubljenje na tezini; ¢esto tusSiranje; intenzivan govor tijela, skrivanje, pokrivanje,
pokus$aj djeteta da bude nevidljivo; zguzvana odjeéa, ,naslage” odjece danju i
nocu. Emocionalni znaci seksualnog zlostavljanja: ljutnja, tjeskoba,
bespomoc¢nost, strah od odlaska ku¢i nakon skole, strah od mraka i odlaska u
krevet; noéne more i problemi sa spavanjem; depresija i povlacenje od prijatelja i
obitelji; strah od zatvorenih vrata, kupaonica, tusa; strah od fizickog kontakta,
posebice oko podrudja genitalija; strah od odredenih osoba; izjave da im je tijelo
prljavo ili o$teéeno, strah da nesto s njihovim genitalnim podruéjem nije u redu;
zavodljivost, tajnovitost; aspekti seksualnog zlostavljanja u crtezima, igrama,
fantazijama. Seksualizirano ponasanje kao znak seksualnog zlostavljanja:
neuobicajen interes za svoje i tude genitalije; Cesta masturbacija; upotreba
prostih rijeci; crtezi s naglasenim seksualnim detaljima, genitalijama; mijeSanje
emocija sa seksualnim ponasanjem; promiskuitet; prostitucija. Oznake djece i
adolescenata — zlostavljaca su ove: problem seksualnog identiteta; emocionalna
nezrelost; losa slika o sebi; represija emocija kao obrambeni mehanizam;
identifikacija s mladom djecom; masturbacija uz fantazije; izbor zrtve mlade od
sebe; seksualno devijantno ponasanje kao borba protiv anksioznosti;
racionalizacija kao obrambeni mehanizam; u socijalnim kontaktima izoliranost,
bez prijatelja; problem identifikacije i komunikacije.45

Kako sprijediti zlostavljanje, odnosno kako pomoéi zrtvi? pita se Kocijan.
Pojasniti djetetu da ako ga netko pokusa zlostavljati ili uciniti nesto zbog cega se
osjeéa ,cudno®, da kaZe ne toj osobi i odmabh to prijavi roditelju; nauditi dijete da
postovanje ne znadi slijepo slusanje odraslih osoba, npr. ne smiju nauciti dijete
da ,uvijek napravi sve $to ucitelj ili odgajatelj trazi od njega“.46

44 Dubravka HERCIGONJA: Seksualno nasilje, Glasnik HKLD-a, 2003/1. 27-33. (U nastavku:
HERCIGONJA, 2003.)

45 HERCIGONJA, 2003.

46 HERCIGONJA, 2003.
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Zakljucéak

U ovom radu dostatno je ukazano na stav autora u ¢asopisu Glasnik HKLD-a o
temama ljudske spolnosti kod mlade populacije. Hvale vrijedno je inzistiranje na
tom da skolski lije¢nik bude raspoloZen i raspoloziv i za teme kao Sto je ljudska
seksualnost i prokreacija, Sto se moze ostvariti kroz radionice, savjetovanja,
kruZoke i individualni pristup. Znac¢ajno je ukazivanje lije¢nika na opasnosti koje
dolaze od spolno prenosivih bolesti a ocituju se ne samo u trenuta¢nim
zdravstvenim poteskocama nego i u moguéim kasnijim posljedicama od kojih je
jedna i moguca sterilnost. Sa danasnje tocke gledista hvale je vrijedno inzistiranje
lijeénika na uvazavanju zakonitosti optimalne reproduktivne dobi, dok njihovi
stavovi o istospolnoj privlacnosti vjerojatno ne bi naisli na odobravanje onih koji
zagovaraju takav nacdin upraZnjavanja seksualnosti. Stav o preventivhom
cijepljenju protiv HPV-a se u potpunosti uklapa u doti¢ni svjetonazor kao i
podrska u pitanjima zdravstvenog i spolnog odgoja onima koji promicu sli¢ne
stavove. Pojedini autori, kao Kocijan Hercigonja, pokazali su izrazitu
senzibiliziranost za moguce spolno zlostavljanje djece i mladih. Iako svi autori
koji su pisali o ovim temama u Glasniku nisu lije¢nici, moze se zakljuciti kako i
jedni idrugi (ilijecnici i oni drugi) nastoje svoj vlastiti, pretezno onodobni pristup
problematici ljudske spolnosti, potkrijepiti viSe ili manje stru¢nim dokazima te
ukazati zainteresiranoj javnosti na moguce posljedice neodgovornog spolnog
ponasanja.
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Abstract

MEDICAL-ETHICAL REVIEW OF SEXUALITY ACCORDING TO THE
JOURNAL CCMS

The Journal CCMS states that sexuality must be approached responsibly. A
responsible approach is important for younger people. Knowledge of the anatomy
and physiology of the reproductive organs is important for an active sex life. The
number of sexually transmitted diseases among young people has increased. That
is why it is very important to educate young people with quality. In Journal CCMS
there are several discussions on the topic of sexual education of young people.
The Journal CCMS writes about the possibilities and organization of health
education in primary and secondary schools. There are also programs on youth
education. Health education should be value oriented, writes Journal CCMS.
Journal CCMS condemned sexual violence against children: child pornography,
pornographic content and more. Mandatory vaccination against human
papilloma virus is being discussed.

Keywords: Journal CCMS, human papilloma virus (HPV), human
sexuality, sexually transmitted diseases, health education
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