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Ergenlik Doneminde Cinsel Egitimin Onemi

The Importance of Sexual Education During Adolescence

Gizem Kerimoglu', Alev Ustiindag’

OZET

Ergenlik, ¢ocuklukla yetiskinlik arasinda pek ¢ok fiziksel ve
psikolojik degisimlerin goriildiigii bir donemdir. Ergenler bir
yandan yetigkinlige ilk adimlarini atarak sorumluluk almaya
basglarken, diger yandan bedenlerindeki fiziksel degisimlere uyum
saglamak zorunda kalabilmektedir. Ergenlerin bu siireci en saglikli
sekilde tamamlamast hem saglik personelinin, hem de ailelerin
temel hedefleri arasinda olmalidir. Bedenindeki fiziksel ve cinsel
degisiklikler karsisinda nasil davranacagini énceden 6grenmis bir
geng, bu degisikliklere daha kolay uyum saglayabilir, donemle ilgili
sorunlart daha kolay ¢ézebilir ve cinsel kimligini daha kolay
kazanabilir. Sonug olarak ézgiiveni gelisir ve yetiskinlerin yaninda
kendini daha rahat hissedebilir. Bu nedenle ergenlerin cinsel saglk
egitimlerinde ebeveynlerin, okulun ve saglik personelinin olduk¢a
biiyiik sorumluluklart bulunmaktadir. Ulkemizde bu konuya dikkat
cekilmeli ve ergenle siirekli karsilasabilecek durumda olan ¢ocuk
gelisimcilere, hemgirelere ve doktorlara iletisim teknikleri ve cinsel
saglik konularinda bilgilendirme yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Ergenlik, Ergenler, Cinsel Saghk, Cinsel
Egitim

SUMMARY

Puberty is a period that lots of physical and psycological changes
can be observed. While adolescents begin to take responsibility by
taking the first steps into adulthood at the same time they adapt to
physical changes in their body. To complete this process in the
healthiest way should be one of the main objective for both parents
and health care professionals. The youths who learned how to deal
with this changes in their body, can adapt easily to this changes, can
easily solve problems about this period and may gain sexual identity
in easier way. Consequently, they may develop self-confidence and
may feel their selves more comfortable near the adults. Thus,

parents, schools and health care professionals have the majority of
responsibilities about sexual health education of adolescents. In our
country, attention should be taken on this issue and child
development specialists, nurses and doctors who encounter with the
adolescents continuously should be informed about sexual health

issues.

Key Words: Adolescence, Adolescents, Sexual Health, Sexual
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GIRIS

Ergenlik, ¢ok sayida biyolojik ve sosyal
degisimin gerceklestigi, cocuklukla yetiskinlik
arasinda bulunan bir ge¢is donemidir. Kronolojik
yastan ¢ok, genellikle fizyolojik, psikolojik ve
sosyolojik degisikliklerle tanimlanir. Bu donem-
deki bedensel ve cinsel gelisim sosyal, duygusal
ve zihinsel olgunluklarin temelini olusturmak-
tadir. Kisaca biyolojik degisimle baslar,
bedensel, zihinsel ve ruhsal gelismelerle devam
eder (1,2). Bu donem boyunca goriilen fiziksel
goriintimdeki degisimler ve ozellikle ebeveyn-
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lerin beklentilerindeki degisiklikler ergenlerde
hem duygusal, hem de fiziksel saglik
problemlerine neden olabilir. Ciinkii ergenler
bazi yonlerden olgunlagmis olmalarina ragmen
eriskin bireyler i¢in hala kii¢iik olmalari
nedeniyle bu déonem boyunca siirekli bir baski
duygusu hissederler (2).

Ergenlik, bastan sona kadar hep ayni bicimde
giden, tekdiize degisikliklerin oldugu bir donem
degil; kendi icinde cok farkli degisiklik ve
belirsizlikleri igeren bir donemdir. Bunun
yaninda belirli evrelere ulasma, biiylimenin ve
cinsel gelisimin tamamlanma yaslari, cinsiyetler
ve ayni cinsiyetteki bireyler arasinda bile
degiskenlik gdstermektedir. Ergenlik, normal
kosullarda 12-20 yaslar1 kapsayan, ancak 10-11
yaglarinda baslayabilen ve 23-24 yaglara
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uzayabilen bir donemdir (3). Ergenligin baglang1-
cmni kalitimla gelen genetik 6zellikler, beslenme,
¢ocugun saglik durumu ve beden kitlesi gibi
etmenler biiyiik 6l¢tide etkilemektedir (4).

Ergenlere yonelik cinsellik ve iireme sagligi
caligmalari, tizerinde 6nemle durulmasi gereken
ve Ozel perspektif gerektiren bir konudur (5).
Ergenin biiylime, olgunlagma ve cinsel kimligini
kazanmas1 sirasinda karsilagtigr sorunlari
gidermede cinsel egitim verilerek bu
gereksinimlerin karsilanmasi saglanabilir.
Egitimin amaci, biyolojik ve cinsel gelismeler
konusunda gengleri bilgilendirmek ve
kaygilarini azaltmaktir (6).

Diinyada bir¢ok iilkede ergenler erken yasta
cinsel etkilesime baslamaktadir ve cogunlugu
genellikle herhangi bir korunma ydntemi
kullanmamaktadir. Korunmasiz gerceklestirilen
cinsel iliski ise istenmeyen gebeliklere,
dogumlara ve cinsel yolla bulasan hastaliklara
neden olabilmektedir. Ayrica geng kizlar yasal
olmayan diigiiklere tesebbiis edebilmekte ve
yetersiz perinatal bakim alabilmektedir ya da
gebeligi nedeniyle okulu terk etmek zorunda
kalabilmektedir (7).

Kapsamli ve siirekli cinsel saglik egitimi
programlar1 ile heniliz cinsel aktivitelere
baslamadan Once c¢ocuklara korunma
yontemlerinin ve olasi giivensiz iligki sonucunda
gerceklesebilecek durumlarin anlatilmasi
gerekmektedir. Bu egitim ve hizmetlerin
verilmesi bazi iilkelerde hala tartismali bir konu
olmaya devam etmektedir. Cogu okul sistemi
ergenlerin ve ¢ocuklarin cinsel saglk egitimi
gereksinimlerini karsilamada basarisiz olmustur.
Ancak herkesin, toplumda ergenlerin 6nemli bir
kisminin giivensiz iligkide bulundugu ve
korunma yontemleri konusunda bilgi ve anlama
gereksinimlerinin hizla karsilanmasi gerektigi
gercegini kabullenmeleri gerekmektedir (7).

Tiirkiye'de cinsellik, baska birgok iilkede oldugu
gibi, istii kapal1 bir konu olarak kalmistir ve bu
konuda egitim, hizmet ve arastirmalar smirlidir.
Ulkemizde ergenlere yonelik yapilandirilmis bir
cinsel egitim programi bulunmamaktadir. Aile
icinde baslamasi beklenen cinsel egitimi verecek
olan ebeveynlerin de bu konuda yeterli bilgi
birikimine sahip olmadiklari sdylenmektedir (5).

HIV/AIDS hakkinda tniversite 6grencilerinin
bilgi ve tutumlarini degerlendiren bir arastirmada
katilimcilari HIV hakkinda orta derecede bilgi
diizeyine sahip olduklar1 ve bunlarin
cogunlugunun medyadan bilgi edindigi
gorilmiistir (8). 11-20 yas arasi ergenlerde
yapilan bir arastirmada ise sadece %28,6' sinin
cinsellik hakkindaki bilgi diizeylerinin yeterli
oldugunu diistindiikleri saptanmistir (9).
Universite dgrencilerinde 2004 yilinda yapilan
bir diger arastirmada %24,1' inin (erkeklerin
%44,5'1, kizlarin %3,9'u) en az bir kez cinsel
iliskide bulundugu ve bunlarin %40,7'sinin son
alt1 ay i¢inde birden fazla kisiyle cinsel iliskide
bulundugu tespit edilmistir (10). Gokengin ve
ark. (2003), iiniversite 6grencilerinde cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlarin bulgu ve belirtilerini,
bulasma yollarim1 ve risk gruplarini bilme
durumunun yetersiz oldugunu bulmuslardir (11).
Genglerin saglikli bir insan olabilmeleri igin
biliylime ve gelisme asamasinda karsilasacaklari
fiziksel, duygusal ve sosyal degisiklikler
konusunda hazirlanmalar1 ve bilgilendirilmeleri
gereklidir. Bedenindeki fiziksel ve cinsel
degisiklikler karsisinda nasil davranacagini
onceden O0grenmis bir geng, bu degisikliklere
daha kolay uyum saglayabilir, dénemle ilgili
sorunlart daha kolay ¢6zebilir, yeni bedenine
daha kolay alisabilir ve cinsel kimligini daha
kolay kazanabilir. Sonug olarak 6zgiiveni gelisir
ve yetigkinlerin yaninda kendini daha rahat
hissedebilir (6).

Ergen bu bilgileri ailesinden, okuldan, bazi
yayinlardan ve arkadaslarindan alabilir.
Toplumumuzda anne ve babalar cinsel gelisim ve
cinsel saglik konularinda ¢ocuklarina ¢ok kisitl
bilgi verebilmekte ya da bu bilgiler tabu sayilip
hi¢ verilmeyebilmektedir. Yetiskinlerin
cocuklariyla cinsel konularda konusmada rahat
olmamalar1 ve bu konudaki yasaklar ¢ocuklarin
saglikli olmayan kanallardan bu bilgileri
almalarma yol agmaktadir. Okullarda verilecek
sistemli egitimle, 6grencilerin bu konuda saglikli
bilgi almalar1 saglanabilir. Dogru olan egitimin
evde baslamasi ve okulda devam ettirilmesidir.
Egitimin anne, baba ve egitim kurumlarinin
igbirligiyle ve uyum ig¢inde verilmesi, toplumun
bu konudaki beklentileri ve deger yargilariyla
okulda verilen bilgilerin catigmamasi ve
cesaretlendirmeyi birbirine karistirmamak
gerekir. Ergenin cinsel konularda
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bilgilendirilmesi, onun saglikli bir cinsel kimlik
kazanmasinin yani sira evlilige hazirlanmasini da
saglayacak ve yetiskin yagsaminda cinsel konuda
sorun yasamasi engellenmis olacaktir (6).

Ergenlerde Cinsel Egitimde Anne Baba Rolii

Anne, baba ve ¢ocuk arasindaki iligki, sevgi ve
saygiya dayali oldugu oranda c¢ocuklar saglikli
yetigirler. Ciinkii bu c¢ocuklarin yagsaminda
danisabilecegi ve gilivenebilecegi yetigkinler
vardir. Gergekte bu egitim aile iginde,
cocuklugun ilk yillarindan baglayarak ergenligin
sonlarina kadar devam etmelidir (6).
Cocuklarinin cinsel konulardaki ilk egiticileri
olan ebeveynler, ¢ocuklarina dogrudan bilgi
vermenin yaninda, c¢ocugun saglikli cinsel
gelisimini saglama ve cinsel risk davraniglarini
azaltmada oOnemli bir potansiyele sahiptir
(12,13). Ebeveynler, ayni zamanda ¢ocuklarinin
cinsellige yonelik tutum ve deger yargilarinin
gelismesinde de dnemli rol oynamaktadir (14).

Geleneksel yapilarini koruyan ¢ogu toplumlarda
cinsellik bir tabu olarak algilanmakta ve
ebeveynler cinsel egitim konusunda formal
egitim almadiklar1 i¢in yeterli bilgiye de sahip
olmamaktadir (15). Ancak yapilan ¢alismalarda
aileleriyle cinsellik hakkinda konusan ergenlerin,
cinsel iligkiyi ertelemesinin daha olas1 oldugu,
cinsel iliski yasamasi1 durumunda kontraseptif
kullanma davranisini gelistirdigi ve daha az
sayida partneri oldugu belirtilmektedir (16-18).
Geng kizlarn cinsel bilgileri cogunlukla arkadas
ve anneden aldig1 belirtilirken, geng erkeklerin
bu bilgileri daha ¢ok arkadas ve babadan almakta
olduklar (19) diger yandan ergenlerin babalara
gore anneleriyle cinsel konularda daha fazla
iletisimlerinin oldugu belirtilmektedir (20).

Kiz c¢ocuklarin o6zellikle anneden aldiklari
egitimin yasi da olduk¢ca Onemlidir. Kiz
cocuklarmin 11-12 yaslarinda iken, ergenlik
doneminde olacak tiim fiziksel, psikolojik ve
sosyal degisimlere karsi Onceden
bilgilendirilmeleri savunulmakta, uygun
olmayan yasta verilen cinsel egitimin amacina
ulasmadig1 bildirilmektedir (21). Erbil ve ark.
2010'da, 9 yas ve lizeri en az bir kiz ¢ocugu olan
192 anne ile cinsel egitim konusundaki bilgileri
ve bu bilgileri kizlarina ne kadar
aktarabildiklerini arastiran bir ¢calisma yapmustir.
Calismanin sonunda annelerin %65,6'sinin cinsel
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konularda kendi anneleri ile hi¢ konusmadigi,
cinsel egitim aldigint belirten annelerin
%31,3"inlin egitim aldig1 konunun sadece
menstriasyon oldugu ve bu egitimin faydal
olmadig1 (%57,4) belirlenmistir. Bu annelerin,
kendi anneleri disinda, en yiiksek diizeyde cinsel
bilgi kaynagi arkadaglart (%48,4) ve esleri
(%40,1) olmustur. Kendi kizlarina cinsel bilgi
veren annelerin ylizdesinin ise %60,8 oldugu
belirlenmistir. Anneler tarafindan verilen cinsel
egitim, mensturasyon (%70,3), kadin-erkek
viicut farkliliklar (%49,5), cinsel iliski (%20,8),
gebelik (%18,8) ve gebelikten korunma (%16,7)
konularindan olusmustur (22).

Cogu aile, okullarin ve ebeveynlerin cinsel saglik
egitimi sorumlulugunu paylasmasi gerektigine
inanmaktadir. Ornegin, 7-12. sinifa giden 406
O0grenci ile yapilan bir ¢alismada Ogrenciler,
cinsel saglik bilgisini alabilecekleri tercih
ettikleri iki kaynak olarak ailelerini ve okulu
gostermislerdir (23).

Ergenlerin Cinsel Egitiminde Akranlarin
Rolii

Ergenlik doneminin ilk zamanlarindan
baslayarak kizlar ve erkekler viicutlarindaki
degisimleri tartigsabilecekleri ve duygusal
durumlarin1 paylasabilecekleri arkadaslara
ihtiya¢ duyarlar. Bu nedenle ergenin bu
gercksinimlerini karsilayabilecegi arkadas
cevresi ergenlik doneminde, onceki donemlere
gore daha 6nemli hale gelmektedir. Arkadaglarin
ve akran gruplarinin bireyin psikososyal
gelisimine katkida bulunabilecegi gibi,
psikososyal gelisimini engelleyebilecegi de ifade
edilmektedir. Ancak olumlu bir egitimle cinsel
saglik konusunun akran iletisimi yoluyla
verilmesi ile daha fazla ergene ulasilmasi
saglanabilir (24).

Akran egitimi bir¢ok nedenden dolay1 oldukca
yayginhk kazanmustir. Oncelikle ergenler 6nde
gelen bilgi kaynagi olarak akranlarina
givenmektedir (25). Akran egitimi
programlarinda giiniimiizdeki artisin bir baska
nedeni de konunun hassasiyetidir. Cinsel
aktiviteler gibi bireysel duygu ve degerlerin de
dahil oldugu hassas konular konusulurken
yenilik¢i yaklagimlarin geleneksel egitimden
daha etkili oldugu belirtilmistir (26). Bu gibi
hassas konulara akranlar tarafindan daha etkin bir
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sekilde deginilebilir. Ciinkii akran, dinleyici
kisiye benzer biridir ve daha kolay erisilebilirdir.
Bu da onun durumu daha kolay kavrayabilmesini
saglayabilmektedir (25-27). Sloane and Zimmer
(1993) vyaptiklar1 calismalarinda AIDS
konusunda akran egitimi ve giivenli cinsel iligki
arasinda 6nemli bir iligki bulmustur (25).

Ergenlerin Cinsel Egitiminde Saghk
Personelinin Rolii

Ergenlik doneminde olusan degisiklikler
sonucunda, insan viicudu iireme yetenegi
kazanir. Ergenlerin cinsel organlarini tanimast,
isleyisini bilmesi, hem yasayabilecegi
korkularin, giivensizligin ve endiselerin yok
edilmesi acisindan, hem de eger varsa
problemlerinin erken tani ve tedavisi agisindan
son derece biiylik 6nem tasir. Bu donem cinsel
kimlik gelisimi agisindan erken c¢ocukluk
doneminden sonra dnemli diger bir siirectir. Bu
acidan da ergenlere duyarli yaklasilmasi
gerekmektedir (28). Ergenler saglik bakim
elemanlart ile cinsellik konularini konugmaya
ilgi duyabilirler ¢iinkii cinsel yolla bulagan
hastaliklar HIV ve gebelik hakkindaki endiseleri
ile ilgili konusmak isterler. Danigsmanlik,
ergenlerin bakis acilarini gelistirmeye yardim
edebilir ve nasil “hayir” diyebileceklerini
ogretebilir. Bu donemde ergenler ozellikle
tecaviiz konusunda uyarilmalidir(2).

Ergen ile yapilan goriigmelerde ortamin rahat ve
sakin olmasi saglanmalidir. Ergenin giiven i¢inde
oldugu, gizlilik ilkesine uyulacagi duygusunu
hissetmesi saglanmali, goriisme sirasinda
herhangi bir miidahale ve kesinti olmamasina
dikkat edilmelidir. Ergen hakkindaki bilgilerin
hepsi kendisinden alinmalidir, dykiiniin eksikligi
s6z konusu ise ek bilgi icin aile ile
goriisiilmelidir. Ergenin saglik taramasi, yapilan
goriismenin bir parcasi olmalidir. Ergene yeterli
zaman ayrilmali, sorulari yanitlanmalidir.
Ergenin fizik muayenesi yapilirken ergen ile
iletisim kurulmali, viicut gelisimi hakkinda bilgi
verilmeli ve tartigilmalidir. Kendi kendine meme
muayenesi ve testis muayenesinin 6gretilmesi de
fizik muayenenin bir bolimi halinde
yapilmalidir (29).

Amerika Tip Birligi "Ergen Koruyucu Hizmet
Rehberi”nde cinsel saglikla ilgili olarak cinsel
yasam, cinsel yolla bulasan hastaliklar, HIV riski
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altinda olanlara HIV taramasi, cinsel olarak aktif
olan ya da 18 yas tizerindeki kadinlarin servikal
kanser ag¢isindan smear alinarak izlemlerinin
yapilmasini 6nermektedir (29). Ancak literatiirde
saglik personeli tarafindan cinsel egitim
konusuna ciddi bir sekilde deginilmedigi
gOrlilmistiir (30).

Cinsel Egitim Konular

Cinsel egitimin igerigi dogal olarak gelisimsel bir
sira izlemeli ve farkli yas gruplarmma uygun
bigimde belirlenmelidir. Lenderyou'a (1994)
gore Ingiltere'de cinsel egitim Saghk Egitim
Programi1' nin bir pargasi olarak ele alinmakta ve
igerigi yas gruplarina goére 4 asama da
verilmektedir. Buna gore ergenlik donemine
gelmis 11-14 yas arasindaki bireyler 3. asamada
degerlendirilmis ve egitim konularinda; iligskiyi
yonlendirme konusunda bireysel hak ve
tercihlere, bireysel ve toplumsal saglik ve
givenlik icin risk olusturabilecek iligkileri
yonlendirmeye, AIDS dahil ¢esitli hastaliklarin
bulasma yollarina, moral degerlerin degisik
kiiltir ve gruplarda farkli olabilecegi ve bu
farkliliklara saygtya, cinsel tutum ve davranigin
genis spektrumuna, ebeveynligin Onemli bir
tercih oldugunu ancak insanlarin cinsel yonden
aktif olmamayir veya evlenmemeyi tercih
etmemek gibi 6zgiirlikklerinin olduguna, cinsel
davraniglar1 belirleyen biyolojik ve sosyal
etkenlerin goézden gegirilmesine yer verildigi
gOriilmustiir. 14-16 yaslar arasindaki bireyleri ise
4. asama olarak degerlendirilmis ve egitim
konularinin; iiremenin biyolojik yonlerini,
bireysel tercihler ve sosyal sonuglar1 yoniiyle aile
planlamasinda kullanilan yontemlerin avantaj ve
dezavantajlarini, cinsel davraniglarla ilgili
yasalar ve sorumluluklarin gdzden
gecirilmesinin, yasam evreleri ve cinsellik,
cinsel yonden kotliye kullanim ve sonuglari,
evlilik ve cinsellik alanlarinda hizmet veren
kurumlarin tanitilmasi, evlilik, sevgili olmak,
bosanmak, ayrilik ve kayiplarin insan
yasamindaki 6neminin, dogum kontrolii, dogum,
cocuk bilyiitme, cesitli deger ve inanglar,
HIV/AIDS gibi tartismali konularin goézden
gecirilmesinin, cinsellik ve cinsel aktivitelerle
ilgili olumlu duygularin insan yasamindaki
O6nemini icermesi gerektigini belirtmistir (31).

Kitle iletisim araglarinin ve internet kullaniminin
yayginlasmasina paralel olarak genglerin cinsel
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davranislart gectigimiz on yil iginde giderek
artmistir (11). Bu artigla beraber saglikli bilgi
edinme kaynaklart ve koruyucu saglik
sistemlerine olan gereksinim de giderek
artmaktadir. Artan (2002), cinsel egitim denince
akla ilk olarak iireme ve buna bagl olarak da
cinsel iligkinin geldigini, oysa cinsel kimlik
tanimina bakildiginda cinsel egitimin igeriginin
¢ok daha farkli olmasi gerektigini
vurgulamaktadir (32).

Omeroglu ve Ulutas (2007) ise cinsel egitim
konularinin iceriginin asagidaki gibi
olabilecegini belirtmislerdir(33):

Fiziksel Gelisim: Kiz ve erkeklerin erigkinlige
gecisinde, tireme ile ilgili biyolojik ve fizyolojik
bilgiler, ergenlikteki degisiklikler.

Duygusal Gelisim: Duygular, cinsel c¢ekicilik,
akran baskisi, hayal kurma, asik olma, sorumlu
cinsel davranig becerisinin kazanilmasi igin
olumlu tutum ve degerlerin olugmasi.

Toplumsal Konular: Toplumlarda cinsellik,
cinselligin yaganmasinda duygusal ve toplumsal
iligkiler, karsilikli saygi, arkadaslik ve sevgi
iligkilerinin 6nemi.

Yanlis Bilgi ve Inamislar: Toplumsal baski ve
duygusal sikint1 olusturan yanlis bilgiler, 1slak
riiyalar, mastiirbasyon, meme biiyiikliigl, penis
boyu, kizlik zar1 ve bekaretle ilgili inaniglar.

Onlemler: Cinsellik ve cinsellikte
karsilagilabilecek sorunlarin degerlendirilmesi,
giivenli cinsel iligki kurulmasi, istenmeyen
gebeliklerin  Onlenmesi, etkin kontrasepsiyon
yontemleri, cinsel yolla bulasan hastaliklar ile
ilgili bilgiler, ilaglarin ve alkoliin cinsellige
etkisi.

Farkli Cinsel Davranislar: Pornografi tutkusu,
escinsellik ve bu davraniglarin nedenleri.

Yasama Hazirlik: Ask, evlilik, gebelik ve dogum,
aile kurma ve gocuk sahibi olma (33).

Cinsel Egitimin Yararlar

Cinsel egitimin bireysel ve toplumsal pek ¢ok
yarar1 oldugu goz ardi edilmemelidir. Bunlardan
bazilari soyledir(34):

-Cinsel egitim sayesinde ¢ocuk kendi bedenine
ve kars1 cinsin bedenine saygi duymay1 6grenir.
Bu durum ¢ocugun ileriki yasantisinda kendi
cinsiyetindekilerle ve karsi cinsten kisilerle
saglikli ve diizeyli iligkiler kurmasina neden olur.
‘Cocugun kendi bedenini ve oOzelliklerini

12

tanimasi kendine giivenini arttiran bir ozelliktir.
Cinsel gelisim ile ilgili bilgileri erken yastan
itibaren alan ve bu anlamda saglam temeller
olusturan kisi, bedenine karst sorumluluklarimni
bilir.

-Cinsel egitimi asamali ve yasina uygun olarak
alan cocuk, sonraki yasaminda karsi cinsle
kurdugu iliskilerde dengeli olur.

‘Cocuga verilen dogru bilgiler sayesinde
cocuklar kendilerine giiven konusunda daha
basarilidirlar. Bu duygu sayesinde giriskenlikleri
artar, daha kolay iligkiler kurabilirler ve daha
basarili olabilirler.

‘Ergenlik doneminde bedensel degisiklikler
konusunda bilgilendirilen ¢ocuklar
farklilagsmalarin1 daha cabuk kabullenirler,
anormallik endiseleri ve yetersizlik korkulart
azalir.

‘Dogru bilgilerle donanmis kisi, cinsellik
hakkinda duydugu yanlig bilgileri kolaylikla
reddeder.

‘Bilgili kisiler arkadaslarinin uygunsuz teklif ve
baskilarina direnmekte daha basarilidirlar. Ayrica
cocuklar, cinsel istismara karsi koyabilme
konusunda da bilgilendirildiklerinde bir¢ok
istismar olay1 6nlenebilir(34).

Ulkemizde Kurumlarda Cinsel Egitim

Saghk Bakanhgi:

-Aile hekimleri tarafindan ihtiyacit oldugunu
diistindiikleri ya da talep ile gelen genglere
bilgilendirme,

‘Talasemi Merkezlerinde evlilik Oncesi
danigsmanlik hizmetleri,

‘Ana Cocuk Sagligi ve Aile Planlamasi
Merkezlerinde dogum kontrol ydntemleri
danigmanlig1 ve malzeme ihtiyacini giderme,
-Genglik Danisma Merkezleri: 10-24 yas arasi
genclere cinsel saglik ve tlreme sagligi
konularinda bilgilendirme, danigsmanlik ve
egitim hizmetleri verilmektedir.

Milli Egitim Bakanhgi (MEB):

MEB'in farkli kuruluslarla igbirligi halinde
ylirittiigii bazi projeler bulunmaktadir.

-1993 yilinda “Degisim, Geng Kizliga Ik Adim”
projesi ile alt1 yil i¢inde 80 ilde on bini asan
sayida okulda 2 milyon kiz 6grenci ergenlik
donemi konusunda bilgilendirilmistir.
-2000-2001 doéneminde de “Ergenlik Donemi
Degisim” projesi ile erkek 6grenciler ayr1 gruplar
olarak kapsama alinmistir. O dénemde 6grenciler




Ergenlik Déneminde Cinsel Egitimin Onemi

ve Ogretmenler icin kitapcik gelistirilmis, anne-
babalar bir mektupla etkinlik hakkinda
bilgilendirilmistir. Bu g¢aligmalar &grencilerin,
ailelerin ve 6gretmenlerin ilgisiyle karsilanmus,
2002-2003 dgretim yilinda insanda {ireme sagligi
konularr altiner sinifta “ “viicudumda neler var”
tinitesi sekizinci sinifta “canlilarda iireme ve
gelisme” tnitesi okutulmak iizere ilkdgretim
programinda yer almistir.

-Birlesmig Milletler Niifus Fonu (United Nations
Population Fund- UNFPA)'nin destegi ile 2001-
2005 yillar1 arasinda MEB'nin yiiriitiiciiligiinde
ve Insan Kaynagmi Gelistirme Vakfi (IKGV)'nin
isbirliginde “Ergenlerin Saglik Bilincinin
Gelistirilmesi” baghigi ile yeni bir hizmet
projesiyle etkinliklerin gelistirilmesi
amaclanmistir (34).

1994 yilinda MEB Saghik Idaresi Daire
Bagkanlig1 tarafindan bir proje baslatildig
goriilmektedir. Bu proje kapsaminda ekipler
olusturularak okullarda, ergenlik donemindeki
degisiklikler hakkinda genglere bilgi verilmeye
caligtlmigtir. Bu projenin devaminda 2000
yilinda Istanbul'daki pilot okullarda ilk “cinsel
egitim” dersi verilmeye baslanmistir. Fakat bu
uygulama uzun siire yiirtirlikte kalamamistir
(34).

Ulkemizde 1975 yilindan giiniimiize kadar okul
oncesi donemdeki cocuklar tizerinde yapilmis
olan caligmalarda, ilk yillarda cinsel gelisim ve
egitim konusuna hi¢ deginilmedigi ancak 80'li
yillardan baglayarak arastirmalarim az da olsa
yapilmaya baslandigi ve giderek artmaya
basladig1 belirlenmistir (35). Tiirkiye'de cinsel
egitim ilk kez 1974 yilinda, Tirkiye Aile
Planlamasi Dernegi'nin de katilimi ile
tartisilmaya baslanmis, konuyla ilgili olarak bilgi
ve tutumlarin arastirilmasit geregine dikkat
¢ekilmistir. 1990'lh yillarda HIV/AIDS
yayilimina paralel olarak genclerin {ireme sagligi
konusunda bilgilendirilmeleri ve hizmet
gereksinimlerinin karsilanmasi igin, tilkemizde
sinirli sayida da olsa, goniilli kuruluslarin
onciliginde 6zel projeler yiriitilmii, yerel
egitim etkinlikleri gergeklestirilmistir (34).
Ancak giiniimiizde okullarda “cinsel egitim”le
ilgili 6zel bir uygulama bulunmamaktadir.

Cocukluktan erigkinlige ge¢is donemi olan
ergenlik, biyopsikososyal degisimlerin en hizli
goriildiigii gelisim donemidir. Bu nedenle
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gelecek yillar icin temel olusturabilmesi igin
ergenin bu donemde saglikli cinsel gelisim
konusunda bilgilendirilmesi onemlidir. Her ne
kadar cinsel egitimin aile ic¢inde baslamasi
gerektigi diisiiniilse de, saglik personeline ve
akranlara oldukea biiyiik gorevler diigmektedir.
Bu nedenle ergen bireylerin saglikli ve dogru
bilgi almalar1 acisindan giiven iligkisi iginde
olduklari saglik personeli ya da akran ile iletisime
gecmeleri gerekmektedir. Ulkemizde bu konuya
dikkat c¢ekilmeli ve ergenle siirekli
karsilasabilecek durumda olan ¢ocuk
gelisimcilere, hemsirelere ve doktorlara iletisim
teknikleri ve cinsel saglik konusu hakkinda
bilgilendirme yapilmalidir. Saglik personelinin
de bu konunun 6neminin farkinda olarak her
goriismede ergenin bu konudaki bilgilerini
sorgulamast ve bunlarin dogrulugunu
degerlendirmesi gerekmektedir.
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