COMPORTAMENTULUI SEXUAL AL

TINERILOR
o

CE ESTE ,,EDUCATIA SEXUALA COMPREHENSIVA"?

Comunitatea internationala s-a
orientat catre o definitie
consensuala a educatiei sexuale
comprehensive (ESC), trecand de la
punerea accentului in principal pe
prevenirea bolilor la o abordare mai
pozitiva si holistica axata pe
bunastare.’ Principalele parti
interesate, inclusiv Centrul Federal
German de Educatie pentru Sanatate
(BZgA),> OMS,? UNFPA,* UNESCO? si
Federatia Internationala de Planificare
Familiala (IPPF)® sunt de acord ca ESC

 este un proces de predare a
aspectelor cognitive, emotionale,
sociale, interactive si fizice ale
sexualitatii bazat pe dovezi si pe
curriculum.’

 incepe de la nastere si progreseaza,
in conformitate cu etapa de
dezvoltare, pe durata copilariei si
adolescentei, pana la varsta adulta.

 joaca un rol esential in asigurarea
dezvoltarii emotionale si fizice
sigure a tinerilor. ii echipeaza si fi
abiliteaza treptat pe copii si tineri
cu informatii, abilitati de viata si
valori pozitive pentru a-si intelege
sexualitatea si a se bucura de ea, a
avea relatii mai sigure, mai
sanatoase si mai satisfacatoare si
a-si asuma responsabilitatea
pentru sanatatea si bunastarea
sexuala proprie si a altora.®
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consolideaza capacitatea copiilor
si a tinerilor de a-si exercita
drepturile sexuale si
reproductive pentru a face
alegeri constiente, satisfacatoare si
sandtoase in ceea ce priveste
relatiile, sexualitatea si sanatatea
lor fizica si emotionala.

se bazeaza pe respectarea
drepturilor omului, a egalitatii
de gen si a diversitatii care sta la
baza bunastarii individuale si
comunitare.

ii ajuta pe tineri sa reflecteze
asupra normelor sociale si de
gen daunatoare si a impactului
pe care acestea il au asupra
relatiilor lor cu colegii, parintii,
profesorii, alti adulti si
comunitatile lor, precum si sa le

inteleaga si sa le conteste.

acopera o gama larga de
subiecte, mergand dincolo de
aspectele biologice ale
reproducerii si ale
comportamentului sexual, si
include (dar fara a se limita la)
sexualitatea, genul, diferitele
forme de exprimare si orientare
sexuald, violenta in baza de gen
(VBG), sentimentele, intimitatea si
placerea, contraceptia, sarcina si
nasterea si infectiile cu transmitere
sexuala (ITS), inclusiv virusul
imunodeficientei umane (HIV).
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ESC este o parte integranta a
dreptului la sanatate, in special a
dreptului de a avea acces la
informatii adecvate legate de
sanatate, si este sustinuta de o serie
de acorduri internationale, inclusiv
Programul de Actiune al Conferintei
Internationale pentru Populatie si
Dezvoltare (CIPD) din 1994 si de
rezolutiile conexe. in plus, Comitetul
ONU privind Drepturile Economice,
Sociale si Culturale considera ca un
stat isi incalca obligatiile daca nu
asigura informatii actualizate si
corecte privind sanatatea sexuala si
reproductiva (SSR), care sa fie
disponibile publicului si accesibile
tuturor, precum si integrate in
programele educationale.’

Dovezile arata ca, in tarile in care
ESC este integrata in scoli, tinerii
asteapta pana la o varsta mai

inaintata pentru a avea primele

experiente sexuale, rata sarcinilor

in randul adolescentelor si

avortului sunt mai scazute, rata
utilizarii contraceptivelor este mai
ridicata si sunt raportate mai
putine cazuri de discriminare in
baza orientarii sexuale sau a
diferentelor de gen.?%112 Acest
lucru contrasteaza cu rezultatele
abordarilor bazate exclusiv pe
abstinenta, care s-au dovedit
ineficiente, stigmatizante si lipsite de
eticé'13,14,15
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PRINCIPALELE DOVEZI PE SCURT:
ESC SI COMPORTAMENTUL SEXUAL AL TINERILOR

Exista dovezi care indica faptul ca
ESC influenteaza comportamentul
sexual al tinerilor.

ESC poate contribui la scaderea
numarului de tineri care intretin
relatii sexuale la o varsta foarte
frageda (. tinerii precoci”) si la
reducerea comportamentului
sexual cu risc ridicat.’® Un studiu
din Kenya la care au participat
peste 6000 de elevi a demonstrat
ca ESC a dus la scaderea
numarului tinerilor care intretin
relatii sexuale la varste foarte
fragede si, odata ce acestia au
devenit activi sexual, ESC a
contribuit la cresterea ratei de
utilizare a prezervativelor.'’
Studiile realizate in Olandal® si
Germania,!® tari care au programe
de ESC bine dezvoltate, arata ca
tinerii au considerat ca este mai
bine sa amane inceperea vietii
sexuale si au inceput sa aiba
contacte sexuale la o varsta mai
inaintata decat colegii lor din
tarile in care nu exista ESC.

ESC sporeste cunostintele
tinerilor si promoveaza atitudini
pozitive cu privire la sanatatea
sexuala si reproductiva. S-a
demonstrat ca aproape toate
programele de ESC, examinate in
cadrul unei analize a dovezilor
comandate de UNESCO in 2016,
sporesc cunostintele referitoare la
diferite aspecte ale sexualitatii si
la riscurile asociate cu contactele
sexuale neprotejate, cum ar fi
sarcinile neplanificate si ITS,
inclusiv HIV.2°

ESC are un impact pozitiv
asupra comportamentului
tinerilor, ducand la cresterea
utilizarii eficiente si

consecvente a metodelor de
contraceptie, inclusiv a
prezervativelor. O analiza ampla
a 64 de studii (inclusiv in
Federatia Rusa) la care au
participat peste 87 000 de tineri a
confirmat impactul pozitiv al ESC
in scoli asupra utilizarii sporite si
eficiente a metodelor de
contraceptie (inclusiv a
prezervativelor) in timpul ultimului
contact sexual si asupra reducerii
comportamentelor sexuale cu risc
ridicat si numarului de contacte
sexuale fara prezervativ in
ultimele trei luni.?! De asemenea,
s-a demonstrat ca, in Estonia, ESC
in scoli, impreuna cu accesul la
clinici prietenoase pentru tineri, a
sporit utilizarea eficienta a
metodelor de contraceptie.?? De-a
lungul ultimelor trei decenii,
Germania a inregistrat o crestere
semnificativa a nivelului de
utilizare a metodelor de
contraceptie la primul contact
sexual, corelata cu introducerea si
extinderea ESC in aceasta tara.?

ESC nu duce la intensificarea
activitatii sexuale, a
comportamentelor sexuale
riscante sau la cresterea
numarului de parteneri sexuali.
Acest lucru a fost confirmat de
cercetarile realizate in Europa,
inclusiv in Finlanda,?* dar si de
cele mai riguroase studii si analize
sistematice.?>?% Cel mai recent,
acest lucru a fost reconfirmat in
analiza dovezilor realizata de
UNICEF in 2016.27 intr-adevar,
doua treimi din 87 de studii
globale incluse intr-o analiza
anterioara a dovezilor au
demonstrat impactul pozitiv al
ESC asupra comportamentului,

inclusiv a auto-eficacitatii tinerilor
in ceea ce priveste utilizarea
prezervativelor si refuzul de a
intretine relatii sexuale nedorite,
asupra reducerii numarului de
parteneri sexuali si scaderii
numarului de tineri care au
raporturi sexuale la o varsta
frageda.?®

Spre deosebire de ESC,
abordarile bazate pe abstinenta
s-au dovedit in mod repetat
ineficiente si potential
daunatoare. O analiza din 2017 a
politicilor si programelor de
educatie sexuala din Statele Unite
a aratat ca programele bazate
exclusiv pe abstinenta pana la
casatorie sunt ineficiente. S-a
constatat ca aceste programe nu
ofera cunostinte pertinente privind
sanatatea sexuala, prezinta
informatii inexacte din punct de
vedere medical, promoveaza
stereotipuri negative de gen,
stigmatizeaza tinerii care sunt deja
activi sexual, urmeaza si/ sau sunt
deja parinti si marginalizeaza
adolescentii din categoriile
lesbiene, homosexuali, bisexuali,
transsexuali, intersexuali, queer/
indecisi (LGBTIQ).2® Alte studii
demonstreaza ca abordarile bazate
exclusiv pe abstinenta nu sunt
eficiente in ceea ce priveste
amanarea initierii sexuale® si
reducerea frecventei relatiilor
sexuale sau a numarului de
parteneri sexuali.332 De asemenea,
probabilitatea ca acestea sa
contina informatii inexacte despre
subiecte importante precum
homosexualitatea, masturbarea,
avortul, rolurile de gen,
prezervativele si HIV este mai
mare.33

IMPACTUL EDUCATIEI SEXUALE COMPREHENSIVE ASUPRA COMPORTAMENTULUI SEXUAL AL TINERILOR



SANATATEA SI
COMPORTAMENTUL
SEXUAL SI
REPRODUCTIV AL
ADOLESCENTILOR

21 % dintre adolescentii cu varsta de 15 ani
din Europa si Asia Centrala sunt activi
sexual. Ratele pentru baieti au cel mai inalt
nivel, de 40%, in Bulgaria, in timp ce in
Albania, Macedonia de Nord si Republica
Moldova, ratele sunt de peste 30%.3*

La nivel mondial, tinerii au rate ridicate de
ITS, desi datele privind ITS sunt limitate si
inconsecvente intre regiuni si tari, precum si in
cadrul acestora.s in Europa de Est si in Asia
Centrala, incidenta sifilisului si a gonoreei in
randul tinerilor cu varste cuprinse intre 15 si 19
ani este in scadere, dar ramane foarte ridicata
in unele tari, inclusiv in Belarus, Kazahstan,
Republica Moldova si Federatia Rusa.3¢
Infectiile cu Chlamydia Trachomatis sunt in
crestere in Europa si in Asia Centrala.’

in 2017, 1,8 milioane de adolescenti din
intreaga lume, cu varste cuprinse intre 10 si
19 ani, traiau cu HIV,3 iar tinerii cu varste
cuprinse intre 15 si 24 de ani reprezinta 33%
din totalul infectarilor noi cu HIV in randul
adultilor (cu varsta de 15 ani sau mai mult).*®
Europa de Est si Asia Centrala inregistreaza una
dintre cele mai rapide rate de raspandire a
epidemiei de HIV din lume?*’; prevalenta HIV in
aceasta regiune a crescut de peste doua ori
intre 2001 si 2011 in randul tinerilor cu varste
cuprinse intre 15 si 24 de ani.*!

Aproximativ 16 milioane de fete cu varste
cuprinse intre 15 si 19 ani nasc in fiecare an,
ceea ce reprezinta 11% din totalul nasterilor la
nivel mondial. Alte 1 milion de fete sub 15 ani
nasc in fiecare an.*

Ratele de fertilitate in randul adolescentelor
raman ridicate in tarile din Europa de Est si
Asia Centrala, inclusiv in Bulgaria, Georgia,
Romania si Tadjikistan, atingand nivelul maxim
in Azerbaidjan, unde in 2015 s-au inregistrat
60 de nasteri la 1000 de femei cu varste
cuprinse intre 15 si 19 ani.®

Aproximativ 120 de milioane de fete din
intreaga lume (putin peste 1 din 10) au fost
supuse relatiilor sexuale fortate, altor acte
sexuale fortate sau altor forme de violenta
din partea partenerului intim (VPI).44in
Europa si Asia Centrala, una din patru femei
este expusa VPI in timpul vietii.*

Multi tineri isi incep activitatea sexuala inainte
de incheierea adolescentei.%6 In numeroase
cazuri, tinerii ajung in aceasta etapa a
dezvoltarii lor fara cunostintele, competentele
si accesul la servicii de care au nevoie pentru
a fi pregatiti corespunzator. Acest lucru le
poate limita capacitatea de a negocia o
activitate sexuala sigura, consensuala si
placuta, de a preveni o sarcina neplanificata si
de a se proteja pe ei insisi si pe partenerii lor
de ITS, inclusiv de HIV.

COMPORTAMENTUL
SEXUAL AL
ADOLESCENTILOR

Adolescenta este o perioada caracterizata de
schimbari fizice, emotionale si sociale continue,
precum si momentul in care multi tineri incep sa isi
exploreze sexualitatea, sa dezvolte relatii intime cu
altii si sa isi inceapa activitatea sexuala.*’
Deasemenea, aceasta poate fi o perioada de asumare
a riscurilor si de experimentare a unor presiuni din
partea colegilor. Atitudinile si valorile legate de
egalitatea de gen, sexualitate si comportamentele de
sanatate se contureaza in aceasta perioada si au
implicatii importante pentru sanatatea si bunastarea
sociala la etapele ulterioare ale vietii. Prin urmare,
adolescenta este o perioada critica pentru
dezvoltarea unor comportamente sanatoase in
ceea ce priveste sanatatea sexuala si reproductiva.

Multi tineri nu au informatiile, accesul la metodele
de contraceptie sau competentele de care au
nevoie pentru a negocia conditii sigure la
intretinerea relatiilor sexuale si a-si proteja
sanatatea sexual si reproductiva. in multe medii,
ESC nu este disponibila in scoli, si chiar in cazul in care
este disponibild, multi tineri - in special fetele care au
trecut prin casatoria intre copii, casatoria timpurie si
casatoria fortata (CCTF) - nu sunt scolarizati. Cei 1,8
miliarde de tineri din lume au cele mai mari rate de
nevoi nesatisfacute in ceea ce priveste contraceptia
dintre toate grupele de varsta.*Pe langa barierele
existente, cum ar fi distanta si costurile, tinerii se
confrunta cu restrictii suplimentare cu privire la accesul
la serviciile de sanatate sexuala si reproductiva, ca
urmare a restrictiilor de varsta, a necesitatii
consimtamantului parintilor si/sau a atitudinilor
furnizorilor de servicii medicale fata de tineri.




Normele sociale si cele de gen au un
impact semnificativ asupra alegerilor
si experientelor de viata ale fetelor si
baietilor. Inegalitatea de gen
influenteaza exprimarea si
comportamentul sexual. Adesea,
normele de gen dicteaza ca fetele sa se
casatoreasca si sd inceapa sa aiba copii
n adolescenta, cu mult nainte de a fi
pregatite fizic sau mental pentru acest
lucru. in multe medii, adolescentele si
femeile tinere au un nivel scazut de

putere sau de control in relatiile lor
sexuale si este posibil ca acestea sa nu
fie in masura sa negocieze activitatea
sexuala sau utilizarea prezervativelor
cu partenerii lor, mai ales daca sunt in
relatii cu barbati mai in varsta si/sau in
relatii care implica oferirea de bani sau
cadouri in schimbul relatiilor sexuale *
In unele contexte, barbatii tineri se
pot confrunta cu stereotipuri
masculine distructive si pot fi supusi
unor presiuni din partea colegilor

sau a societatii in general pentru a se
conforma acestor stereotipuri si a
manifesta comportamente de
control sau daunatoare fata de femei
si fete. In Europa si Asia Centrald, una
din patru femei este supusa VPI (inclusiv
violentei fizice si sexuale) pe parcursul
vietii, iar VPI a radmas a doua cauza de
deces in randul adolescentelor cu varste
cuprinse intre 15 si 19 ani din aceasta
regiune inca din 1990.%

CONECTAREA COMPORTAMENTULUI SEXUAL AL
ADOLESCENTILOR CU ESC

Programul de Actiune al Conferintei Internationale pentru Populatie si
Dezvoltare (CIPD) din 1994 prevede ca programele de ESC ar trebui sa
abordeze SSR si sexualitatea, relatiile si egalitatea de gen, precum si
violenta impotriva adolescentilor. Rezolutiile ulterioare intaresc apelul la

ESC ca parte a ,promovarii bunastarii adolescentilor, consolidarii egalitatii
si echitatii de gen, precum si a unui comportament sexual responsabil,
pentru a-i proteja impotriva casatoriilor timpurii si a sarcinilor nedorite, a
bolilor cu transmitere sexuald, inclusiv a virusului imunodeficientei umane
(HIV)/SIDA, a abuzului sexual, a incestului si a violentei”.>

ESC ofera cunostinte si abilitati de
viata esentiale pentru ca tinerii sa
faca alegeri informate, voluntare si
sanatoase in ceea ce priveste
intretinerea relatiilor sexuale. Aceasta
ii ajuta sa-si exercite drepturile sexuale
si reproductive si sa-si dezvolte
aptitudini pentru a stabili relatji
sanatoase si satisfacatoare si a negocia
conditiile pentru acte sexuale sigure si
placute. Acest lucru include intelegerea
a ceea ce constituie comportamente
riscante sau daunatoare si dezvoltarea
abilitatilor de a respinge activitatea
sexuala nedorita si de a solicita
ajutor in caz de relatii sexuale
fortate, VPI sau VGB.

ESC adecvata varstei si etapei de
dezvoltare incepe foarte devreme in

copilarie, se bazeaza pe principiile
drepturilor omului si ale egalitatii de
gen si continua pe durata
adolescentei, pana la varsta adulta.
Multi adolescenti sunt deja activi sexual,
iar in cazul in care ESC incepe in fazele
tarzii ale dezvoltarii tinerilor, unii dintre
ei se confrunta cu probleme cauzate de
activitatea sexuala timpurie si
neprotejata.

Cresterea controlului exercitat de tineri
asupra momentului, locului, modului in
care intretin relatii sexuale si a
persoanei cu care fac acest lucry,
precum si asigurarea accesului la
servicii prietenoase pentru tineri,
inclusiv la contraceptive,
prezervative pentru protectie dubla
si teste de depistare a ITS, inclusiv a

HIV, atunci cand fac acest pas, este
esentiala pentru protejarea sanatatii
sexuale si reproductive a tinerilor
in cauza, precum si a partenerilor
lor sexuali.

Contrar unor convingeri si temeri larg
raspandite, ESC nu incurajeaza tinerii
sa isi inceapa viata sexuala mai
devreme, nu duce la intensificarea
activitatii sexuale si nu le rapeste
Linocenta”.>>> Dovezile sustin
corelatia dintre schimbarile pozitive
de comportament si introducerea
ESC. Tarile in care ESC este integrata
in scoli inregistreaza rate de avort
mai scazute, rate mai ridicate de
utilizare a metodelor de
contraceptie, iar tinerii raporteaza
mai putina discriminare in baza
orientarii sexuale si a diferentelor
de gen*ESC poate duce la
amanarea inceperii activitatii
sexuale in cazul adolescentilor
foarte tineri >> De asemenea, dovezile
arata ca, odata ce tinerii sunt implicati
in activitati sexuale voluntare, ESC
creste gradul de utilizare
consecventa a metodelor eficiente
de contraceptie,*® inclusiv a
prezervativelor, reducand
probabilitatea aparitiei unei sarcini
neplanificate si a ITS, inclusiv HIV >’
Cercetarile efectuate in mai multe tari
europene arata ca programele de
ESC pe termen lung pot contribui
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la reducerea numarului sarcinilor
in randul adolescentelor,>#>°
avorturilor® si ITS®, inclusiv HIV6263
in randul tinerilor cu varste cuprinse
intre 15 si 24 de ani®. Prin urmare, ESC
este o investitie in generatia tanara
cu beneficii clare in timp, inclusiv in
materie de costuri mai mici pentru
asistenta medicala si sociala.®>%

Pe langa imbunatatirea rezultatelor
in materie de drepturi si sanatate
sexuala si reproductiva,
competentele de viata dezvoltate
prin intermediul ESC— inclusiv
gandirea critica, comunicarea,

negocierea, asertivitatea, reflectia critica,
responsabilitatea, empatia, increderea
in sine si auto-eficacitatea—contribuie
impreuna la dezvoltarea si
bunastarea tinerilor in sens mai

larg 5768

Comportamentele si relatiile
dezvoltate in timpul adolescentei
influenteaza tot restul vietii,*° si
furnizarea de informatii exacte si
adecvate varstei si dezvoltarii, care
nu prezinta judecati de valoare si
acopera intreaga gama de subiecte
in cadrul unui proces etapizat cu
atentie, este benefica tuturor

persoanelor si poate contribui la
dezvoltarea unor societati mai
sanatoase si mai echitabile.”

De asemenea, este esential ca
programele de ESC sa fie extinse
pentru a include mediile nonformale
si comunitare, astfel incat sa se poata
ajunge la adolescentii nescolarizati si la
adolescentii cei mai vulnerabili si
marginalizatj, in special in tarile in care
frecventa scolara este scazuta sau in
care ESC nu face parte din curriculumul
national.”t

DOVEZI IN PRACTICA

in Europa si Asia Centrala, tarile
cu programe de ESC bine
dezvoltate, cum ar fi Olanda si
Elvetia, au cele mai mici procente
de tineri care isi incep viata
sexuala pana la varsta de 15 ani—
15%, in comparatie cu un nivel
maxim de 30% in Bulgaria, unde
ESC nu este implementat la un
nivel bun.”2 ESC duce la cresterea
utilizarii consecvente a metodelor
eficiente de contraceptie,”?
inclusiv a prezervativelor,
reducand probabilitatea aparitiei
unei sarcini neplanificate si a ITS,
inclusiv a HIV.7* Impactul ESC

creste atunci cand este imbinata
cu eforturile de extindere a
accesului la servicii de inalta
calitate, prietenoase tinerilor, care
ofera o gama completa de servicii
si optiuni contraceptive’>7%77 si
cand exista o legislatie care
protejeaza si abiliteaza tinerii.

In cadrul unui studiu realizat in 2017
in randul tinerilor din Olanda, unde
CSE este bine dezvoltata, s-a
constatat ca numarul tinerilor care
au avut prima experienta sexuala
la o varsta foarte frageda—intre
12 si 14 ani—a scazut in
comparatie cu un studiu anterior

din 2012.78 Acest lucru este
important, deoarece tinerii care fsi
incep viata sexuala la o varsta
foarte frageda sunt mai des fortati
sau convinsi sa faca acest lucru si
intretin mai des relatii sexuale
neprotejate. Acelasi studiu a aratat
Ca un numar mai mare de tineri
au declarat ca au folosit o
metoda contraceptiva atunci
cand au avut contact sexual
pentru prima data si ca

s-a inregistrat o reducere a
numarului de tineri constransi
sau fortati sa intretina relatii
sexuale.
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2.

PROMOVAREA UNUI COMPORTAMENT SEXUAL MAI
SIGUR 5I A UNOR PRACTICI SANATOASE PRIN
INTERMEDIUL ESC IN SCOLILE DIN OLANDA

in Olanda, programele de ESC in scoli
reprezinta principala modalitate prin
care adolescentii dobandesc
informatii si abilitati de viata legate
de relatiile sexuale protejate,
sexualitate si relatii. Rutgers a
dezvoltat programul ,Springfever”, in
cadrul caruia s-a oferit ESC in o
treime din scolile primare din tara.
Serviciile municipale de sanatate au
asigurat formarea profesorilor, iar
programul, care a implicat si parintii,
a fost pus in aplicare la nivelul intregii
scoli pentru a oferi ESC copiilor cu
varste cuprinse intre 4 si 12 ani.

Pentru a asigura un curriculum
continuu pentru copii si tineri de
diferite varste, Rutgers si Soa Aids
Nederland (ITS/SIDA Olanda) au
elaborat, de asemenea,programul
~Long Live Love” (Lang Leve de
Liefde—LLL), cu scopul de a sprijini
predarea ESC in scolile gimnaziale si
in licee. Acesta este unul dintre cele
mai de succes programe de ESC din
scolile gimnaziale si liceele vizate din
Olanda. Programul a fost elaborat in
1990 si a fost revizuit si actualizat

periodic pentru a reflecta noile dovezi
privind abordarile eficiente si
schimbarile din cultura tinerilor si
pentru a asigura un continut potrivit,
care sa raspunda nevoilor
adolescentilor.

Cea de-a patra generatie a
programului a fost lansata in 2012 si
include 26 de activitati de invatare
impartite in sase lectii de o ora.
Scopul programului este acela de a
oferi elevilor cunostintele si abilitatile
necesare pentru a dezvolta relatii
sanatoase si respectuoase, de a
promova practici sexuale mai sigure si
de a reduce rezultatele negative in
materie de sanatate, inclusiv sarcinile
neplanificate si ITS. Programul revizuit
se concentreaza, de asemenea, pe
diversitatea sexuala, culturala si de
gen. Elementele programului includ o
revista pentru elevi, un manual pentru
profesori, un serial cinematografic cu
sase episoade si doua lectii online
optionale.

in Olanda se inregistreaza cel mai mic
procent din Europa in ceea ce priveste

tinerii care 1si Tncep viata sexuala
pana la varsta de 15 ani (15%), iar
rata utilizarii contraceptivelor in
randul adolescentilor care intretin
relatii sexuale este foarte ridicata:
90% dintre acestia au utilizat metode
de contraceptie la primul raport
sexual.”® Aceste rezultate nu pot fi
atribuite doar implementarii ESC,
deoarece campaniile nationale
referitoare la relatii sexuale mai
sigure, accesul la metode de
contraceptie fiabile, accesibile si
acceptabile, serviciile prietenoase
tinerilor si un mediu de sprijin
pentru sanatatea sexuala si
reproductiva a adolescentilor au
reprezentat factori-cheie care au
contribuit la atingerea lor. Cu toate
acestea, proiectul ,Long Live Love”
este recunoscut ca avand un
impact important asupra
schimbarii atitudinilor si
comportamentelor adolescentilor
in ceea ce priveste sexualitatea si
sanatatea sexuala si reproductiva.

Pentru mai multe informatii, puteti
consulta: http://www.longlivelove.nl
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