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1. uvOD

podrutja ljudskog ponaSanja. lako su mediji puni temae&ssalnosti, joS uvijek je osobni
razgovor o spolnom zivotu u nekim sredinama drustiabu. Rijetki su kojima je ugodno o tome
razgovarati, a mladi uglavnom o to@igaju na internetu, gdje stesto informacije nedostatne, ili
razgovaraju o tome s prijateljima, tek rijetko sditeljima ili sa nekom stiinom osobom (1). Iz
tog razloga timovi Skolske medicine provode spé&cdi zdravstvene programe kojima se
posveéuje posebna pozornost na zdravstveni odgoj, kdjutilije: zdravlje (brigu o zdravlju),
prehranu (vaznosti zdrave prehrane), te vaingnice spolnog odnosa (spolne bolesti¢imia
prijenosa spolnih bolesti, prevencija istih, kon#pcija), te savjetovalisni rad.
Vecina adolescenata smatra da su dovoljno upoznaitasaima prijenosa spolnih bolesti, no
istrazivanja su pokazala da iako su adolescentinepaktivniji, adolescentice su ipak
informiranije o tome (3).

lako su roditelji najvaznija karika jprniosa svojeg znanja na djecu, &Gjau ulogu u
tome imaju ni odgajatelji i Skolska medicina. U EBlkoa bi se takder s roditelji trebali Sto viSe
ukljuciti u tako zvani ,seksualni odgoj“ i Sto viSe raxgoati s adolescentima, te na taginai

smanijiti stopu zaraza spolnim bolestima.



1.1. SPOLNO PRENOSIVE BOLESTI

Spolno prenosive bolesti, ili po starom nazivu veme bolesti, su infekcije odnosno
zarazne bolesti koje se prenose iskljo izravnim kontaktom pri vaginalnom, oralnom ili
analnom spolnom odnosu sa inficiranom osobom¢dd)j put prijenosa je spolni kontakt, ali se
moze prenijeti kontaktom sa zarazenom krvlju i saken na dijete putem posteljice. Lako se
prenose bez obzira na spol, dob, rasu ili pak s@oioomski status, a ako se necemogu
dovesti do teSkih ostenja zdravlja. Rizik od spolno prenosivih bolestjihovih posljedica vé
je kod osoba koje rano stupaju u spolne odnosegei ikoaju vei broj spolnih partnera tijekom
Zivota, jer imati spolni odnos sa nekom osobom thkkranai imati ga sa svima s kojima je ta
osoba imala spolni odnos. Dakle spolno prenosiviestionemaju samo bitno medicinsko
zna&enje nego i veliko socijalno zéenje. Uzrgénici spolno prenosivih bolesti su: virusi
(uzrokuju HIV/AIDS, hepatitis B, genitalni herpeslPV infekcije i rak vrata maternice),
bakterije (uzrokuju klamidijske infekcije, gonorgjgljive (uzrokuju gljiviéne infekcije, najese
candidaalbicans), prazivotinje (protozoe) i parafitizrokuju svrab, trihomonijazu, stidnu
usSljivost). Kao Sto postoje viSe vrsta usmika spolnih bolesti, tako i postoje viSe vrstalsgo

bolesti. To su: sifilis, clamydia, gonoreja, gemtabradavice, hepatitis B i tako dalje (3,4).

Na temelju prijava oboljenja od spolno prenosiviblelsti u 2015. godini u Republici
Hrvatskoj pokazalo se razmjerno povoljnije stargerszom stopom destalosti sifilisa (24),
gonoreje (18), HIV/AIDS-a (116). Broj oboljelih duepatitisa B se s vremenom mijenjao, Sto
nam pokazuju rezultati od 2003. godine kada je bbmljelih iznosio 180 osoba, 2014. godine
iznosio je 37 osoba, a broj oboljelih u 2015.godmmosio 42 osobe. Ti nam rezultati pokazuju
kako broj oboljelih od hepatitisa B varira, no dbre li pozornost na razliku oboljelih u 2003. i
2015. godini vidimo da se broj oboljelih ipak smgaj Broj oboljelih od sifilisa u 2014. godini
iznosio je 51 osobu, a 2015. godine zabiljezen24soboljele osobe. Uspargjuci tako razliku
oboljelih od siflisa u samo godinu dana, pokaza&lala je broj oboljelih pao za skoro 53% Sto je
veliki pomaku tako malom vremenskom razdoblju. Nigd@odaci zarazenih gonorejom tako
pokazuju pad broja oboljelin za oko 22%, 2014. gedbroj oboljelih iznosio je 23 osoba, a
2015. godine iznosio je 18 osoba. Sto se pak AlliSeau 2014.godini prijavijeno je 92 zarazene

osobe i 24 oboljele osobe od AIDS-a, dok je u 26ddini prijavljeno njih 116 zarazenih osoba i



16 oboljelih od AIDS-a. lako je broj zarazenih pie za oko 21%, smanjio se broj oboljelih za

oko 33% (3,4). Neke od bolesti Ib# opisane u nastavku rada.

1.1.1. HPV INFEKCIJE

HPV je humani papiloma virus koji se prenosi blskkontaktom. Postoji viSe od 150
tipova humanog papiloma virusa, a od njih 150, dvia uzrokuje spolne infekcije. ,Nisko
rizicni“ tipovi: 6, 11, 41, 43, 44 mogu uzrokovati gehite bradavice ili Siljaste kondilome, a
,visoko rizi¢ni* tipovi: 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 58, 68, 73 i 82 mogu uzrokovati rak
spolnih organa. Rijetko postoje znakovi zarazekatia se pojave, n@gse se pokazuju u obliku
genitalnih bradavica na spolovilu (ili anusu) ibrdiloma, a mogti su i u ustima. Lijéenje se
odvija na na&in da se prvo prilikom pregleda utvrdi da se radiiP®V infekciji, zatim se mogu
dati preparati koji mogu ofati imunitet osobe da se organizam sam ,bori* pretrusa, a kod
raka vrata maternice jedini &a izljecenju je kirurSka obrada odstranjenja raka vrateemate.
Kao prevencija, glavna je preporuka koristenje @rneativa tijekom spolnog odnosa, no sada

postoji i neobavezno cjepivo protiv HPV-a za dj€i® (3,5,6).

1.1.2. GENITALNI HERPES

Genitalni herpes je virusna infekcija prouoa humanim virusom odnosno herpes
simplex virusom tipa 1 ili 2, a uzrokuje razte promjene na kozi. N&g&e se dituje
mjehurima i ranicama na kozi i sluznicama, a ono Stoggepno bitno je da virus ostaje trajno
u tijelu. Tip 1 najeXe zahvéda koZu usana, a mo¢gl ga je prenijeti i na genitalnu regiju
prilikom seksualnog odnosa. Tip 2 uzrokuje genithlerpes no takier postoji mogénost za
prijenos i na kozu usana. Kao Sto je¢ veavedeno, glavni simptom genitalnog herpesa su
mjehurii i ranice na spolovilu (ili usnama) koji pucajuderaraju bolne rane, peckanje i Zarenje
u podriju genitalija. Osim osipa u obliku mjehéai i ranica, mogéa je i poviSena tjelesna
temperatura, slabost, glavobolja, te neugoda phrempu. Moguia je reaktivacija virusa koja
dolazi spontano, a nagXe se veze uz stres. Ldenje se vrSi antibioticima, rehidracijom,
antipireticima, te gama-globulinom, a kod infekaijgne Supljine prepoguje se ispiranj€ajem

od kadulje, kamilice ili slijeza. Prevencija je l&ténje prezervativa tokom spolnog odnosa (3,4).



1.1.3. KLAMIDIJSKA INFEKCIJA

Klamidijska infekcija uzrokovana je bakterijom zwem Chlamydiatrachomatis. Zaraza se
prenosi isklj@ivo spolnim putem, a ako se ne dijanoze se prosiriti, uzrokovati komplikacije.
Takaier moze uzrokovati trajna i ozbiljna o&aja ogeg, ne samo reproduktivhog sustava, te se
kao posljedica infekcije moze javiti i neplodnostjveti problem kod klamidijske infekcije je
to Sto se kod nekih osoba javlja bez ikakvih simpppa tako osobe ni ne znaju da su zarazene,
dok se kod drugih osoba mogu javiti simptomi kam fi: sluzavo gnojni iscjedak iz spolovila,
bolno mokrenje, peckanje pri mokrenju, bol u dongifelu trbuha. Takéer, kao i kod ostalih
spolnih bolesti, postoji moguost prijenosa klamidijske infekcije i oralnim spiwh odnosom, a
javljaju se simptomi otezanog i bolnog gutanja téolplja. Terapija se vrSi antibioticima.

Prevencija je obustaviti spolni odnos do iz§rja (3,4).

1.1.4. GONOREJA

Gonoreja je bakterijska bolest uzrokovana bakterijdeisseriagonorrhoeae. Bolest je
takader vrlo poznata i pod drugim nazivima poput tri€apavca ili tripera. Na@g&e uzrokuje
infekcije mokra&nih i spolnih organa, no taler postoji mogénost infekcije usne Supljine,
odnosno grla, te infekcija rektuma. Kod muSkaraageXe zahvda mokr&nu cijev, dok kod
Zena zbog osebujnosti g postoji niz mogénosti za infekcije pa tako kod njih dege
zahvaa uretru, Bartholinijevu zlijezdu, cervikalni kdnarektum. Znakovi odnosno simptomi
gonoreje su bolno idaestalo mokrenje, te gnojni iscjedak iz spolovilana Sto je takder
specifécno da su simptomi gonorejec@izrazeni kod musSkaraca nego kod Zena. Dok se kod
infekcije grla javljaju grlobolja te otezano i bolmgutanje. Lijek izbora u lifenju gonoreje je

penicilin, odnosno antibiotici ukoliko je osoba kojslutajem alergina na penicilin (3,4,7).

1.1.5. HEPATITIS B

Hepatitis B je spolna bolest uzrokovana istoimemimmsom. Kod zarazenih osoba, virus
se nalazi u krvi, slini, cerebrospinalnoj, amniasjsksjemenoj, vaginalnoj tekini. Postoje
razliciti putevi prijenosa kao Sto je primjerice s mapka dijete, sltiajni ubodi ili porezotine
zdravstvenih radnika sa iglom prilikomdenja krvi i ostalih zahvata, no &agi put prijenosa je
spolnim putem. Simptomi infekcije organizma su slklih gotovo nema, pa se zbog toga bolest
naziva i ,tihi ubojica“. A ukoliko se i jave simpta oni su: slabost, vrtoglavica, umor, ¥ita,

gubitak teka, povkanje i tako dalje. Izljgenje ne postoji, nego se Hjepotpornim lijekovima
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radi ja&anja imuniteta. Kao prevencija postoji cjepivo prdtepatitisa B. Cijepljenje je obavezno
za svu djecu Republike Hrvatske, a raspored cgefjizvodi se po kalendaru cijepljenja koji
izlazi svake godine. Cjepivo protiv hepatitisa Bedse u tri doze u razmaku od 8 tjedana a tim da
se prva doza daje u dobi od 2 mjeseca starostioiN&ga djeca se cijepe ponovno s tri doze
cjepiva (prve dvije doze u razmaku od mjesec danaga doza nakon pet mjeseci) u Sestom

razredu osnovne Skole. Osim cjepiva tu su i pre#esivkoji nas Stite od spolnih bolesti (3,8,9).

1.1.6. HIV/AIDS

Infekcija HIV-om kao Sto i sam naziv kaze uzroko&ga virusom si&nog nedostatka
imuniteta (HIV). Vrlo je opasna bolest i ukoliko se lijeti postoji velika opasnost od smrti iz
razloga Sto je smanjen imunitet, odnosno otporrganizma na bolesti, pa tijelo nije u
moguenosti obraniti se. Najtezi i krajnji stadij te ikfgje je AIDS uzrokovan teSkim ostnjem
imunoloskog sustava. Progm trajanje razdoblja od petka infekcije do prelaska u krajnji
stadij (AIDS), traje oko 10 godina. Ne postoje sfiéoi simptomi te bolesti, no mogu se javiti
nespeciféni simptomi kao i kod drugih zaraznih bolesti: tesrgdura, glavobolja, malaksalost,
slabost, povréanje, mgnina i tako dalje. Otkriva se testiranjem, adijge antiretrovirusnim
lijekovima, kojima senemoze izlijéi bolest, nego se sama bolest drzi pod kontrolé@mo

prevencija prepora se koristiti prezervative tijekom spolnog odn(8).

1.2. PREVENCIJA SPOLNO PRENOSIVIH BOLESTI

Prevencija spolno prenosivih bolesti provodi serazne néine. Da bi prevencija bila
uistinu korisna bas kao i kontrola spolno prendsibolesti, mora se temeljiti na 5 osnovnih
polazista, a to su: edukacija mladih prije i naktumpanja u spolne odnose, detekcija inficiranih
asimptomatskih osoba;efikasno dijagnosticiranjeijaéénje inficiranih osoba koje su se u
ambulantu javile s oddenim simptomima; pronalazenje i bgnje svih spolnih partnera
inficiranih osoba; te za kraj imunizacija vakcirjam (10).

1.2.1. EDUKACIJA MLADIH

Edukacija mladih najvazniji je getak ,spolnog odgoja“ gdje se samom edukacijom
putem predavanja mora obratiti posebna pozorn8gttaosti spolno prenosivih bolesti, odnosno
njihovom djelovanju na reproduktivno zdravlje te&€ina prevencije tih bolesti | g&au zastite, ne
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samo osobnog, nego ideg zdravlja. Edukacija se provodi sustavno na sezinama, a pinje

u sklopu obrazovnog sustava. Postoje tri temelizrigna cimbenika za pojavu spolnih bolesti
kojima se pridaje najva paznja, a to su: rani ggtak spolnog Zivota, promiskuitetno ponaSanje,
te neuporaba mehaike zastite. Kod mladih, rani spolni odnosi, bas ikeonzumacija alkohola i
duhanskih proizvoda, zlorabe se dokazuprelost, te je zato potrebno educirati ih i dakam
suprotno, odnosno da je dokaz zrelosti upravo Bugs Stetnosti konzumacije alkohola,

duhanskih proizvoda te rani ulazak u spolni odrddg.(

1.2.2. DETEKCIJA INFICIRANIH ASIMPTOMATSKIH OSOBA

Detekcija inficiranih osoba jedna je agjtezih zadéa, upravo zato Sto je &i@a spolnih
bolesti bez simptoma. Iz tog razloga i postojeesisttski pregledi na prvim godinama fakulteta,
no bilo bi pozeljno da ulaskom u spolni zivot idpke i mladti posjete lij€nika radi prevencije

i ranog otkrivanja bolesti ukoliko je do infekcigi®slo (10).

1.2.3. EFIKASNA DIJAGNOSTIKA | LIGEENJE INFICIRANIH OSOBA

Efikasna dijagnostika podrazumijeva uzimanje primogeervikalnog brisa i oslanjanje na
nove tehnologije danasnje medicinske suvremengrigtike, a ne oslanjause na prijasnja

vlastita iskustva s drugim pacijentima (10).

1.2.4. PRONALAZENJE | LIZEENJE SVIH SPOLNIH PARTNERA
INFICIRANIHOSOBA

Pronalazenje i lijgenje spolnih partnera inficiranih osoba jedan je majvaznijih
zadataka, jer ukoliko ligmo samo inficiranu osobu postoji mdgost ponovne zaraze jer je
spolni partner takder zarazen, a ukoliko ne l§eno oba partnera samo p@aramo mogénost
daljnjeg Sirenja zaraze. Iz tog razloga prilikorjagnosticiranja spolne bolesti kod neke osobe,

vrlo je vazno zamoliti i spolnog partnera za sujadiijecenje. (10).

1.2.5. IMUNIZACIJA VAKCINACIJOM

Imunizacija vakcinacijom — cjepivo protiv hepatétiB8 i cjepivo protiv HPV-a do sada se
pokazala najboljom preventivnom metodom. CjepivatigrHPV-a su cjepiva vrlo djelotvorna u
spre&avaniju trajne infekcije genotipovima 16 i 18 humgupapiloma virusa koji su odgovorni za

70% raka vrata maternice. Postoje 2 vrste cjemivavalentno i¢etverovalentno. Dvovalentno



cjepivo Stiti od genotipova 16 i 18, a primjenjge iskljwivo kod Zenskog spola u tri doze, a
cetverovalentno cjepivo taker Stiti od genotipova 16 i 18, ali i od genotipdva 11 koji su
odgovorni za preko 90% genitalnih bradavica, a fnjuje se u oba spola u tri doze. Cjepiva se

primjenjuju u dobi od devet dgetrnaest godina (10,11).



2. CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj ovog istrazivanja je putem strukturiranog ugka ispitati znanja i stavove
adolescenata (u dobi od 14 — 20 godina) o spoleagsivim bolestima u tri razite srednje
Skole (gimnazija, srednja Skola za medicinske sgstednja strukovna Skola), te opisati ulogu

medicinske sestre u prevenciji i edukaciji adolest& o spolno prenosivim bolestima.



3. ISPITANICI | METODE

U istrazivanju su sudjelovalicenici srednjih Skola na podiju grada Zagreba tijekom
travnja i svibnja 2016. godine. Obulteai su wenici, oge gimnazije, srednje Skole za
medicinske sestre te strukovne Skole u dobi od 28 godina. Istrazivanje je provedeno na 100
ispitanika, od kojih je trideset i tri gimnazijalgadvadeset detiri polaznika medicinske Skole, te
cetrdeset i tri polaznika ostalih strukovnih Skola.

U svrhu istrazivanja konstruirana je ,web anketakd bi ispitanici bez ikakve dvojbe
anonimno rjeSavali anketu, s obzirom da su teltkrijgopremni u toj dobi razgovarati na temu
spolnog odnosa i spolnih bolesti. Anketa se sdst@d devet pitanja, od kojih su se tri pitanja
odnosila na osnovne podatke (dob, spol, Sko&)ri pitanja odnosila su se na spolni odnos (gdje
su dobili informacije o spolnom odnosu, spolnimdstima i kontracepciji, spolna aktivnost, kada
je nastupila spolna aktivnost, razlog ulaska urpminos), dva pitanja o kontracepciji (jesu li je
odnosno bi li ju koristili; koju vrstu kontracepeipi koristili ili su koristili), te se sastojalado
dvadeset i Sest nasumno postavljenih izjava o spolnim bolestima (simpito@an, kontracepciji, te
etiologiji) koje su morali prepoznati jesu lictee ili net@&ne. Na poetku same ankete objasnjeno
je da je anketa anonimna te da je dio istraZzivdgg ¢e biti dio zavrSnog rada za studij
sestrinstva.

Podaci su analizirani i uspdeni koriStenjem deskriptivne statistike u programu
Microsoft Excel-a.



4. REZULTATI

U istrazivanju je sudjelovalo sto ispitanika (N=100 dobi odcetrnaest do dvades
godina. Véina ispitanika bila je u dobi od sedamnaest i osgahgodina, njih 51%. Rezui

broja ispitanika podijeljenih s obzirom na dob fapika prikazani su u grafikonu :

DOB ISPITANIKA
20 god F ‘
19 god H14 god
18 god H 15 god
17 god 416 god
17 god
16 god
18 god
15 god 19 god
14 god 420 god
0 5 10 15 20 25 30

Grafikon 1.Broj ispitanika s obzirom na godir

Najmladi ispitanici imali su 14 godir, a najstariji ispitanici imali su 20 godina. N&eiih
je bilo u dobi od 18 godina.

U anketi je destwvalo Sezdeset Zenskih i trideset tri musSka isphtariz toga mozem
zakljwiti da su Zenske osobe puno otvorenije na temwnspgblza razliku od muskaraca. Najv
ispitanika bilo je iz strukovne Skole (n=43), zatimopte gimnazije (n=33), a najmanji br
ispitanika, za oko 44% manje ispitanika od né@gebroja (polaznika strukovnih Skola, bilo je
srednje Skole za medicirslsestre (n=24). Od sto ispitanika, njih tridesgjetpohatalo je ogu
gimnaziju, srednju Skolea medicinske sestre paado je dvadeset tetvero ispitanik, a
strukovne Skole, ujedno i nagieoroj, njih cetrdeset i troje. Tablica. takader pokazuje i podijel
na muske i zenske ispitanike.

Rezultati broja ispitanika s obzirom na spol i @eanousmjerenje prikazani su u Tabl
1., Grafikonu 2.te Grafikonu ..
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Tablica 1.Broj ispitanika s obzirom na spol i obrazovno usenge.

M % Z % Ukupno
Opc¢a gimnazije 9 27,3 24 72,7 33
Sr. Sk. za med.ses 6 25,0 18 75,0 24
Strukovne Skol 18 419 25 58,1 43
SPOL

® M - muskc

m 7 - Zensk

Grafikon 2.0mjer ispitanika s obzirom na sp

67% ispitanika bila je Zenskog spola, dok je ispka muskog spola bilo 339



Skole koje pohalaju osobe koje st
sudjelovale u istrazivanjL
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opéa gimnaziji sr. 8k. za med. sestre strukovne S}

Grafikon 3.0mjer ispitanika prema obrazovnom usmjere

Od sto ispitanika trideset troje ispitanipohatalo je ogu gimnaziju, dvadesetdetvero
pohatalo je srednju Skolu za medicinske sestréetadeset i troje poldalo je strukovnu Skolt
Na grafikonu je jasno vidljivo da je najiebroj ispitanika pohdalo strukovne Skole, dok
najman;ji broj ispianika pohdalo srednju Skolu za medicinske se:

Kao izvor informacija o spolnom odnosu, spolnimdstima, te kontracepciji, ispitan
su nag¢eXe naveli Skolu (odnosno najviSe su informacija alpravo tijekom obrazovanje i
to njih sedamdesetpetero, na drugom mjestu naveli su kako su sanaizisiali o tome (bilo d:
se radilo o udzbenicima, knjigama, internetu igsid sléno) — njih cetrdeset i Sestero, nadean
mjestu naveli su prijatelje rjih dvadeset i dvoje, a najman;ji broj ispitza navelo je roditelje
kao izvor informacija tek njih sedamnaeste

Kao dob prvog seksualnog iskustva ispitanici suet@g naveli 15 i 16 godina, a od ¢
ispitanika, njihcetrdeset i sedam izjavilo je da nikada nije stupilspolni odnos. U ablici 2. i

Grafikonu 4. prikazani sunavedeni rezul
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Grafikon 4.Broj ispitanika koji su stupili u spolni odnc

Od sto ispitanika, pedeset i trojecveu spolno aktivni, doketrdeset i sedam ispitani

jo$ nije stupilo u spolni odnos

Tablica 2.Spolna aktivnost i vrijeme stupanja u spolni od

SPOLNA AKTIVNOST

M z %
DA 17 37 53
NE 16 30 47

PRVI SPOLNI ODNOS

DOB STUPANJA

U SPOLNI M Z %

ODNOS
13 1
14 0 8
15 5 15 38
16 0 12 23
17 1 4 9
18 9 21
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Tablica 2. prikazuje dob ulaska u prvi spolni odnBezultati su pokazali da je od
Sezdeset sedam Zenskih osoba, njih trideset i setlgiho u spolni odnos, dok je od trideset i tri
muske osobe, njih sedamnaest stupilo u spolni odndspitanoj skupini onih koji su stupili u
spolni odnos, najranije vrijeme stupanja u spoldnas bilo je u dobi od trinaest godina, a
najkasnije u dobi od osamnaest godina.

Kao razlog stupanja u spolni odnos 63% ispitanikeeto je znatiZelju i radoznalost. 30%
ispitanika navelo je ragiite razloge, kao Sto je primjerice duza veza, anjgk 7% izjavilo je da
je to winilo zbog pritiska drustva.

Sto se pak kontracepcijes¢i, njih 87% navelo je da prilikom spolnog odnosaistd
zastitu, a kao vrstu kontracepcije koju su koristdjveti broj — 91% navodi prezervative, dok
njih 2% navodi kontracepcijske pilule kao kontradggko sredstvo. Na pitanje vezano uz
kontracepciju odgovarali su svi ispitanici, i spmlkaktivni i spolno neaktivni. Rezultati su taley
prikazani u Tablici 3.

Tablica 3. \ste koriStene kontracepcije.

B Broj
Vrsta kontracepcije -
ispitanika
Prezervativi 91
Kontracepcijske pilule 2
Kombinacija 7

Od sto ispitanika, bilo da su stupili u spolni odnbilo da nisu stupili u spolni odnos,
devedeset i jedna osoba odgovorila je da bi kat \ksntracepcije koristila prezervativ, Sto je
ujedno i najvéi broj odgovora. Kontracepcijske pilule koriste sadvije ispitanice. Njih sedam

koristi kombinacije raztitih vrsta kontracepcije.
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Nadalje, u upitniku su podene izjave o spolnim bolestima, bilo da se radi o
simptomima, n&nu prijenosa ili prevenciji. Ispitanici su trebglrepoznati jesu li tvrdnje
istinite, odnosno e ili net@&ne. Uzimajdi u obzir da je u istraZzivanju sudjelovala raznalik
skupina ispitanika, uspateni su pondeni odgovori s obzirom na smjer obrazovanja i Srobz
na spol. Tako je primjerice na izjavu da isti viusokuje genitalni herpes bas kao i HIV, od sto
ispitanika, njih tek njih 56% odgovorilo dno da isti virus koji uzrokuje HIV ne uzrokuje i
genitalni herpes, 30% odgovorilo je da ne zna, ia B1% odgovorilo je netmo. Prilikom
pregleda i izr&unavanja tonosti rezultata ispitanika vidljivo je kako tek mhfoj utenika zna
Sto je clamydia, te koji su njeni simptomi. Ispitarsu najvéu tocnost odgovora imali na pitanja
o n&inima prevencije spolnih bolesti i kontracepcijl.ocno odabrani odgovori na postavljene
izjave prikazani su u Tablici 4.

15



Tablica 4.To¢nostodgovora na postavljena pitanja o spolnim biohas

Opta Sr. 8k. za | Strukovna
gimnazija | med. sestre Sk.

IZJAVE TOCNO | Broj | % | Broj| % |Broj| %
ll)lG'enltaInl herpes i HIV uzrokuje 56 19 | 576 17| 708 20 465
isti virus.
2) Clamydia
mozeuzrokovatiesteurinarneinfek¢ 12 7 21,2 1 4,14 4 9,3
ije.
3) Postoijilijekzagonoreju. 49 13 394 1 70,8 19 244
4) Osobakoja je
vecz§razenaneko_mspolnomba]as 30 12 | 36,4 6 254 120 27.9
, lakSe&e se zaraziti HIV-
omnegozdravaosoba.
5) HPV je
uzrokovanistimvirusomkao i HIV. 63 22 | 667 18| 750 23 53p
6)
Analnimspolnimodnosompovava 42 13 | 394 6 25,( 10p 23,8
se rizikzadobivanjehepatitisa B.
7) Ubrzonakoninfekcije HIV-om,
osobarazvijeotvorenerane u 45 18 | 54,5/ 15| 62,3 12 27,0
podruwgjugenitalija (penisa/vagine)
8) Postojilijekzaclamydiu. 55 18 54, 2] 87,5 16 ,237
9) Zenakojaimagenitalni herpes,
moZegaprenijetinadijetetijekompgr 59 17 | 52,5/ 16| 66,7 26 60,p
oda.
10)
Zenasamopregledommozeotkriti da 39 13 | 39,4 14| 58,3 12 27,9
imagonoreju.
L) 5 vl | . 72 | 20| 879 20| 833 23 535
uzrokujesvespolnoprenosivebolesti.
1Z) [lbielil [perslloi iils | 14 | 434 23| 958 18 410
mozeuzrokovatigenitalnebradavice.
13) Prezervativ (kondom) nasstiti p
od HIV infekcije (AIDS-a). o 2t sLE 19 792 3L v2l
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Opca
gimnazija

Sr. sk. za
med. sestre

Sk.

Strukovna

IZJAVE

TOCNO

Broj

%

Broj

%

Broj

%

14) Humani papilloma virus

mozeuzrokovatikarcinomkodzena.

59

22

66,7

23

95,8

3 14

32,6

15) Genitalnebradaviceprenose s
samospolnimodnosom.

42

18

39,4

11

45,8

3 13

30,

16) Zdravstveni problem
kojiuzrokujuspolnebolesti,
ozbiljnijisukodmuskaracanegokod
ena.

65

23

54,5

19

79,2

53,b

17)
Zenazarazenaclamydiommozepre
oznati da je
zaraZzenazbogneugodnogmirisaiz
gine.

2P
12

52,5

25,0

4,7

18) Postojicijepivoprotivgonoreje.

33

39

9, 13

30,2

19) Kontracepcijskepilulestitenas
od spolnoprenosivihbolesti.

82

25

75,8

23

95,8

79,1

20) Osobakojaimagenitalni herpe
mozezarazitisvogseksualnogparti
a

[92)

ner 61

22

66,7

15

62,5

55,8

21)

Postojicjepivozaprevencijuclamydi

e.

30

11

33,3

29,2

12

27,9

22) Prezervativi (kondomi) Stitena
od spolnoprenosivihbolesti.

87

30

90,9

21

87,%

83,1

23) Ako je
osobapreboljelagonoreju, ne
mozeponovnooboljeti.

54

20

60,6

20

83,3

32,6

24) Humani papilloma virus
mozeuzrokovati HIV

47

18

54,5

16

66,1

30,8

25)
Pranjemgenitalijanakonspolnogod
0sa, osoba se
moZezastititiodgenitalnihbradavic

N 34

[

14

42,4

11

45,8

26)
Postojicjepivozazastituodhepatitis
B.

a 79

25

75,8

22

91,7

74,4
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Usporetujuci pak ispitanike s obzirom na obrazovno usmijerewjebiveni rezultati
pokazali su da su polaznici srednje Skole za meskel sestre ipakpokazuju éae znanja u
odnosu na polaznike gimnazije i strukovne Skolejetidljivo u Tablici 4.

Usporetujuéi rezultate vidljivo je da su ispitanici srednjeofk za medicinske sestre u
vecem postotku dali @ne odgovore na postavlijena pitanja u odnosu naarsge oge
gimnazije. Od trideset i tri ispitanika & gimnazije, naju@ postotak (90,6%), njih trideset,
to¢no je odgovorilo na pitanje o prezervativima, dekod dvadesetetvero ispitanika srednje
medicinske Skole, naj¢e postotak (95,8%), njih dvadeset troje, najbolggavorilo na pitanja
vezana uz humani papiloma virus (HPV).

Usporetujuéi rezultate vidljivo je da su ispitanici srednjeofk za medicinske sestre u
vecem postotku dali #ne odgovore na postavljena pitanja u odnosu nazpda strukovne
Skole. Od dvadeseietvero polaznika srednje medicinske Skole, najpestotak (95,8%), njih
dvadeset troje, tmo je odgovorilo na pitanja vezana uz humani papalavirus, dok su ispitanici
strukovne Skole, naj¢epostotak (83,7%), najtmije odgovore dali vezano uz prezervative.

Dobiveni rezultati istrazeni su i, kao Sto jecv@omenuto, s obzirom na spol, gdje je
istrazivanje pokazalo kako postoji mala razlikagédmznanja tgenika i wenica, a Grafikoni 51 6

nam prikazuju te rezultate.
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Omijer tocnih i netocnih odgovora
zenskih ispitanika

M Toc¢no

M Netocno

Grafikon 5.0mjer ta&nih i net@nih odgovora Zenskih ispitanic

Od Sezdeset i sedamianica njih trideset ¢etiri odgovorilo je téno, dok je njih trideset
troje odgovorilo neténo.

Omijer tocnih i netocnih odgovora
muskih ispitanika

M Tocno

M Netocno

Grafikon 6.0mjer ta&nih i net@nih odgovora muskih ispitanik

Od trideset i tri ispitanika muskog spolacio je odgovorilo petaest, dok je njih
osamnaest odgovorilo nétwm.

19



5. RASPRAVA

Dosadasnja istrazivanja pokazuju kako mladi damegu nepotpuno i nedovoljno znanje
0 problematici spolnih odnosa, te da vrlo rano ajwp spolne odnose, ne znajkako kako se
time poj&avaju rizici vezani uz seksualnost. Mladi se o spsti najviSe informiraju putem
medija, danas n&&e putem interneta, ili od vrSnjaka, te u Skolskawgpamu na satu biologije.
Sto se pak roditelja &, razgovor o spolnom odnosu jo3 uvijek je ,tabefna ili pronalaze
izgovore kako su pak u danasnjoj svakodnevnicigpegleni, ali i mnogo neinformirani (12).

Ono Sto mladi ne uzimaju u obzir je da nisu s¥ermacije putem medija ili od vrSnjaka
istinite. Pa tako primjerice, mediji idealizirajuojpvnost i svojstva musSkarca dok je Zena
prikazana puno priviaijom nego Sto ona uistinu jest (13).

Ovo je istrazivanje potvrdilo rezultate svih dosagd istrazivanja. U dosad provedenim
istrazivanjima, mladi nag&e navode 15 i 16 godina kao dob prvog spolnog anaskao
nagegi razlog upustanja u prvi spolni odnos navodi Batizelja. Za kontracepcijske metode
prezervativ je ipak najpouzdanija i najviSe odat@ranetoda. Istrazivanje je taler potvrdilo
kako ipak postoji razlika u znanju izdwe muskih i zenskih ispitanika, gdje su ispitanipak
pokazale véa znanja, a obéajuéi pozornost na razliku s obzirom na obrazovni spipaier je
potvideno kako su znanja o spolnim bolestima ispitanikdrge Skole za medicinske sestre ipak

nesto véa u odnosu na gimnaziju i strukovne skole.

Sto se pak provedbe ,web anketefetiona, kao i svaka druga metoda, ima dobrih hlosi
strana. Kao dobre strane navode se jednostavnesliruju se postupci prikupljanja, kontrole i
ispravljanja podataka), manji troskovi, poboljSgeakvaliteta pojedinih postupaka obrade i
izracunavanja konénih rezultata, te opusStenost priispunjavanju ankaté anonimnosti koju
pruza takav nan anketiranja. LoSe strane su primjerice neisksenaemogénost kontrole
reprezentativnog uzorka, nema@gost nadziranja ispitanika tokom rjeSavanja anKateliko
ispitanik ima pitanje ne moze se direktno obraspitivacu ankete nego putem elektroke
posSte, a odgovor ne moze dobiti odmah), te se ,amtetom” mogu dosegnuti samo korisnici
interneta (14). Takier, problem ,web ankete” je Sto ispitanici prilikoispunjavanja ankete
imaju neogrardieno vrijeme za rjeSavanje anketnih pitanja, pagpostogutnost pretrazivanja
interneta prilikom rjeSavanja kako bi se postigb Holji rezultati. Pa tako dobivamo rezultate
koji su bolji od stvarnog stanja. Potrebno je raaobar sustav ptenja zdravlja reproduktivnog
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sustava i spolnog ponaSanja adolescenata za dtayarjeSavanja tih problema, jer prevencija
ima najznd&ajnije mjesto u medicini. lako ¥ma misli kako ima dovoljno znanja o spolnim
bolestima, njihovom prijenosu i prevenciji, reztiliatrazivanja pokazali su suprotno.

Svaki prvostupnik sestrinstva kao i svaki zdravsivgelatnik bi, bez ikakve dvojbe svojim
znanjem, iskustvom i primjerima iz stvarnog zivotaygli jasnije ukazati na opasnost i posljedice
spolnih bolesti dati adolescentima do znanja z@Stoajbitnija kontrola zdravlja i prevencija
bolesti. Treba promicati zdravlje, informirati, éelucirati roditelje i djecu o spolnim bolestima,
prijenosu i prevenciji istih. Na taj ti@ imat ¢emo razvijeno dobro zdravlje reproduktivnog

sustava i zdravlje d@enito te manje troSkove u zdravstvenom sustavu.
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6. ZAKLJU CAK

Dosadasnja istrazivanja pokazala su dangeadolescenata u stupa u spolni odnos u ranoj
Zivotnoj dobi. Rano stupanje u spolni odnos, nebeljtrudnée, maloljetne trudni, spolni
odnos pod utjecajem alkohola ili psihoaktivnim twza neke su od vrsta réniog ponaSanja koje
dovode do problema reproduktivhog zdravlja. Onerozgvaju psihiko, fizicko i socijalno
stanje, pa su tako, zbog svoje pojavnosti i poslgedpostale globalni javno — zdravstveni
problem. Stoga je vazan rad s adolescentima u Ifjmdkada se formiraju stavovi, kada je
izlozenost rizicima w& nego u bilo kojem drugom zivotnom razdoblju. Asaenticesto
smatraju kako ih rani getak spolnog Zivota, izostanak s nastave, konzyanalkohola, cigareta
ili psihoaktivnih tvari¢ine zrelijim, pa je jedan od najvaznijih ciljevaud@cije promjena takvih
stavova adolescenata.

Vecina ispitanika u ovom istrazivanju taler je rano stupilo u spolni odnos, no iako su
dosadasnja istrazivanja pokazala kako su réladpolno aktivniji od djevojaka, ovo je
istrazivanje pokazalo suprotno. Adolescenti su pakakako su adekvatno informirani o
nainima prevencije spolno prenosivih bolesti, a tiktosu i kao n&e&e koriStenu metodu
kontracepcije odabrali prezervative. Znanje o sonpma spolno prenosivih bolesti, posebno o
Clamydii, pokazalo se manjkavo. Iz tog razloga roedke sestre i svi ostali zdravstveni
djelatnici imaju veliku zadai, educirati ljude upravo o spolnim bolestima, jresiji, kontroli i
prijenosu navedenih kako bi se Sto viSe smanjipdivoljelih upravo spolnih bolesti.
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8. SAZETAK

ZNANJA ADOLESCENATA O SPOLNO PRENOSIVIM BOLESTIMA

Osim roditelja, veliku ulogu u prijenosu svojeg gj@o spolnom odnosu i spolnim bolestima
imaju odgajatelji te Skolska medicina. Iz tog biragloga u Skolama trebao uldja ,seksualni
odgoj* kako bi adolescenti bili upoznatiji sa prigsom, simptomima, lifEnjem i prevencijom
spolnih bolesti, ne samo ¢t&i nego i sa str&nim nazivima, te bi na taj ten smanijili stopu
zaraza spolnih bolesti.

Cilj istrazivanja bio je ispitati znanje i stavowednjoSkolaca o spolnim bolestima
(simptomi, n&in prijenosa te prevencija prijenosa spolnih boles¢ zakljw&iti koliko je ova
populacija educirana o spolnim bolestima, trebdoji populaciji dodatna edukacija i kako
prvostupnica sestrinstva svojim znanjem i iskustvimmoze pridonijeti edukaciji.

Metoda rada koja se koristila bila je ,web ankeétajpm je anonimno je ispitano sto
ispitanika od kojih je bilo Sezdeset sedam ispkardienskog spola i trideset tri ispitanika muskog
spola. S obzirom na smjer obrazovanja ispitanicpsdijeljeni u tri skupine (cfa gimnazija,
srednja Skola za medicinske sestre i strukovnes§kol

Rezultati su potvrdili su prijasSnja istrazivanjadj® se pokazalo da je znanje
srednjoskolaca joS uvijek nedovoljno.

Zbog nedovoljnog znanja, medicinske sestre i stalb zdravstveni djelatnici imaju
veliku zada&u, educirati ljude upravo o spolnim bolestima, grmaiji, kontroli i prijenosu
navedenih kako bi se 5to viSe smanijio broj obdijafiravo spolnih bolesti.

Kljuc¢ne rijeci: spolni odnos, spolne bolesti, adolescenti, preyenc
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9. ABSTRACT

ADOLESCENTS' KNOWLEDGE ABOUT SEXUALLY TRANSMITTED ISEASES

Sexualbehavior is one of the most sensitive aedntbst importantareas of human life.
Exceptparents, a major role in the transfer of rkmeiwledgeaboutsexualintercourse and
sexuallytransmitteddiseaseshaveeducators and schoetlicine. For that reason, the
schoolsshouldinclude "sexualeducation™ in order aoolescentsbecomefamiliarwith the
transmission, symptoms, treatment and preventiogesfiallytransmitteddiseases, not only the
layman, but alsowithprofessionaltittes, and wouldtleduce the rate of infection of
sexuallytransmitteddiseases.

The aim of thisstudy was to examine the knowledged aattitudes of
highschoolstudentsaboutsexuallytransmitteddisegsgmptoms, mode of transmission and
prevention of transmission of sexuallytransmitteddses), and conclude how thispopulation is
educatedaboutsexuallytransmitteddiseases, whettar gopulation and additionaltraining to
nursinggraduateswithknowledge and experiencecanbaote to education.

Workmethod that was used was a " site survey ".nknmmus has testedhundreds of
subjects of which was sixty-seven of femalerespoteland thirty-threerespondentswere male.
Withregard to the direction of educationrespondeatedividedintothree groups
(grammarschool, secondaryschool for nurses andivoedschools).

Resultshaveconfirmedpreviousresearch, whichshowdtht tthe knowledge of
highschoolstudents are still not enough.

Due to lack of knowledge, nurses and all otherhezdtre professionalshave a greattask to
educatepeoplejustaboutsexuallytransmitteddisegsesgention, control and transfer of those to

the more reduced the number of patientsjustgenskades.

Keywordssexualintercourse, sexuallytransmitteddisease$escknts, prevention
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Prema Odluci Visoke tehnitke Skole u Bjelovaru, a u skladu sa Zakonom o znanstvenoj
djelatnosti i visokom obrazovanju, elektroni¢ke inagice zavrsnih radova studenata Visoke
tehnicke Skole u Bjelovaru bit ¢e pohranjene i javno dostupne u internetskoj bazi Nacionalne i
sveucilisne knjiznice u Zagrebu. Ukoliko ste suglasni da tekst Vaseg zavrinog rada u cijelosti
bude javno objavljen, molimo Vas da to potvrdite potpisom.

Suglasnost za objavljivanje elektronic¢ke inacice zavr§nog rada u javno dostupnom
nacionalnom repozitoriju

AU G%szu

(Ime i prezime)

Dajem suglasnost da se radi promicanja otvorenog i slobodnog pristupa znanju i informacijama
cjeloviti tekst mojeg zavrSnog rada pohrani u repozitorij Nacionalne i sveuéilisne knjiznice u
Zagrebu i time u¢ini javno dostupnim.

Svojim potpisom potvrdujem istovjetnost tiskane i elektroni¢ke inacice zavrinog rada.

U Bjelovaru, 05 10. 2006

Ao Geigl

(potpis studenta/ice)

28




10.PRILOG

12.04.2016. Znanje o spolnim bolestima

Znanje o spolnim bolestima

Swrha i cilj upitnika je ispitati informiranost i znanje srednjoSkolaca o spolnim bolestima.
Podaci dobiveni ovim upitnikom koristiti ¢e se za izradu zawSnog rada na stru¢nom studiju
sestrinstva.

Ovaj upitnik je anoniman, stega Vas molim da odwjite malo wemena i iskreno odgovorite
na pitanja.

*Obavezno

Opceniti podaci:

1. Koliko imate godina? *
Odaberite sve tocne odgovore.

|

15
16
17
18

|11

2. Spol: *
Odaberite sve toéne odgovore.

3. Vrsta $kole: *
Qdaberite sve toéne odgovore.

[ Gimnazija

7\ Medicinska

ﬁ Ostale strukowvne Skole (ekonomska, poljoprivedna, trgovacka itd.)

4. Informacije o spolnom odnosu i spolno prenosivim bolestima, te kontracepciji
Culi ste: *

Odaberite sve to¢ne odgovore.

U skoli
Qd roditelja

][]

QOd prijatelja

| L]

Sami ste istrazivali na internetu ili Casopisima i sl

https /idocs.google.comfforms/d18U ZuSCRaONVXI7TmiF BwZdufSxPBXeleiF Jgz8NFms/edit?usp=forms_home wr

28



12.04.20186. Znanje o spolnim bolestima
5. Jeste li spolno aktivni? *
Odaberite sve toéne odgovore.

|| pa

| Ne

6. Kada ste prvi put imali spolni odnos? *

7. Razlog ulaska u spelni odnos? *
Oznacite samo jedan oval.

() Radoznalost (zelja)

() Pritisak drustva

) ORO

8. Ukoliko ste spolno aktivni koristite li kontracepciju? *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

.| Da

| Ne

9. Koju vrstu kontracepcije preferirate? *
Odaberite sve tocne odgovore.

| Prezentivi (kondomi)
|| Kontracepcijske pilule
D Kombinacija vise metoda

[ Ostaler e,

Koliko uistinu znate o spolnim bolestima

U nastavku ankete postavjene su izjave koje trebate prepoznati jesu li one istinite ili lazne.

10. 1) Genitalni herpes i HIV uzrokuje isti virus. *
Odaberite sve tocne odgovore.

\7| Da
=

| Ne
| Neznam

https://docs.google.comforms/d/i18VUZuSCRaOtVXI7miFBwZ diSxPBXeleiF Jgz8N Fms/edit?usp=forms_home
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12.04.2016.

11.

12.

18.

14.

15.

16.

Znanje o spolnim bolestima
2) Clamydie mogu uzrokovati ¢este urinarne infekcije. *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

3) Postoji lijek za gonoreju. *
Odabetite sve tocne odgovore.

| Da
DNe

| | Neznam

4) Osoba koja je vec zarazena nekom spolnom bolesti, lakse ce se zaraziti HIV-
om nego zdrava osoba. *

Odaberite sve tocne odgovore.

5) HPV je uzrokovan istim virusom kao i HIV. *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

Da

Ne

L1

Ne znam

[]

6) Konzumiranjem analnog sexa povecava se rizik za dobivanje hepatitisa B. *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

Da

[]

]

Ne

| [

Ne znam

7) Ubrzo nakon infekcije HIV-om, osoba razvije otvorene ¢ireve u podrudju
genitalija (penisa/vagine). *

Odaberite sve tocne odgovore.

E\ Da

| | Ne

|| Neznam

https://docs.g oogle.comvforms/d/1MMIZuSCRaOVXI7miF BwZ difsxPBXeleiF Jgz8N F ms/edit7usp=forms_home
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12.04.2016. Znanje o spolnim bolestima
17. 8) Postoji lijek za clamydiu. *
QOdaberite sve tocne odgovore.

18. 9) Zena koja ima genitalni herpes, moze ga prenijeti na dijete tijekom poroda. *

Odaberite sve tocne odgovore.
[ | Da
[ | Ne

|| Neznam

19. 10) Zena samopregledom moze otkriti da ima gonoreju. *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

Da
Ne

Ne znam

Himn

20. 11) Isti virus uzrokuje sve spolno prenosive bolesti. *
Odaberite sve tocne odgovore,

Da
Ne

]

L]

Ne znam

21. 12) Humani papilloma virus moze uzrokovati genitalne bradavice. *

Odaberite sve tocne odgovore.

DDa

Ne

Ne znam

L1

22. 13)Prezervativ (kondom) stiti nas od HIV infekcije (AlDS-a) *
Odaberite sve focne odgovore.

[ | Da

jNe

[ ] Neznam

https:/fdocs.google.comforms/d/19MJ ZuSCRaONVXI7TmiF BwZ disdBXeleiF Jgz8NFms/edit?usp=forms_home
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12.04.2016.
23.

24,

25.

26.

27.

28.

Znanje o spolnim bolestima
14) Humani papilloma virus moze uzrokovati karcinom kod Zena. *
Qdaberite sve tocne odgovore.

a

o

11

e

Ne znam

[]

15) Osoba mora imati vaginalni sex da bi se zarazila genitalnim bradavicama. *

Odaberite sve tocne odgovore.

]

=)

a

e

L

Ne znam

16) Zdravstveni problemi koje uzrokuju spolne bolesti, ozbiljniji su kod
muskaraca nego kod zena. *
Odaberite sve tocne odgovore.

17) Zena zarazena clamydiom moZe prepoznati da je zaraZena zbog neugodnog
mirisa iz vagine. *
Odaberite sve tocne odgovore.

Da

NN

|j Ne znam

18) Postoji cijepivo protiv gonoreje. *
QOdaberite sve tocne odgovore.

Da
Ne

1L

| Ne znam

19) Zena svojim ponasanjem i na¢inom na koji se osjeéa moze otkriti da li ima
spolno prenosive bolesti. *
Qdaberite sve tocne odgovore.

[ | Da
|j Ne

[ ] Neznham

https:/fdocs.google.comforms/d/19MJ ZuSCRaONVXI7TmiF BwZ disdBXeleiF Jgz8NFms/edit?usp=forms_home
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12.04.2016.

29.

30.

31.

32.

33.

Znanje o spolnim bolestima

20) Osoba koja ima genitalni herpes mora imati otvorene cireve da bi zarazila
svog seksualnog partnera. *

QOdaberite sve tocne odgovore.
. | Da
D Ne

|| Neznam

21) Postoji cjepivo za prevenciju clamydie. *
Odaberite sve toc¢ne odgovore.

|| Neznam

22) Muskarac svojim ponasanjem i naéinom na koji se osje¢a moze utvrditi ima li
hepatitis B. *
Odaberite sve tocne odgovore.

Da

[]

]

7\ Ne
D Ne znam

23) Ako je osoba preboljela gonoreju, ne moze ponovno oboljeti. *
Odaberite sve toéne odgovore.

Da

| Ne
D Ne znam

1[0

24) Humani papilloma virus moze uzrokovati HIV. *
Odaberite sve to¢ne odgovore.

\:\ Ne znam

. 25) Pranjem genitalija nakon seksa, osoba se moze zastititi od genitalnih

bradavica. *
Odaberite sve toc¢ne odgovore.

| | Da

j Ne

Ne znam

https://docs.g oogle.comforms/d/ 19 ZuSCRaOtVXI7miFBwZ diiSBXeleiF Jgz8NFms/edit?usp=forms_home 67
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12.04.2016. Znanje o spolnim bolestima

35. 26) Postoji cjepivo za zastitu od hepatitisa B. *
Qdaberite sve tocne odgovore.

Da
Ne

L1

| | Neznam

Kraj upitnika: Znanje o spolnim bolestima

Hvala §to ste odwjili dio swog wiemena na ispunjavanju ankete, ukoliko imate bilo kakvih
pitanja, slobodno se javite na mail: anci1208@gamail.com

Jo$ jednom hvala i lijepi pozdravi

Omegudéuje

g Google Forms

https://docs.google.comfforms/d/18UJZuSCRa0NXI7miFBwZ dvisxPBXelei FJgz8N Fms/edit?usp=forms_home

nr
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