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Цель:

оказание консультативной 

медико-психологической помощи 

несовершеннолетним девушкам с 

негетеросексуальным предпочтением по 

вопросам психологической и социальной 

адаптации, безопасного поведения



…двух-коренное слово «психо-сексуальное» 

- не дань моде, а большой 

сексологический акцент на том, что без 

психических процессов понимать 

сексуальное созревание, развитие и 

определенные стадии не только 

неправильно, но и невозможно…» 

Щеглов Лев Моисеевич, 2019г



Именно в этом возрасте усиливается способность к анализу и
синтезу явлений, которые касаются этапов сексуального
становления и идентичности

 В анализе поведения подростков трудно обойтись без трех
самостоятельных понятий: пол, гендер, сексуальность.

 Используя понятие «пол», «половое», мы имеем в виду
индивидные, биологически обусловленные, данные от
рождения характеристики, но пол не так ясен, как нам
кажется…..

 Использование термина «гендер» подчеркивает связь с
процессом социализации.

 По образному выражению антрополога Кэтрин Марч,

пол относится к гендеру как свет к цвету.

Пол и свет — это физические явления, допускающие
объективное измерение.

Гендер и цвет — это исторические, культурно обусловленные,
конвенциональные категории, с помощью которых люди
группируют определенные свойства, придавая им
символическое значение.



Первый спектр определяет степень влечения: 

например, на спектре наличия сексуального 

влечения есть полюс асексуальности, когда 

человек не хочет секса, и противоположный ему 

полюс активного влечения — просексуальность.

 Второй спектр определяет, в какую сторону 

направлена сексуальность: гетеросексуальная 

часть спектра и негетеросексуальная, но и эти 

понятия уже устаревают…

… трансгендеры, сколиосексуалы, грейсексуалы, 

автокорисексуалы, литсексуалы, полисексуалы, 

би- и пансексуалы, демисексуалы, 

абросексуалы, и др…



 Сексуальность человека — совокупность 
биологических, психофизиологических, 
душевных и эмоциональных реакций, 
переживаний и поступков человека, связанных с 
проявлением и удовлетворением полового 
влечения

(Г.Б. Дерягин).

 Сексуальность является врождённой 
потребностью и функцией человеческого 
организма, подобно процессам дыхания, 
пищеварения и др.

 Отдельный случай полового влечения или один 
половой акт не рассматривается как определение 
сексуальной ориентации человека.

 Определение «юные женщины» стало 
традиционным - так называют девушек-
подростков, которые преждевременно (до 18 лет) 
начинают половые контакты и определяют к 
группе риска 



 За последние 5 лет доля сексуально активных подростков Донецкого региона 
(2020г) увеличивается, что влечет за собой проблемы со здоровьем.

 И.В. Бабенко-Сорокопуд

МЕДИКО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКАЯ ПОМОЩЬ В

ОХРАНЕ РЕПРОДУКТИВНОГО ЗДОРОВЬЯ ДЕВУШЕК-ПОДРОСТКОВ

С НЕГЕТЕРОСЕКСУАЛЬНОЙ ОРИЕНТАЦИЕЙ, 2021

[https://vh.dnmu.ru/index.php/VHE-2-2018/article/view/418/428]

 Ряд подростков нуждаются в особой медико-психологической помощи, но не
получают ее, потому что даже просто разговор с подростком о сексе по его
инициативе, если он младше 15 лет, для специалиста просто невозможен без
согласия родителей. Это может восприниматься родителями как растление
малолетнего, что создает дополнительные сложности для подростков со
специфическими потребностями

 БАБЕНКО-СОРОКОПУД И.В. И ДР.

РОЛЬ НЕКОТОРЫХ ИНФЕКЦИОННЫХ ФАКТОРОВ В 

ФОРМИРОВАНИИ РЕПРОДУКТИВНОГО ЗДОРОВЬЯ

ДЕВОЧЕК-ПОДРОСТКОВ ГРУППЫ РИСКА, 2020

 Большая доля девушек-подростков, с негетеросексуальным предпочтением,
которые стараясь избежать социальный прессинг, без участия медиков,
«самостоятельно решает проблемы здоровья»

 БАБЕНКО-СОРОКОПУД И.В.

https://sibac.info/sites/default/files/archive/20

МЕДИКО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКАЯ ПОМОЩЬ

В ОХРАНЕ РЕПРОДУКТИВНОГО ЗДОРОВЬЯ

ДЕВУШЕК-ПОДРОСТКОВ 

С НЕГЕТЕРОСЕКСУАЛЬНОЙ ОРИЕНТАЦИЕЙ, 2020»

https://sibac.info/sites/default/files/archive/20


 «Неадекватные рекомендации» и негативное
отношение специалистов к возможности девушек-
подростков принимать осмысленные решения,
касающиеся их сексуальной самоидентичности

 И.В. Бабенко-Сорокопуд

 Актуальность диагностики инфекций,

передаваемых половым путем, у девочек-подростков

с небезопасным сексуальным поведением.2020

http://conf.juventa-spb.info/admin/

 Родители подростков, с негетеросексуальной
ориентацией, отказываются занимать партнерскую
позицию – большой вызов психическому здоровью
подростка

 Девушки-подпростки на фоне дезадаптации прибегают
к самоповреждающему поведению, попыткам суицида…

 Медико-психологическая помощь несовершеннолетним
девушкам, с негетеросексуальным предпочтением, как
группа риска, актуальна



Анализ численности детского населения от 0-17 лет в период 2015-2020

гг. Донецкой Народной Республики показал тенденцию к уменьшению по

всем возрастным группам и составляет 14,1% от общего количества

Снижение детского и подросткового населения, по данным Главного управления статистики

Республики, составило в сравнении с 2018 годом 3,7%, с 2019 годом - 1,7%. Число родившихся детей в

сравнении с 2018 годом уменьшилось на 18,5%, в сравнении с 2019 годом - на 10,4%.

Распространенность заболеваний среди детей от 0-17 лет (на 10 000) с тенденцией к стабилизации с

2018 года: 2018 год - 17590,4, 2019 год - 17538,0

2020 год - 17387,7, снижение показателя составило 1,2%.

Обращает внимание прирост распространенности социально-

значимых заболеваний среди детей 0-17 лет в 2020 году в

сравнении с 2018 годом: заболеваний ЦНС, мочеполовой системы и

др.



 Важным фактором, влияющим на репродуктивное здоровье подростков 

является их сексуальная культура и репродуктивное поведение. 
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Согласно данным анкетирования доля сексуально активных

подростков Донецкого региона (2020г) увеличивается с возрастом:

8,3 % девушек начали половую жизнь в возрасте 12-14 лет; 19,4% - в

14-15 лет; 72,2% - в 16 - 17 лет, причинами для этого были любовь

(69,4%), любопытство (11,1%), настойчивость партнера (5,5%). При

анализе сексуального поведения подростков установлено, что одного

партнера имели 61,1% опрошенных, двух - 22,2%, более двух - 16,7%.



 «Экспериментирование подростков 

характерно и для сферы сексуальности, 

подростки довольно часто по-разному 

экспериментируют с сексуальными 

отношениями…. Но необходима достаточно 

большая степень понимания и терпимости со 

стороны взрослых. В том числе – понимания 

того, что происходит в области сексуальной 

ориентации…» 

Игорь Семёнович Кон 

«Подростковая сексуальность 21 века»



 Формирование сексуальной идентичности
включает в себя эмоциональные,
физиологические, поведенческие и
когнетивные изменения

 В большинстве случаев сексуальная
ориентация так или иначе проявляется в
подростковом возрасте, в период
формирования сексуальной идентичности –
начиная с до/пубертного периода (9-11-16 лет)
и заканчивается юношеством.

 В подростковом возрасте процесс осознания и
исследования своей сексуальности и
сексуальной ориентации, в частности,
исследование социальных норм и ожиданий –
гибкое поведение



 1 стадия – сомнения

 2 стадия – сравнения

 3 стадия – терпимости

 4 стадия  - «выход из подполья» и внутреннего 

принятия своей сексуальности 



 1. Сексуальная потребность

 2. Сексуальная потребность в  сочетании с 

материальным вознаграждением

 3. Однополый коммерческий секс

 4. Ситуативно обусловленные 

негетеросексуальные контакты

 Во всех группах встречаются девушки-подростки, 

что обусловлено отсутствием у них четко 

сформированной направленности влечения, 

состоянием гиперсексуальности и, конечно же, 

любой возможностью получить вознаграждение.



 симптоматика синдрома нервно-психической 
дезадаптации при осознании своей 
негетеросексуальности

 эмоционально-психическая реакция на первый 
однополый контакт 

 внутриличностный конфликт после «секса с 
мужчиной» по рекомендации врача, родителей

 хронический стресс у девушки-подростка на фоне 
скандала в кругу семьи после раскрытия факта 
негетеросексуальности

 просьба психологической поддержки, так как 
родители запрещают даже разговор о 
негетеросексуальности



 консультация родителей, убежденных, что 
«другие» «испортили» дочь и нуждаются в 
психологической поддержке

 требование родителей к дочери посетить 
психолога, психотерапевта, надеясь на ее 
исправление

 изгнание из дома и прекращение контактов  с 
родственниками

межличностная конфликтность на агрессию со 
стороны сверстников (места учебы)

 «психология преследуемых» вследствие 
обструкции, презрения, а иногда и открытой 
ненависти общества 



 попытки суицида на фоне депрессивного  

варианта синдрома нервно-психической 

дезадаптации

 страх инфицирования ИППП

 сексуальные проблемы

 невротизация вследствие аддикций



 Гуманистические психологи говорили, что 

никто так не экспертен в клиенте, как сам 

клиент, мы всего лишь сопровождаем этих 

людей….

поэтому  окончательное заключение о 

сексуальной ориентации, в том числе  в 

подростковом возрасте, делается не из 

поведения человека, а исходя из восприятия 

человеком самого себя. 



 Диалог конфиденциальный, если девушка старше 15 

лет 

 Если инициатор родитель, обеспокоенный 

влечением дочери, то вовлечь в диалог

 Доброжелательное, неосудительное, уважительное, 

доверительное отношение

 Давать время на обдумывание и ответ

 Оценить степень риска, который зависит от 

психоэмоционального и вегетативного статуса

 Разработать индивидуальную программу по 

сохранению психоэмоционального благополучия,  

социальной адаптации и безопасного поведения 

девушки-подростка



Необходимо учитывать специфику 
сексуальных контактов, как: 

 Случайный секс- любые сексуальные 
контакты, при котором поверхностное 
знание партнера

 Анонимный секс- любые сексуальные 
контакты, когда партнеры не 
обмениваются информацией о себе

Компульсивный секс – относится к схемам 
повторяющегося, назойливого секс. 
Поведения, которое выходит за рамки 
эмоционального контроля подростка



 обратить особое 
внимание на

изменение отношения к 
партнерам: сокращение 
числа, отказ от партнеров 
из уязвимых групп, отказ 
от партнеров, имеющих 
партнеров 



!
выбор безопасной формы секса –

только защищенный секс
 предоставление информации о 

методах профилактики ВИЧ/ИППП: 
правила применения 

презервативов, латексной пленки 
для орально-генитальных
контактов, специальных 
презервативов для оральных 
контактов



Завершение консультирования: 

подведение итогов и предоставление 

информации куда можно обратиться 

для получения всесторонней 

информации о местах (психолог, 

гинеколог подросткового возраста, 

инфектолог, сексолог), где сможет 

получить помощь в удобное время = 

эффективное междисциплинарное 

взаимодействие



Оказание консультативной медико-

психологической помощи

несовершеннолетним девушкам с

негетеросексуальным предпочтением по

вопросам психологической и социальной

адаптации, безопасного поведения актуальна

Обмен опытом продуктивного

консультирования несовершеннолетних из

групп риска играет важную роль в

сохранении здоровья




