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« Efilogija seksualnih poromecaiji (SexP)je razlicita i multidimenzionalna

Ima negativhe konsekvencije

« SexP povezani su razlicitim demografskim obiljezjima, ukljucujuci dob i obrazovanje
- Zene razli¢itin rasnih skupina pokazale su razlicite obrasce SexP

« SexP povezuju se s negativnim iskustvima seksualnosti i opceg blagostanja, c¢emu pridonosi i lose
fizi€ko i / ili emocionalno zdravlje

- SexP i kvalitete zZivota: sto upucuje na to da bi spolni odnos trebao biti ukljucen u javno zdravstvo.




Vecina seksualnih aktivnosti

nije izravno povezana

s reprodukcijom ugodne seksualne

odnose

ukljuCuje pojedince i parove

svih seksualnih orijenfacija takoder uklju€uje i pitanja seksualnog

poremecaja, invalidnosti i nasilja povezanog s
seksualnosfi

vazna je u svim zivotnim
razdobljima pojedinca

je odgovoran za
plodnost i reprodukciju

Najnovija najava je da je seksualno zdravlje Siri pojom od reproduktivhog zdravlja (WHC
se seksualno zdravlje definira kao stanje fizi€kog, emocionalnog, mentalnog i drus
blagostanja koje se odnosi ha seksualnost, a ne samo odsustvo bolesti, porem



m/site/glasgowunimedicine/home/female-gu-breast/fem -anatomy https://radiopaedia.org/cases/vascularisation-of-the-female-reproductive-system
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Goldstein, Meston, Davis, Traish (2006):



fizioloske

] ukljuCuje kognitivhe komponente

ponasanje

OVisi

manifestacija u

emocionalna blizina, povezanost i tolerancija

obogatiti uzbudenje seksualnim mislima, fantazijama i interesi u seksualnoj aktfivnosti

FizioloSko uzbudenje ocituje se kao oficanje struktura i
ukljuCuje vaginalna vlaznost

kognifivho uzbudenje




« Klitoris (clitoris) je slicno muskom spolu ekstremiteta izgradenog iz erektilinog tkiva (corpus
cavernosum clitoridis) (Gosnak Dahmane, Kralj, 2006).

* O'Connellisuradnici (2008) otkrili su da su vaginag, uretra i okolno erektilno tkivo (angl. erectile
fissue) smjesteni u unutrasnjosti izmedu preineuma, povrsina repa klitorisa ((angl. superficial
cauda) ispod simpfize

Detaljne studije su otkrile da spuzvasto tkivo usko obuhvaca distalni dio vagine i uretre. Ovo tkivo
bi frebalo biti najslicnije klitorisu, zZbog cega je nazvano bublus (O'Connell et al., 2008).

U literaturi postoje odstupanja u terminologiji poznata kao vestibularni bublus (Puppo, 2011).
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https://www.google.com/search?q=clitoris&rlz=1C1GCEA_enSI843SI843&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwjmuNrPo7viAhVZ8aYKHak9BKMQ_AUIDigB&biw=1920&bih=937#imgrc=Zqvm5x653z5AyM:
https://www.google.com/search?q=clitoris&rlz=1C1GCEA_enSI843SI843&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwjmuNrPo7viAhVZ8aYKHak9BKMQ_AUIDigB&biw=1920&bih=937#imgrc=v66wt81_HkLdJM:

Distalni dio vagine je blizu klitorisa, zbog cega je nazvan kompleks klitorisa ili klitorouterovaginaini
kompleks (CUV).

Distalna vagina i uretra nisu erektilna tkiva, te su strukture blisko povezane s bublusom i
spongioznim klitorisnim tkivom.

Ovi dijelovi su opremljeni istim krvnim zilama i zivcima, i reagiraju zajedno tijekom seksualne
stimulacije.

Vanjski dio klitorisa sastoji se od glave klitorisa (glans clitoridis), koji se nastavlja u rafo ili repu
klitorisa (angl. clitoral raphe).

Unutra, klitoris se sastoji od tijela klitorisa (koji je spongiozno tkivo, slicno kao i kod muskaraca, |
cesto se u literaturi spominje kao angl. clitorial cavernous body ali corpus spongiosum), koji tvori
dvostruki / dvije bulbarna dia za klitoris (angl. clitoral bulb). Izmedu vagine | dvostrukog bulba
nalazi se uretra (Jannini et al., 2014).




FIZIOLOGIJA REPRODUKTIVNIH ORGANA KOD
ZENA

Kolesterol je osnova za sintezu spolnih hormona.

Androgeni (androstendion i testosteron) nastaju u stromi jajnika i unutar folikula pod utjecajem
luteotropina ili luteinzing hormona (LH).

Androstendion i testosteron ulaze u krvotok kapilara (theca externa), koji obuhvaca folikule, zatim
prolazi bazalnu membranu i granulozne stanice u estrogen i estradiol.




S (hypothalamus)

IzZluCuje
(gonadoliberin ali gonadotropni sproscajoli hormon (angl. gonadotropin releasing hormon — GnRH)

glauni neurotransmiteri ukljuCeni u
nadzor konftroliranje i eleminaciju

2 gonadotropna hormona hipofize: FSH in LH

kateholamini, serotonin, melatonin i endogeni




ipofizo podijelimo na: 3 gonadotropne hormone

. 2 koji kroz cirkulaciju dosezu endokrini i reproduktivni dio jajnika i drugih

2. Poslednji (nevrohipofiza)

IzZluCuje
oksitocin in antidiuretficni hormon (ADH)
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Spolna funkcija kod zena je

NKCIJA KOD ZENA

fizioloskin

variabilna

viseslojna osiholoskin

ukljuCuje slozene

interakcije : :
interpersonalnih

komponenti

- ovjs! O kulturi u
kojoj je odrasla

normalna seksualna funkcija kod zena se razlikuje od osobe do osobe

Sto se fice seksualnog odgovora &ini se da imaju > uzbudenje

f

vaginalne vlaznosti

koje su primile odgovarajucu spolnu stimulaciju

fizioloS potpuno
univerzalna i refleksa
javlja se u spolnho
funkcionalnih zena



Ciklus seksualnog odgovora zena

Da bismo procijenili i objasnili raznolikost Cimbenika koji doprinose SexP, moramo znati:

koji illustrira

I naglasava vaznost utjecaja razlicitin Cimbenika

Postoje razliciti modeli seksualnog odgovora koji temelje na promatranju zivotinja i daju nam mjerljive
podatke, ali s ogranicenim informacijama (Basson i sur., 2001).

Do danas, nijedan se model nije pokazao univerzalno korisnim jer ima sve vazne nedostatke i ogranicenja
(Rosen, Barsky, 2006).
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CETIRI-FAZE MODELA MASTERSA IN JOHNSONOVE

«  1966. predlozio je model seksualnog odgovora korak po korak.

« Autori su predlozili linearni model i za Zzene i za muskarce.

od kojih je svaka povezana s

«  Na temelju tog modela spolnog odgovora na seksualne napetosti postupno povecana u oba spola; nakon
toga slijedi oslobadanje orgazma.

« Utvrdeno je da neke zene mogu dozivjeti vise orgazama prije rezolucije (rieSavanja) (mulfiorgazmicnost).

15




*  Model pokazuje uzbudenje kao prvu fazu seksualnog odgovora.

« Tijekom ove faze, zene povecavaju protok krvi za lubrikaciju vagine. Opisali su Sirok
Ci' raspon ekstragenitalninh odgovora, ali se oni uvelike razlikuju medu pojedincima.
Orgasm 4
“. «  Povecana stimulacija takoder povecava subjektivno uzbudenje i mentalno
. ukljuCivanje.

Plateau

|

Refractory period

2 U fazi platoa odrzava se visoka razina seksualnog uzbudenja kako bi se razvila
orgazmicka platforma koja povecava vazokonstrikciju i napetost misica u drugoj
treCini vagine.

Excitement

- « Uz odgovaragjucu stimulaciju, ritmicke i nevoljne konfrakcije koje su posliedica

Orgasm

orgazma.
Plateau
N\ Ng, « Vecina zena to osjeca kao intenzivne subjektivne osjecaje.

2 2 Y%
Excitement 8_ “"2,_(; h4 %

g 3 %*  Model prema Mastersu i Johnsonu ne opisuje razliku izmedu vaginalnog i klitoralnog

\ orgazma ili orgazma uzrokovanog bilo kojom drugom stimulacijom.
ABC c

« Nakon jednog ili vise orgazama, zena prelazi u stanje prije stimulacije, tj. U fazi
rezolucije (Rosen, Barsky, 2006).
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MODEL TRI FAZA

Model Helene Singer Kaplan iz 1979. godine sastoji se od tri faze:

Prva faza: komponenti

Seksualna Zelja za limbickim sustavom posredovana je sto je donekle pod utjecajem

Faza zelje je nuzan prethodnik u muskaraca i zena, kako bi se kasnije razvilo uzbudenje | orgazam.

Kaplanov model koristen je kao osnova za klasifikaciju muskih i zenskih spolnih poremecaja u
DijagnostiCkom i statistickom prirucniku za mentalne poremecaje (DSM-IIl, DSM-IV).

Na temelju Kaplanovog modela, seksualni poremecaj se dijeli na: poremecaj seksualne zelje, poremecaj
seksualnog uzbudenja i poremecaqj za postizanje orgazma (Rosen, Barsky, 2006).

17




I Ne linearni model (Basson)

Cas neodzivnosti

\
VZBURJENJE

o Iskanje in
Custvena

dovzeten za
%1 blizina o S
2

Custvena in fiziéna

%, zadovoljitev Fa
\ =

A

\ »

Spontani Spolni
K spolni pogon stimulusi
\
L Vzburjenje in _-"k—‘, Biolotko
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PLATO <
T ¥
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i % Ve ™
'\ T v ° Perception
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Model slijedi linearni obrazac od
uzbudenja do rezolucije

Basson (2001) pretpostavlja da je
veliki dio seksualne zelje zena

/ene ne dozivljavaju sve faze
seksualnog odgovora prema Masters
I Johnsonovim modela

Ne uzimaju u obzir biolosko iskustvo |
situaciju u partnerstvu

Modeli predvidaju da zena uvijek
reagira na seksualnu stimulaciju

a ogranicenja i kritike (Rosen, Barsky, 2006; Basson et al., 2000).

i ne opisuje promjenjive obrasce
odgovora kod zena

samo odgovor na spontanu zelju

partnera za seksualnoscu

jer mogu dozivjeti seksualno

zadovoljstvo bez orgazma

jer se uglavhom fokusiraju na

fizioloSke aspekte

I ne odrazavaju vaznost subjektivnih,
psiholoskih ili uzajamnih aspekata
seksualnog odgovora

a ignorira vaznost seksualne zelje ili

libida (Rosen, Barsky, 2006).



KRUZNI MODEL

Whipple i Brash McGreen su 1997. predlozili kruzni model seksualnog odgovoraq, koji malo odstupa od
tradicionalnog modela.

To ukljuCuje fazu zavodenja (ukljuCujuci zelju), osjetilnu fazu (uzbudenje i plato), predaju (orgazam) i
refleksiju (rezoluciju).

Kruzni modela predlaze da imaju zadovoljavajuci seksualno iskustvo jaci utjecaj na zene, koji bi imao vecu
zelju za daljnjim seksualnih iskustavaili, obrnuto, ako zena ima negativan seksualno iskustvo, to ¢e smaniiti
zelju za daljnjim seksualnih iskustava.

Konkretnije, razmisljanje o ugodnom seksualnom iskustvu moze dovesti do faze zavodenja i sliedeceg
seksualnog susreta, i obrnuto,(Rosen, Barsky, 2006).

Model potvrduje cikliCku prirodu zenskog seksualnog odgovora, ali - kao u prethodnim modelima - ne

opisuje moguce promjene U pojedinim fazama seksualnog odgovora.
20




MODEL BASSON

Trenutno najrasireniji model zenskog seksualnog odgovora, koji takoder konceptualizira cikli€ki zenski
seksualni odgovor (Rosen, Barsky, 2006; Basson, 2001), ali ovaj model odstupa od tradicionalnih elemenata

kao sto su zelja, uzbudenje, plato, orgazam i rezolucija, jer tvrde da ne odrazavaju seksualno iskustvo zena
(Rosen, Barsky, 2006).

Lene se tfradicionalno ponasaju na pocetku partnerstva (razdoblje zaljubljivanja), a zatim se mijenja i odnos
prema seksualnosti. Bassonov model temelji se na opazanjima da zene dozivljavaju faze seksualnog
odgovora u preklapajucim nacinima koji ukljuCuju mentalne i fizicke komponente (Basson, 2001).

Vazna novost ovog modela je u tome sto se seksualna Zelja ne mora pojaviti prije seksualne stimulacije i
uzbudenja.

U usporedbi s muskarcima koji imaju seksualni odgovor od testosterona, zene imaju nizu biolosku potrebu za
oslobadanjem seksualne napetosti.

21




Bassonov model donekle je u skladu s empirijskim podacima o motivaciji zena za sudjelovanje u
seksualnim aktivhostima.

Jedinstveni aspekt ovog modela je razmatranje seksualne zelje, buducli da se spontana zelja za
seksualnoscu, seksualnom misli, osjecajima i fantazijama smatra jednom od mogucih komponenti
ciklusa seksualnog odgovora. Treba naglasiti da to nije nuzno vazno za seksualno uzbudenje |
orgazam (Rosen, Barsky, 2006).

Mnoge Zene koje su seksualno funkcionalne rijetko osjecaju spontanu zelju za seksualnoscu.
Obicno se to manifestira u obliku seksualnih misli, fantazija i seksualnih snova.

22




Nedostatak spontane seksualne zelje u ovom modelu se tretira kao normalne pojave, a ne kao
poremecaj u usporedbi s tradicionalnim modelima.

Ovaj aspekt je takoder podrzan drugom literaturom koja otkriva da su zene Cesto nasle nizu razinu
seksualne zelje (Rosen, Barsky, 2006; Basson i sur., 2005b; Basson 2001; Laumann et al., 1999), a fantazije
se vise koriste za odrzavanje uzbudenja a ne kao znak zelje (Rosen, Barsky, 2006).

Postignuta seksualna Zelja ne samo da povecava uzbudenje, vec i spremnost za daljnju stimulaciju.

Podrazaiji koji su u pocetku "neprinvatljivi" mogu postati ne samo prihvatljivi, vec i vrlo ugodni i povecati
uzbudenje.

Zene u pocetku trebaju pod&eti s niskom senzornom stimulacijom kako bi pocele cijeniti eksplicitniju
seksualnu stimulaciju(Basson, 2001).

23




Andersen | Cyranowski (1995) tvrde da Cinjenica da je zena ukljuCena u spolni odnos ne znaci da je ona
uzbudena.

Vazna znacajka ovog modela je triangulacija, koja ukljuCuje: vrstu stimulacije, vrijeme koje je potrebno i
kontekst u kojem se uzbuduje; ovo je vrlo individualno orijentirano(Basson 2005a).

Kada se razina zadovoljstva zene pocne povecavati, ona takoder pocinje osjecati zelju za seksualnoscu.

Vazno je napomenuti da subjektivno uzbudenje jos ne uzrokuje vaginalnu lubrikaciju.

24




Druga vazna razlika izmedu tradicionalnog i Bassonova modela je u tome §to orgazam i rezolucija nisu bitni
(Basson 2005a; Basson et al., 2005b).

Seksualno zadovoljstvo se postize kada se zena moze usredotociti na seksualni uzitak bez negativnih
Cimbenika. Mozemo ukljuciti i bol.

Seksualna aktivnost moze zavrsiti sa ili bez orgazma.

Emocionalna ukljucenost i osjecaj subjektivnog uzbudenja vise nisu u korelaciji s fizioloskim dogadajima u
spolnim organima.

Zapravo, emocije i misli imaju jaci utjecaj na subjektivno iskustvo seksualnog uzbudenja nego na genitalnu
povratnu informaciju.

Moguce je da zene dozivljavaju zdravo seksualno uzbudenje ili lubrikacije uz minimalan osjecaj seksualnog

uzbudenja ili bez.
25




minimalna emocionalna infimnost
Cimbenici koji negativho utjecu
na seksualno zadovoljstvo su nedostatak odgovarajucih seksualnih podrazaja

negativni psiholoski Cimbenici

poremecaqijii strah, umor, depresija, ucinci lijekova
koji smanjuju agitaciju




UTJECAJI NA SEKSUALNE ZELJE | UZBUDENJE

Komponente seksualnog uzbudenja: a) mentalno stanje (emocije i kognitivno); b) fiziCko stanje, razliciti utjecaqiji
koji stimulira uzitak/potrebe za sliedecu stimulaciju.

Promjene u fiziCkom stanju ukljuCuju povecan broj otkucaja srca, krvni tlak, disanje, protok krvi u genitalijama,
vlaznost vagine i kongestiju dojki.

Mozemo se susresti s uvjetima u kojima je prisutno fiziCko uzbudenje bez emocionalnog / kognitivhog
uzbudenja, i obratno - emocionalno / kognitivno uzbudenje moze biti prisutno, a fizicko uzbudenje je odsutno
(Levin et al., 2016; , 2011).

Treba naglasiti da su u procesu uzbudenja ukljuCena i druga osjetila, kao sto su: vid, sluh, okus, miris, dodir |
fantazije koje mogu znacajno doprinijeti i / ili sudjelovati u stvaranju, oCuvanju i poboljSanju uzbudenja..

No, vazno je naglasiti kako fizicku tako i emocionalnu komponentu ljudskog dodira, buduci da vecina
seksualnih ¢inova drugih sadrzi upravo taj osjeca.

Na tijelu ima mnogo erogenih cona (angl. erotfic zone, erotic spots), koji uz odgovarajucu iritaciju i seksualno

uzbudenje poticu seksualno uzbudenje ki ob ustreznem drazenju in spolnem vznemirjenju sprozijo spolno
vzburjenje | , , 2006; Turnbull et al., 2014)

27



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Suschinsky%20KD%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21189352
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lalumi%C3%A8re%20ML%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21189352
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Levin%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=16681470
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Meston%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=16681470

Postoje ucinci koji povecavaju ili inhibiraju seksualno uzbudenje kod zena, ukljuCujuci
poremecaje. To su medusobni problemi, samokontrola, a neki i za svijest o partnerovom fiziCkom

uzbudenju (ako se zena osjeca obveznom ili mora odustati od seksualnosti, na nju obicno utjeCe

njezina hrabrost i negativnost). Podrazaji generirani genitalnim uzbudenjem ne utjecu uvijek na
subjektivno uzbudenje Zzene (Basson et al., 2000).

Nedovoljno uzbudenje ili odsutnost uzbudenja Cesto se moze javiti kod zena koje su iskusile
seksualno zlostavljanje jer je osoba interno odvojena i svjesno odvraca seksualnu stimulaciju.

Depresija je jedan od najcescih Cimbenika koji ometaju seksualno uzbudenje. (Basson, 2001).

28




MEHANIZAMM NASTANKA SEKSUALNOG
UZBUDENJA | ORGAZMA

Prva: stimulaciju klitorisa bez vaginalne stimulacije - klitorisni orgazem (angl. clitorally activated orgasm —
CAOQ).

Druga oblika orgazma: orgazam putem vaginalne penetracije brez direktne stimulacije klitorisa - vaginalni
orgazem (angl. vaginally activated orgasm — VAQO) (Jannini et al., 2014; Jannini et al., 2010)
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*  Vagina ima dvije aktivhe uloge koje mogu doprinijeti VAO. Prvi je prijenos promjena tlaka
uzrokovanih prodiranjem penisa u vaginu, prenose pritisak na komponente CUV kompleksa
(uretra i okolno erektilno tkivo, ukljuCujuci zarulje klitorisal).

* Drugo, vagina je tijelo koje se moze smanijiti i ima elektricnu aktivnost u obliku valova sa sporim
pravilnim ritmovima i slucajnim akcijskim potencijalom koji regulira kontrakciju glatkin misica
tjiekom vaginalnog spolnog odnosa. Akcijski potencijal se ubrzava povecanjem vaginalnog
prifiska kada penis ulazi u vaginu, sto pridonosi vecem uzbudenju i moze utjecati na postignuce
VAO-a.(Jannini et al., 2014).

« Jannini i suradnici (2010) otkrili su da se klitoris i vagina mogu smatrati anatomskom i
funkcionalnom jedinicom koja se aktivira vaginalnom penetracijom. Dinamicke promjene koje se
javljaju tijekom seksualne stimulacije i orgazma u CUV kompleksu i povezanim krvnim zilama i
miSicima ukazuju na to da se seksualni uzitak ne moze pripisati samo jednom fijelu koje bi
opravdalo zamjenu stare G toCke (Grafenbergova tocka — G-spot) (Jannini et al., 2014).
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Neke studije isticu da se CAO-i VAO-orgazam ne razlikuju samo u smislu stimulacije i fiziologije porijekla, vec i
zbog razlika u osjecajima tijekom orgazma.

Zene opisuju orgazam postignut stimulacijom klitorisa kao ostar, eksplozivan, kratkotrajan, povrian i vise
lokaliziran na stidno podrucje, a vaginalni orgazam je rasprsen, koji zraci cijelim tijelom, vise psiholoski
zadovoljavajucii trajniji.

Razlike su najvjerojatnije rezultat raznih zivaca (vanijski dio klitorisa ili vagine).

Tijekom stimulacije CUV kompleksa (zdjelicni, hipogastricni i vagalni zivci), aktivira se nekoliko ziv€anih putova

dok stimulacija vanjskog klitorisa samo stimulira n. pudendi.
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PREVALENCA SPOLNIH POREMECAJA KOD ZENA |
CIMBENICI RIZIKA

« Te se razlike mogu pojaviti zbog razlicitin zdravstveninh uvjeta ispitanika, razlicitin drustvenih i
ekonomskih situacija u zemlji, kulturnih i rasnih razlika, razlicitin klinickih definicija koje se koriste za
svaki poremecaj, nacina provodenja istrazivanja (upitnik, intervju i mjesto istrazivanja),
povezanosti s partnerom , stupanj obrazovanja i karakteristike uzorka (opca populacija ili uzorak

dobiven u ambulantama) (Jaafarpour et al., 2013).

« Udate zene imaju vecirizik od razvoja seksualnog poremecaja od neozenjenih, s izuzetkom
orgazamskinh poremecaja koji su ¢esci kod neudanih pacijenata.

- Niza razina obrazovanja povezana je s vecom vjerojatnoscu pojave seksualnog poremecaja i
nizom razinom zadovoljstva seksualnim zivotom i vecim stupnjem seksualne anksioznosti.

* Na seksualnu funkciju takoder negativno utjecu izlozenost stresu, nizak socijalno-ekonomski status,
pogorsanje ekonomske situacije, koje karakterizira pad prihoda kucanstava.

*  Mentalno i fiziCko zdravlje ima negativan utjecaj na spolnu funkciju itd.(Witting et al., 2008;
Basson, 2001; Laumann et al., 1999
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SEKSUALNA FUNKCIJA | POREMECAJI U SLOVENUJI

- Zadovoljstvo

Ocjena zadovoljstva spolnim zivotom razlikuje se od steCene razine obrazovanja. Ispitanici sa zavrsenom
srednjom Skolom manije su zadovoljni seksualnim zivotom od onih koji imaju zavrseno visoko obrazovanje. U
odnosu na dob ispitanika, zadovoljstvo domenom je bolje procijeniti svi, osim ispitanika starijin od 60 godina.

~

« /elja

U usporedbi s ispitanicima koji su zavrsili srednju skolu, oni koji su zavrsili visoku stru€nu i visoku stru€¢nu spremu
takoder imaju vecu zelju za seksom. Visi stupanj zelje zabiljezen je u skupini od 18 do 23 godine.

- Vzburienje

Visoko obrazovanje, visoko obrazovanje i sveucilisno obrazovanje bolje ocjenjuju uzbudenje u usporedbi sa
srednjoskolskim i osnovnim odgojiteljima. Prosjecne vrijednosti bolje se procjenjuju u skupinama od 18 do 23,
24 do 291 30 do 35 godina. U usporedbi s dobnim skupinama od 30 do 35 godinag, losija prosjecna procjena
spolnog uzbudenja je skupina od 24 do 29 godina.

Navlazenost

Vise je problema s lubrikacijom kod onih koji su zavrsili osnovnu skolu. Lubrikacija se bolje procjenjuje u
prosjeku u dobnoj skupini od 18 do 23 godine.
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- Qrgazem

Orgazam slabo ocjenjuju ispitanici sa zavrsenom srednjom skolom u odnosu na ispitanike koji su
zavrsili fakultetsko obrazovanje. Na razini sigurnosti od p=0,05 mozemo tvrditi da se razina seksualne
funkcije povecava s obrazovanjem. U vezi s dobi ispitanika, orgazam je bolje ocijenjen od svih, osim
ispitanika starijin od 60 godina.

- BolecCina

Dobna skupina od 30 do 35 godina ¢esce prijavljuje seksualnu bol u odnosu na dobne skupine 24-29
| 42-47 godina.

Na razini sigurnosti p=0,05 mozemo tvrditi da je seksualna funkcija bolje ocijenjena u dobnom
rasponu od 30-35 godina u odnosu na razdoblje od 24-29 godina.
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- Seksualni poremecaj je proporcionalan starosti Zene i stupnju obrazovanja

Kako se starost ispitanika smanjuje, razina seksualne zelje, uzbudenost, orgazam i epizode padaju kao i pojava
boli tijekom ili nakon spolnog odnosa. Na temelju nasih rezultata i nalaza pregledane literature mozemo
potvrditi da se s godinama seksualna funkcija smanjuje.

Postizanjem viseg stupnja obrazovanja zene obi€no procjenjuju spolnu domenu visim ocjenama, jer
uzbudenje, orgazam i zadovoljstvo pozitivno koreliraju s obrazovanjem. Vecu seksualnu funkciju povezujemo s
visokim obrazovanjem.

Za podrucja, orgazma i zadovoljstva, frend prosjeCne ocjene je najbolji za dobnu skupinu od 24 do 29 godina i
pada za dobne skupine od 48 godina nadalje. S visim stupnjem obrazovanja poboljSava se seksualna funkcija
Zena.
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« Seksualna funkcija je multifaktorijalna

Moze se sazeti da visa razina uzbudenja moze dovesti do bolje viage i bolje seksualne reakcije u
smislu orgazma; zene ce uglavnom biti zadovoljnije seksualnim zivotom, a tijekom spolnog odnosa /
nakon seksa imat ¢e manje bolova u podrucju splavila.

S manjim problemima s lubrikacijom, Zzene ¢e imati manje problema s orgazmom, biti ¢e zadovoljnije
seksualnim zivotom i imat ¢e manje bolova tijekom spolnog odnosa / seksualnog odnosa.

Zene koje u orgazmu bilieze bolju razinu seksualne funkcije opéenito su zadovoljnije seksualnim
zivotom i imaju manje bolova tijekom spolnog odnosa / seksualnog odnosa u podijelienom
podrucju.

Na visoj razini seksualne zelje mozemo govoriti io boljem uzbudenju, ponizenju i vecem zadovoljstvu.

Niske ili slabe su korelacije izmedu seksualne Zelje i naknadnog orgazma, te povezanost izmedu
seksualne zelje i pocetka boli tjekom spolnog odnosa / nakon spolnog odnosa.
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uzbudenje i lubrikacija,
uzbudenje i orgazam,
orgazam i zadovoljstvo,
uzbudenje i zadovoljstvo,
lubrikacija i orgazam,

bol i lubrikacija,

zelja in uzbudenije,

lubrikacija i zadovoljstvo,

uzbudenje i bal,
orgazam i bol,
zelja i lubrikacija,
zelja i zadovoljstvo,
zadovoljstvo i boal,
zelja i orgazam,

zeljaibol.
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