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Vorwort

Die Europédische Region der WHO ist im Hinblick
auf das Thema ,sexuelle Gesundheit® mit einer
Reihe von Problemen konfrontiert, etwa dem
Anstieg der HIV-Infektionen und weiterer sexu-
ell iibertragbarer Infektionen (STI), ungewollten
Teenagerschwangerschaften und sexueller Gewalt.
Kinder und Jugendliche sind eine entscheidende
Zielgruppe bei der Verbesserung der sexuellen Ge-
sundheit. Um eine positive und verantwortungs-
volle Haltung zur Sexualitdt entwickeln zu kon-
nen, brauchen sie Informationen sowohl tiber die
Risiken als auch die Potenziale der Sexualitét. Dies
befdhigt sie zu einem verantwortungsvollen Um-
gang nicht nur mit sich selbst, sondern auch ge-
geniiber den anderen Mitgliedern der Gesellschaft,
in der sie leben.

Dieses Rahmenkonzept' resultiert aus einem Be-
darf an Standards zur Sexualaufklarung inner-
halb der Europiischen Region der WHO, die sich
vom Atlantik bis zum Pazifik erstreckt und zu der
53 Linder zdhlen. Zwar gibt es in den meisten
westeuropdischen Liandern mittlerweile nationale
Richtlinien oder Mindeststandards fiir die Sexual-
aufkldrung, doch sind bisher keine Anstrengungen

1 Die Standards wurden in englischer Sprache verfasst und 2010
unter dem Titel ,Standards for Sexuality Education in Europe.
A framework for policy makers, educational and health authorities
and specialists“ von der BZgA herausgegeben (Best.-Nr. 60059500).
Der vorliegende Text wurde aus dem Englischen tibersetzt.

unternommen worden, Standards fiir die WHO
Europa-Region oder auf EU-Ebene zu empfehlen.
Dieses Konzept stellt einen ersten Schritt dar, um
die Liicke fir die gesamte Europdische Region der
WHO zu schlieBen.

Zudem sollen diese Standards die Einflihrung ei-
ner ganzheitlichen Sexualaufkldrung unterstiitzen.
Eine ganzheitliche Sexualaufklarung vermittelt
Kindern und Jugendlichen unvoreingenommene
und wissenschaftlich korrekte Informationen zu
samtlichen Aspekten der Sexualitdt und hilft ih-
nen gleichzeitig Kompetenzen zu entwickeln, um
diese Informationen entsprechend zu nutzen. Sie
tragt somit dazu bei, dass sich bei ihnen respekt-
volle und tolerante Haltungen ausbilden kénnen,
die letztlich auch eine Voraussetzung fiir sozial
gerechte Gesellschaften sind.

Bisher zielte Sexualaufklarung vorwiegend auf die
mit Sexualitdt verbundenen potenziellen Gefah-
ren ab, wie etwa ungeplante Schwangerschaften
und sexuell Gibertragbare Infektionen. Dieser ne-
gative Fokus wird von Kindern und Jugendlichen
hdufig als bedrohlich empfunden. Mehr noch, er
entspricht nicht ihrem Informations- und Wissens-
bedarf und hat allzu oft nichts mit ihrer Lebens-
realitdt zu tun.

Der ganzheitliche Ansatz begreift Sexualitit als
menschliches Potenzial, als allgemeine Lebens-
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Im Rahmen von vier Workshops, die von der BZgA zwischen November 2008 und Dezember 2009 organisiert wurden, entwickelten die

Experten gemeinsam die Standards.



energie und hilft Kindern und Jugendlichen
grundlegende Fihigkeiten zu entwickeln, mit de-
ren Hilfe sie ihre Sexualitdt und ihre Beziehungen
in den verschiedenen Entwicklungsphasen selbst
bestimmen kénnen. Dies bestirkt sie darin, ihre
Sexualitdt und Partnerschaften in einer erfiillen-
den und verantwortlichen Weise zu leben. Diese
Fahigkeiten sind auch von grundlegender Bedeu-
tung, um sich vor méglichen Gefahren schiitzen
zu koénnen.

Die Sexualaufklarung (sexuelle Bildung)2 ist Teil
der allgemeinen Bildung und fordert somit die
Entwicklung der (kindlichen) Personlichkeit. Auf-
grund ihres praventiven Charakters ermoglicht
sie, negative Folgen von Sexualitdt zu vermeiden;
zugleich trdgt sie zu einer Verbesserung der Le-
bensqualitét, der Gesundheit und des allgemeinen
Wohlbefindens bei. So gesehen ist Sexualaufkla-
rung ein wichtiger Beitrag zu einer allgemeinen
Gesundheitsférderung.

Die Einfithrung von Sexualaufkldarung ist insbe-
sondere an Schulen nicht immer einfach - es gibt
haufig Widerstand aufgrund von Befiirchtungen
und falschen Vorstellungen iiber die Ziele und
Inhalte der Sexualaufkldrung. Wir hoffen, durch
diese Standards einen positiven Beitrag zu leisten,
damit Lédnder sich verstiarkt um die Einfiithrung
von Sexualaufkldrung bemiihen oder bereits be-
stehende Programme im Sinne einer ganzheitli-
chen Sexualaufklarung ausbauen.

Diese Initiative wurde im Jahr 2008 vom WHO-
Regionalbiiro fiir Europa gestartet und von der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung
(BZgA), einem WHO-Kollaborationszentrum fur
sexuelle und reproduktive Gesundheit, in enger
Zusammenarbeit mit einer Expertengruppe wei-
terentwickelt. Zu dieser Gruppe zdhlten 19 Exper-
tinnen und Experten aus neun westeuropdischen
Landern mit unterschiedlichem fachlichen Hinter-

2 Anm. der Redaktion: In Deutschland wird zwischen Sexualauf-
kldrung, Sexualerziehung und Sexualpadagogik differenziert und
aktuell durch Karlheinz Valte und Uwe Sielert der neue Begriff der
Sexuellen Bildung eingefiihrt. Sexuelle Bildung meint die tiber
praventive Kompetenzen hinausgehende und durch lernfordernde
Impulse gestiitzte Selbstformung der sexuellen 1dentitét einer
Person mit dem Ziel ihrer individuell befriedigenden und sozialver-
traglichen Entfaltung auf allen Personlichkeitsebenen und in allen
Lebensaltern (Sielert 2008).

Vorwort

grund wie z.B. Medizin, Psychologie und Sozial-
wissenschaften. Sie alle verfiigen tiber umfangrei-
che theoretische oder praktische Erfahrungen im
Bereich der Sexualaufkldrung. Regierungs- und
Nichtregierungsorganisationen, internationale Or-
ganisationen sowie Universitdten waren an diesem
Prozess beteiligt, der sich iiber eineinhalb Jahre
erstreckte und in dessen Verlauf die Gruppe vier-
mal im Rahmen von Workshops zusammenkam.
Die Beteiligten einigten sich auf die vorliegenden
Standards zur Sexualaufkldrung, die den Landern
als Richtlinie fiir die Einfilhrung einer ganzheitli-
chen Sexualaufklarung dienen sollen. Sie liefern
eine praktische Hilfestellung zur Ausarbeitung ge-
eigneter Curricula. Gleichzeitig kdnnen sie als Ar-
gumentationshilfe zur Einfiihrung einer ganzheit-
lichen Sexualaufklarung in jedem Land dienen.

Diese Publikation gliedert sich in zwei Hauptteile:
Der erste Teil vermittelt einen Uberblick iiber die
zugrunde liegende Philosophie, iiber Hintergriin-
de, Definitionen und Prinzipien der Sexualaufkla-
rung und ihrer Teilbereiche. Es wird das Konzept
der ganzheitlichen Sexualaufkldrung vorgestellt
und erklart, warum diese gerade fiir Jugendliche
und Heranwachsende so wichtig ist.

Im Zentrum des zweiten Teils stellt eine Ubersicht
(Matrix) die Themen dar, die die Sexualaufklirung
in den verschiedenen Altersgruppen behandeln
sollte. Dieser Teil ist stirker auf die praktische
Umsetzung einer ganzheitlichen Sexualaufkldrung
in der (Vor-)Schule ausgerichtet, auch wenn diese
Standards nicht unmittelbar als Umsetzungshilfe
konzipiert wurden.

WHO-Regionalbiiro fiir Europa und BZgA: Standards fiir die Sexualaufkldrung in Europa
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Tell 1:
Einfuhrung

1. Hintergrund und Zielsetzung

Diese Publikation prasentiert empfohlene Stan-
dards zur Sexualaufkldrung. Die Standards geben
Auskunft dariiber, was Kinder und Jugendliche der
verschiedenen Altersstufen wissen und verstehen
sollten, welche Situationen und Probleme sie auf
diesen Stufen bewiltigen und welche Haltungen
sie entwickeln sollten, um sich auch in sexueller
Hinsicht positiv, gesund und befriedigend entwi-
ckeln zu kénnen.

Diese Standards konnen als Argumentationshil-
fe fur die Einfihrung von Sexualaufklarung und
als praktische Unterstiitzung bei der Entwicklung
und Erweiterung von Curricula fiir die verschie-
denen Schultypen dienen. Sie sollen dazu beitra-
gen, die politischen Entscheidungstrdger von der
Wichtigkeit der Einfihrung von Sexualaufklarung
oder der Erweiterung bereits bestehender Ansatze
zu Uiberzeugen. Die Standards bieten einen guten
Ausgangspunkt fiir einen Dialog tiber Sexualauf-
klarung mit den entsprechenden Entscheidungs-
trdgern und Interessengruppen in diesem Bereich.
Sollen sie fiir die Entwicklung oder Optimierung
bestehender Curricula verwendet werden, so sind
sie an die entsprechenden Bediirfnisse und die Si-
tuation des jeweiligen Landes anzupassen. Sie hel-
fen, die néachsten Schritte zu einer ganzheitlichen

Sexualaufklarung festzulegen, und bieten Orien-
tierung bei der Ausgestaltung von Lernzielen, ei-
nem wesentlichen Bestandteil jedes Curriculums.?

Dieses Konzept wurde als Reaktion auf den Be-
darf an Standards zur Sexualaufklarung innerhalb
der Europédischen Region der WHO erstellt. Ver-
schiedene europédische Lander haben sich mit der
Bitte um Unterstiitzung bei der Einrichtung von
Programmen zur Sexualaufklarung an das WHO-
Regionalbiiro fiir Europa gewandt. Europdische
Standards, die auf die Erfahrungen europdischer
Lander mit langerer Tradition in der Sexualaufkla-
rung zuriickgreifen und die das gesammelte ent-
sprechende Fachwissen europdischer Expertinnen
und Experten in zahlreichen Lindern darstellen,
bilden die optimale Grundlage zur Entwicklung
solcher Programme.

3 Auf dem Gebiet der Sexualaufklarung gibt es eine Vielzahl von
Aktivitaten und Initiativen. In Abschnitt C der Bibliographie finden
sich Materialien und Hilfsmittel zu verschiedenen Aspekten der
Sexualaufklarung. Fiir eine Neuentwicklung von Curricula bieten
die Datenbank der UNESCO sowie umfangreiche Ubersichten der
BZgA und 1PPF iiber Sexualaufklarung in Europa einen guten Aus-
gangspunkt, vgl. UNESCO HIV and AIDS Education Clearinghouse;
1PPF (2006a, 2007), Lazarus & Liljestrand (2007) sowie BZgA/
WHO-Regionalbiiro fiir Europa (2006).

WHO-Regionalbiiro fiir Europa und BZgA: Standards fiir die Sexualaufkldrung in Europa
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Teil 1: Einfiihrung

«Neuer Bedarf” an Sexualaufkldrung
Mehrere Entwicklungen wihrend der vergange-
nen Jahrzehnte waren ausschlaggebend fiir den
Bedarf an Sexualaufklarung. Dazu zidhlen die
Globalisierung und die Migration neuer Bevdlke-
rungsgruppen mit unterschiedlichem kulturellen
und religiosen Hintergrund, die rasche Verbrei-
tung neuer Medien, insbesondere von Internet
und Handy, das Aufkommen und die Verbreitung
von HIV/AIDS, die wachsende Besorgnis tiber se-
xuellen Missbrauch von Kindern und Jugendlichen
und nicht zuletzt eine verdnderte Einstellung zur
Sexualitdt sowie ein verdandertes Sexualverhalten
unter Jugendlichen. Diese neuen Entwicklungen
verlangen nach wirksamen Strategien, die den
Jugendlichen einen sicheren und befriedigenden
Umgang mit ihrer Sexualitdt ermdglichen. Eine
fundierte schulische Sexualaufkldrung bietet gute
Voraussetzungen, um die Mehrheit innerhalb die-
ser Zielgruppe zu erreichen.

Dariiber hinaus konnen europédische Standards so-
wohl fir weiter als auch flir weniger entwickelte
Lander auBerhalb Europas eine wertvolle Arbeits-
hilfe sein. Viele dieser Linder richten ihren Blick
auf Europa in der Erwartung, von Europa zu ler-
nen, und viele europdische Staaten und Nichtre-
gierungsorganisationen unterstiitzen diese Lénder
bei der Entwicklung ihrer Sexualaufkldrung.

Fir ein angemessenes Verstindnis der Standards
soll zunidchst geklart werden, welche Rolle sie in
der Praxis spielen kénnen - in Anbetracht der se-
xuellen Entwicklung im Kindes- und Jugendalter
und der Vielfalt an sozialen, kulturellen, religiosen
und sonstigen Faktoren, die diesen Prozess beein-
flussen.

1.1 Schulische und auBerschu-
lische Sexualaufklarung

Kinder und Jugendliche erwerben in der Puber-
tdt und der Adoleszenz schrittweise Wissen {iber
den menschlichen Korper, iiber intime Bezie-
hungen und Sexualitdt, und sie entwickeln dazu
entsprechende Vorstellungen, Haltungen und Fa-
higkeiten. Fiir diesen Lernprozess nutzen sie viele
verschiedene Ressourcen. Zu den bedeutendsten

auBerschulischen Quellen zdhlen, insbesondere in
den friihen Entwicklungsphasen, die Eltern, die in
diesem Alter am wichtigsten sind. Medizinische,
padagogische, sozialpddagogische oder psycho-
logische Fachkrifte spielen in diesem Prozess fiir
gewohnlich eine untergeordnete Rolle, was ver-
stiandlich ist, da professionelle Unterstiitzung fast
ausschlieBlich dann angefordert wird, wenn es Pro-
bleme gibt - Probleme, die nur unter Mitwirkung
einer Expertin oder eines Experten geldst werden
konnen. Allerdings wurde durch die im westlichen
Kulturkreis allgemein zunehmende Bedeutung
der Pravention, die sich mehr und mehr auch auf
den intimen und sexuellen Bereich erstreckt, die
Forderung nach einer stirkeren Einbeziehung von
Fachkrdften auch in diesem Bereich laut.

Die Bedeutung eines positiven
professionellen Ansatzes

Wie bereits erwdhnt finden sexuelle Lernprozesse
zum groBen Teil ohne die Mitwirkung von Fach-
leuten statt. Zweifellos ldsst sich die menschli-
che Sexualitdt kaum durch schulische Erziehung
,formen®, und die Rolle der Sexualpddagogik ist
tendenziell auf Probleme (wie etwa ungeplan-
te Schwangerschaften und sexuell tibertragbare
Infektionen - STI) und die Mdglichkeiten ihrer
Vermeidung fokussiert. Dies fiihrt schnell zu dem
Vorwurf, ihr Ansatz sei vorwiegend negativ, d.h.
problemorientiert. Dieser Fokus auf Probleme und
Risiken entspricht nicht immer dem Informations-
bediirfnis, den Interessen, Wiinschen und Erfah-
rungen der Jugendlichen und verfehlt haufig die
beabsichtigte Wirkung. Hieraus resultiert die For-
derung nach einem positiveren Ansatz, der nicht
nur wirksam sondern auch realitdtsndher ist. Die
Entwicklung der Sexualaufklarung ist durch das
intensive Bemiihen gekennzeichnet, einen profes-
sionellen und praventiv ausgerichteten Ansatz mit
dem Anspruch zu vereinbaren, Jugendlichen rele-
vante, nitzliche, akzeptable und attraktive Ange-
bote zu machen.

Jugendliche brauchen sowohl schulische als
auch auBerschulische Sexualaufklarung

Jugendliche benétigen sowohl schulische als auch
auBerschulische Sexualaufkldrung, die einander
erganzen: Einerseits brauchen Jugendliche in ih-
rem gewohnten sozialen Umfeld Liebe, Freirdume
und Unterstitzung, um ihre sexuelle ldentitdt zu
entwickeln; auf der anderen Seite miissen sie be-

WHO-Regionalbiiro fiir Europa und BZgA: Standards fiir die Sexualaufkldrung in Europa



stimmte Kenntnisse, Haltungen und Fihigkeiten
erwerben — Expertinnen und Experten spielen da-
bei eine wichtige Rolle. Die wichtigsten professio-
nellen Informations- und Bildungsangebote wer-
den durch Schulen, durch Sachbiicher, Broschiiren,
CD-ROMs, Internetseiten mit Bildungsangeboten,
Bildungsprogramme und -initiativen in Radio und
Fernsehen sowie Anbieter von (medizinischen)
Dienstleistungen vermittelt.

Die Standards konzentrieren sich auf die schuli-
sche Sexualaufkldrung, was aber nicht bedeutet,
dass Schule die einzige wichtige Vermittlungsin-
stanz ist.

1.2 Historischer Kontext der
schulischen Sexualaufklarung

Die Entstehung des Begriffs ,,Adoleszenz"
im Zusammenhang mit der ,Sexuellen Re-
volution" in den 1970er-Jahren

Die Einfiihrung der schulischen Sexualaufklarung
in Westeuropa fallt weitgehend mit der Entwick-
lung und allgemeinen Verfiigbarkeit moderner
und verldsslicher Verhiitungsmethoden zusam-
men, hier insbesondere der ,Pille®, und mit der
Legalisierung des Schwangerschaftsabbruchs in
den meisten Ldndern wihrend der 1970er- und
1980er-Jahre. Diese innovativen Entwicklungen
erdffneten vollkommen neue Mdoglichkeiten, Se-
xualitdt und Fortpflanzung voneinander zu tren-
nen. Dieser Wandel 16ste um 1970 eine ,Sexuelle
Revolution* aus und forderte in Kombination mit
anderen Faktoren den Emanzipationsprozess der
Frauen. Es setzte eine Verschiebung sexueller Nor-
men und Werte ein, und auch das Sexualverhal-
ten begann sich zu verdndern bzw. verlor seinen
extremen Tabucharakter. Sexualitdt entwickelte
sich zu einem Thema, Uiber das man o6ffentlich
sprechen konnte. In diesem Prozess entstand auch
eine neue Lebensphase zwischen Kindheit und
Erwachsensein, die als ,Adoleszenz® bezeichnet
wurde. Diese Zwischenphase ist charakterisiert als
Zeit einer zunehmenden Unabhéngigkeit von den
Eltern, erster Liebesbeziehungen und sexueller
Kontakte (weit) vor der Ehe, des Zusammenlebens
ohne Trauschein und des Aufschiebens von Heirat
und Familiengrimdung auf einen spiteren Zeit-
punkt. Im GroBen und Ganzen haben Jugendliche

Teil 1: Einfiihrung

in Europa zu Beginn des dritten Jahrtausends ihre
ersten sexuellen Kontakte im Alter von 16 bis 18
Jahren. Bevor sie mit etwa 25 Jahren heiraten (oder
dauerhaft zusammenleben), hatten sie bereits ver-
schiedene Partner; ihr erstes Kind bekommen sie
im Alter von 28 bis 30 Jahren.* In dieser Phase,
vor dem Eingehen einer festen Partnerschaft, sind
sowohl aus individueller als auch aus bevolke-
rungsbezogener Sicht zwei Risiken von besonderer
Bedeutung: ungewollte Schwangerschaften und
sexuell iibertragbare Infektionen. Der Ausbruch
der HIV/AIDS-Epidemie in den 1980er-Jahren des
letzten Jahrhunderts brachte nun ein noch weit
groBeres Risiko mit sich, das zu umfangreichen
PraventionsmaBnahmen fiithrte. Fiir das verstarkte
Interesse an Sexualitdt und sexueller Gesundheit
Jugendlicher waren zudem weitere Faktoren aus-
schlaggebend: Sexueller Missbrauch und sexuelle
Gewalt, von jeher Tabuthemen, wurden vermehrt
in der Offentlichkeit thematisiert, fiihrten zu mo-
ralischer Emporung und dem Ruf nach wirksamer
Privention. In der ,Sexualisierung® von Medien
und Werbung wurden zunehmend negative Ein-
flisse auf die sexuelle Entwicklung Jugendlicher
wahrgenommen und ausgleichende MaBnahmen
gefordert.

Sexualaufkldrung an Schulen - als Antwort
auf diese sozialen Verdnderungen

Diese grundlegenden sozialen Veranderungen und
insbesondere die Herausbildung einer neuen sozi-
alen Phase zwischen Kindheit und Erwachsensein
mit einer eigenen Kultur, eigenen Verhaltensmus-
tern und Bediirfnissen, verlangten nach neuen
Antworten seitens der Gesellschaft. Im Bereich der
Sexualitdt wurden neue Gesundheitsdienste oder
die Anpassung bestehender Angebote sowie neue
Aufkldrungs- und Bildungsinitiativen gebraucht.
Die Forderung nach Sexualaufkldarung in der zwei-
ten Hilfte des zwanzigsten Jahrhunderts in Euro-
pa ist in erster Linie unter diesem Aspekt zu verste-
hen. Insbesondere Menschenrechtsauffassungen
und damit verbundene veranderte Einstellungen
zu (sexuellen) Rechten und Rollen dieser spezifi-
schen Altersgruppe in der Gesellschaft haben stark
dazu beigetragen, dass Sexualaufkldrung nun als
Notwendigkeit angesehen wurde. Dieser Prozess

4 Vgl. OECD (2008). Siehe auch WHO-Regionalbiiro fiir Europa
(2008).
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fand in allen europdischen Landern statt, wenn-
gleich einige Liander diesen Weg frither oder zii-
giger als andere gegangen sind. Sexualaufklarung,
insbesondere die schulische Sexualaufklarung, ist
ein wesentlicher Bestandteil dieses Anpassungs-
prozesses. Die Griinde, die Einfiihrung schulischer
Sexualaufklarung einzufordern, haben sich im
Laufe der Jahre gedndert und sind von Land zu
Land verschieden. Sie reichen von der Vermeidung
ungewollter Schwangerschaften bis zur Praventi-
on von HIV und sonstigen sexuell iibertragbaren
Infektionen. Auch Skandale um sexuellen Miss-
brauch forderten das o&ffentliche Interesse an
Sexualaufklarung und lieBen Forderungen nach
Sexualaufkldrung fiir jimgere Kinder laut werden.
Sie griinden sich auf eine allgemein verdnderte
Wahrnehmung von Kindern, die nun als Subjekte
gesehen wurden.” Diese unterschiedlichen Moti-
vationen haben sich einander allméhlich angena-
hert und in eine Richtung entwickelt, die durch
ein eher ganzheitliches Verstdndnis von Sexual-
aufklarung gekennzeichnet ist. Ausschlaggebend
hierfiir war die Uberzeugung, dass Jugendliche
unterstiitzt, gestarkt und befahigt werden sollen,
in einer verantwortlichen, sicheren und befriedi-
genden Art und Weise mit Sexualitit umzugehen.
Einzelthemen oder Risiken sollten dabei nicht im
Vordergrund stehen. Dieser ganzheitliche Ansatz,
der einen viel weiter gefassten, nicht ausschlieB-
lich auf Geschlechtsverkehr fokussierten Begriff
von Sexualitdt vermittelt, wird gegenwirtig von
den meisten Fachleuten fiir Sexualitdt und sexuel-
le Gesundheit in Europa vertreten.

1.3 Entwicklung der
schulischen Sexualaufklarung
in Europa®

Sexualaufklarung als Unterrichtsfach hat in Eu-
ropa eine bereits Uber fiinfzigjahrige und damit

5 Demnach wird das Kind als eigenstéindige Person mit besonderen
Féhigkeiten und Bediirfnissen wahrgenommen, insbesondere
hinsichtlich der Art und Weise, wie es Nihe, Sinnlichkeit und
(kdrperliche) Neugier ausdriickt. Das Potenzial des Kindes bedarf
einer angemessenen Forderung.

6 Informationen zu schulischer Sexualaufklarung basieren vorwie-
gend auf den SAFE-Berichten, s. IPPF (2006a, 2007), Lazarus &
Liljestrand (2007).

so lange Geschichte wie nirgendwo sonst auf der
Welt. Offiziell begann sie 1955 in Schweden, als
sie an sdmtlichen Schulen zum Pflichtfach erklart
wurde. In der Praxis dauerte die Integration dieses
Fachs in die Curricula viele Jahre, da die Entwick-
lung von Richtlinien, Handbiichern und sonstigem
Lehrmaterial und die Lehrerausbildung sehr viel
Zeit in Anspruch nahmen.

Sexualaufkldrung wurde in Westeuropa
friiher unterrichtet ...

In den 70er- und 80er-Jahren des vergangenen
Jahrhunderts wurde in vielen weiteren westeuro-
paischen Liandern Sexualaufkldrung eingefiihrt:
zunichst in den anderen skandinavischen, dann
auch in den tibrigen Lindern. In Deutschland ge-
schah dies beispielsweise 1968 und in Osterreich
1970. In den Niederlanden und der Schweiz be-
gann sie ebenfalls in den 1970er-Jahren, obwohl
sie dort aufgrund der weitgehenden Selbststin-
digkeit der Schulen (oder Kantone im Falle der
Schweiz) nicht sofort zum Pflichtfach wurde.”
Die Einfiihrung der schulischen Sexualaufkldrung
dauerte bis in das letzte Jahrzehnt des 20. und das
erste Jahrzehnt des 21. Jahrhunderts an. Zunéchst
in Frankreich, GroBbritannien und einigen west-
europdischen Lindern eingefiihrt, folgten spéter
nach und nach auch siideuropdische Lander, ins-
besondere Portugal und Spanien. Sogar in Irland,
wo es traditionell eine stark religiés motivierte
Ablehnung gab, wurde Sexualaufkliarung im Jahr
2003 Pflichtfach in der Grund- und der weiterfiih-
renden Schule. Nur in einigen wenigen alten EU-
Mitgliedsstaaten, insbesondere in Stideuropa, gibt
es bislang keine Sexualaufkldrung an Schulen.

... als in Mittel- und Osteuropa

In Mittel- und Osteuropa begann die Entwicklung
der Sexualaufkldrung nach dem Zusammenbruch
des Kommunismus. Zuvor hatte es einige VorstoBe
in einzelnen Lindern gegeben, die jedoch riickbli-
ckend kaum als Initiativen zur Sexualaufklarung
bezeichnet werden kénnen. In den meisten Fillen
handelte es sich um MaBnahmen zur ,Vorberei-
tung auf Ehe und Familie®, bei denen die Tat-
sache verleugnet wurde, dass Jugendliche schritt-
weise ein starkes Interesse an Liebesbeziehungen

7 In den Niederlanden erlangte sie niemals wirklich den Status eines
Pflichtfaches und in der Schweiz erst zwei Jahrzehnte spéter nach
Beginn der HIV-Epidemie.
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entwickeln und bereits vor der Ehe sexuell aktiv
sein konnen. Die Vorbereitung auf Sexualitdt war
kaum ein Thema. Aus diesem Grund begannen die
Lander in Mittel- und Osteuropa mit der Sexual-
aufklarung, wie sie heute in den meisten Landern
definiert und praktiziert wird, 20 oder 30 Jahre
spater als in Westeuropa. Nur in einigen dieser
Lander, insbesondere in der Tschechischen Repu-
blik und Estland, wurde der ernsthafte Versuch
unternommen, moderne Konzepte der Sexualauf-
klarung zu entwickeln, die sich von der ,Sexual-
aufklarung zur Vorbereitung auf das Familienle-
ben“ unterscheiden. In einer Reihe anderer Lander
Mittel- und Osteuropas wurde die Entwicklung
zu Beginn des 21. Jahrhunderts durch das Auf-
kommen eines (politisch, kulturell und religi6s
motivierten) Fundamentalismus in verschiedenen
offentlichen Bereichen verlangsamt.

Kein Austausch von Standards und Richt-
linien zwischen den Landern

Hinsichtlich der Entwicklung von Richtlinien, Cur-
ricula oder Standards zur Sexualaufklarung hat
zwischen den europdischen Staaten bisher auffal-
lend wenig Austausch stattgefunden. Dies ist wohl
hauptséachlich auf Sprachbarrieren zuriickzufiih-
ren, zumal nur wenige Dokumente iibersetzt und
in internationalen Fachzeitschriften veréffentlicht
wurden. Das Gleiche gilt fiir die Forschung auf
diesem Gebiet. Wissenschaftliche Forschungen
zum Bildungsbedarf von Jugendlichen oder zur
Qualitat und Wirksamkeit von BildungsmaBnah-
men wurden hauptsdchlich fiir nationale Zwecke
durchgefiihrt und in der jeweiligen Landessprache
verdffentlicht und flossen nicht in den internatio-
nalen Forschungsstand ein. Aus diesem Grund ist
es wenig tiberraschend, dass in dem 2009 erschie-
nenen Uberblick tiber Studien zur Auswirkung von
Sexualaufkldrung - enthalten in der Publikation
JInternational Technical Guidance on Sexuality
Education der UNESCO® - nur elf Studien aus
»anderen Industrielandern® aufgenommen werden
konnten gegentiiber 47 Studien, die in den Verei-
nigten Staaten durchgefiihrt wurden. Der gréBte
Teil dieser elf europdischen Studien stammt aus
GroBbritannien und nur einige wenige aus den
anderen europdischen Staaten. Hierdurch kann
leicht der Eindruck entstehen, dass in Europa kein

8 Vgl. UNESCO (2009a).
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Interesse an Studien zur Sexualaufkldrung beste-
he, was aber — wie schon dargelegt — nicht der
Fall ist.” Europa verfiigt {iber einen reichhaltigen
Erfahrungsschatz sowie vermutlich iiber eine gut
dokumentierte nationale Evidenz. Eine systemati-
schere Veroffentlichung der Studien und Studien-
ergebnisse konnte gewdhrleisten, dass diese Daten
auch international zugéanglich werden.

1.4 Vielfalt der sexualpadago-
gischen Ansitze in Europa

Wie die hier vorgelegten Standards verwendet
werden koénnen, hangt weitgehend von der Orga-
nisation und Vermittlung von Sexualaufklarung
ab. Innerhalb Europas gibt es hierbei enorme Un-
terschiede. Um die Standards sinnvoll nutzen zu
konnen, ist es wichtig, einige Informationen {iber
diese Unterschiede und ihre Hintergriinde voraus-
zuschicken.

Fiir eine umfassende und friihzeitige
Sexualaufklidrung

Innerhalb Europas gibt es groBe Unterschiede
hinsichtlich des Alters, in dem mit Sexualaufkli-
rung begonnen wird. Laut SAFE-Bericht'® liegt die
Spanne zwischen fiinf Jahren in Portugal und 14
Jahren in Spanien, Italien und Zypern. Bei nédhe-
rer Betrachtung zeigt sich jedoch, dass die Unter-
schiede nicht so groB sind, wie sie auf den ersten
Blick scheinen. Sie haben viel damit zu tun, was
unter ,Sexualaufklarung” verstanden wird. In die-
sem Konzept wird eine weit gefasste Definition
verwendet, die nicht nur korperliche, emotionale
und zwischenmenschliche Aspekte der Sexualitit
und sexueller Kontakte, sondern auch eine Reihe
weiterer Aspekte wie Freundschaft oder Gefiihle
der Sicherheit, Geborgenheit und Anziehung um-
fasst. Von diesem ganzheitlichen Begriff ausge-
hend wird verstandlich, warum Sexualaufkldrung
in mehreren Ldndern bereits in der Grundschule
beginnt. In den Lédndern, in denen Aufkldrung
erst in der weiterfiihrenden Schule beginnt, wird
in der Regel eine wesentlich enger gefasste De-

9 Siehe auch Kapitel 1.5, ,Europa im globalen Kontext*.
10 S. 1PPF (2006a).
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finition von Sexualitit verwendet. Diese begriff-
lichen Unterschiede erkldren auch, warum in ei-
nigen Lindern die Bezeichnung ,Sexualitdt und
Partnerschaftserziehung® oder dhnliche Ausdriicke
gegeniiber der Bezeichnung ,Sexualaufklarung®
bevorzugt werden.

Es war eine bewusste Entscheidung, sich fiir einen
Ansatz auszusprechen, bei dem Sexualaufklarung
von Anfang an beginnt. Von Geburt an erfahren
Babys, welchen Wert Kérperkontakt, Warme und
Intimitdt haben und welches Wohlbefinden sie be-
reiten. Sie lernen, was ,sauber” und was ,schmut-
zig* ist, und spater lernen sie den Unterschied
zwischen Mannern und Frauen sowie zwischen
vertrauten und fremden Personen kennen. Tatsa-
che ist, dass besonders Eltern ihren Kindern von
Geburt an Botschaften in Bezug auf den mensch-
lichen Korper und die Intimitdt vermitteln. Mit an-
deren Worten: Sie leisten Sexualaufklarung.

Sexualaufklarung muss altersgerecht sein
In diesem Zusammenhang ist die Bezeichnung
saltersgerecht” von Bedeutung. Richtiger wére
eigentlich der Ausdruck ,entwicklungsgerecht®,
da sich Kinder unterschiedlich schnell entwickeln.
Dennoch wird hier ,altersgerecht® stellvertretend
flir beide Begriffe verwendet. ,Altersgerecht” be-
zieht sich auf die schrittweise Erarbeitung der
Themen, die in einer gewissen Alters- oder Ent-
wicklungsphase interessant und relevant sind und
die Frage, wie tiefgehend auf Detailaspekte ein-
gegangen werden soll. Wenn ein vierjdhriges Kind
fragt, woher die Babys kommen, ist die Antwort
»aus Mamis Bauch® in der Regel ausreichend und
altersgerecht. Erst spater fragt das Kind vielleicht:
»~Wie kommt das Baby in Mamis Bauch?* und in
diesem Alter ist eine andere Antwort altersgerecht.
Eine nicht angemessene Antwort wire: ,Dafir
bist du noch zu klein.“ Der Begriff ,altersgerecht”
erklart, warum bei der Sexualaufkldrung die glei-
chen Themen in verschiedenen Altersstufen erneut
angesprochen werden sollten — mit zunehmendem
Alter werden sie intensiver behandelt.

Sexualaufklirung als interdisziplinires
Lehrfach

Auch das Unterrichtsfach, in dem Sexualaufkla-
rung unterrichtet wird, sowie die Qualifikation der
verantwortlichen Lehrkraft sind innerhalb Europas
durchaus unterschiedlich. Manchmal ist Sexual-

aufklarung ein eigenstindiges Unterrichtsfach, in
der Regel wird sie jedoch in andere Facher inte-
griert. Das Fach Biologie erscheint naheliegend,
doch je nach Land, Schultyp und sonstigen Bedin-
gungen kann sie auch in den Fichern Politische
Bildung, Soziale Orientierung oder Soziale Kom-
petenz, Gesundheitsférderung, Philosophie, Reli-
gion, in Sprachen oder Sport unterrichtet werden.
Die Inhalte und verwendeten Methoden hingen
weitgehend vom Unterrichtsfach und der Vorbil-
dung der Lehrperson ab. Wird Sexualaufklarung
im Rahmen des Biologieunterrichts oder der Ge-
sundheitserziehung unterrichtet, so liegt der Fo-
kus tendenziell eher auf den physischen Aspekten,
wihrend bei geisteswissenschaftlichen Fiachern die
sozialen, interpersonalen oder ethischen Elemente
im Vordergrund stehen.

Fir eine ganzheitliche Sexualaufklarung ist es von
Vorteil, wenn sie von Lehrkriaften verschiedener
Facher unterrichtet und auf diese Weise interdis-
ziplinar behandelt wird."" Die Erfahrung zeigt je-
doch, dass es wichtig ist, die Verantwortung fiir die
zentrale Koordination der verschiedenen Materia-
lien und Inputs einer einzelnen Lehrkraft zu Giber-
tragen. Ein weiterer iiblicher Ansatz besteht darin,
Fachleute in die Schule zu holen, die dann vor Ort
bestimmte Themen behandeln. Das kénnen spe-
ziell in Sexualaufklirung ausgebildete Arztinnen
und Arzte, Krankenschwestern, Hebammen, Sozi-
alarbeiterinnen und -arbeiter oder Psychologinnen
und Psychologen sein. Haufig werden zu diesem
Zweck Nichtregierungsorganisationen im Bereich
der sexuellen Gesundheit oder Gesundheitsdienst-
leister fiir Jugendliche eingesetzt. In einigen Lan-
dern wie etwa Schweden oder Estland findet ein
Teil der Sexualaufkldrung in den nahe gelegenen
Gesundheitszentren fiir Jugendliche statt. Es wird
davon ausgegangen, dass so die Hemmschwelle
fiir einen Besuch gesenkt und die spétere Inan-
spruchnahme erleichtert wird.

Die Aufnahme von Sexualaufkldrung (und Part-
nerschaftserziehung) in das Curriculum spielt eine
wichtige Rolle fiir die Unterrichtung dieses Fachs.
Wie die Erfahrung in einigen Landern zeigt, wird
der Sexualaufkldrung tendenziell weniger Auf-

11 In Frankreich wird Sexualaufklarung von vielen verschiedenen
Lehrkréften unterrichtet.
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merksamkeit zuteil, sobald der Pflichtstatus auf-
gehoben wird. Andererseits fiihrt die Anerkennung
als verpflichtendes Unterrichtsfach nicht automa-
tisch zu guter Qualitdt und ganzheitlicher Bildung.
Es bedarf auch eines ,Bottom-Up“-Prozesses, in
dem die Lehrkrafte motiviert, ausgebildet und un-
terstlitzt werden. In den vergangenen Jahrzehnten
ging der Trend in Europa insgesamt dahin, Sexu-
alaufklarung zum Pflichtfach zu machen. Es gibt
keine Ausnahmeregeln fiir Eltern, ihre Kinder vom
Unterricht freistellen zu lassen, falls sie Einwiande
gegen die Lerninhalte haben sollten. In der Praxis
unterstitzen Eltern (auch die anderer kultureller
Herkunft) hiufig die schulische Sexualaufklarung,
da sie sich selbst nicht zutrauen, das Thema auf-
zugreifen oder es ihnen peinlich ist.

Dabei ist wichtig anzumerken, dass Sexualauf-
klarung kaum je Priifungsfach ist. Fiir Teile ihres
Themenspektrums wire dies denkbar, sofern sie in
ein Pflichtfach wie etwa Biologie aufgenommen
wiirde. Auf jeden Fall wiirde Sexualaufkldrung als
Priifungsfach mehr Bedeutung erlangen.

Fur die Ausarbeitung des Curriculums ist es sinn-
voll, eine feste Form der Zusammenarbeit mit den
Eltern zu etablieren - nicht nur um sich deren not-
wendige Unterstiitzung zu sichern, sondern auch
um eine optimale Abstimmung zwischen der au-
Berschulischen Rolle der Eltern und der instituti-
onellen Rolle der Schule zu gewéhrleisten. Diese
Zusammenarbeit ist in mindestens einem europa-
ischen Land (Osterreich) sogar offiziell vorgeschrie-
ben. Die Schule ist gewiss nicht die einzige Ins-
titution oder Organisation, die in diesem Bereich
eine wichtige Rolle iibernehmen kann. Viele andere
Organisationen, die in engem Kontakt mit Kindern
und Jugendlichen stehen, und auch die Medien
kénnen wertvolle Beitrdge leisten.

Letztlich unterscheidet sich auch der Grad der Zu-
standigkeit fur die Entwicklung und Implementie-
rung schulischer Curricula auch fiir die Sexualauf-
klarung. Aus diesem Grund kann Sexualaufkliarung
in einzelnen Staaten hochst unterschiedlich gestal-
tet sein. In einem Land wie Schweden etwa, mit ei-
nem traditionell zentral gelenkten Bildungssystem,
werden Curricula auch zentral festgelegt. In kultu-
rell vergleichbaren Liandern, wie etwa in Danemark
oder den Niederlanden, werden diese Entscheidun-
gen hingegen von ortlichen Schulbehérden oder
einzelnen Schulen getroffen.

Teil 1: Einfiihrung

1.5 Europa im globalen
Kontext

Ein von der UNESCO herausgegebener internatio-
naler Uberblick iiber Evaluationsstudien zu Sexu-
alaufklarungsprogrammen zeigt, dass diese heute
in vielen Industrie- und Entwicklungslandern um-
gesetzt werden.'? Viele der in Entwicklungslin-
dern durchgefiithrten Programme orientieren sich
an denen der Industrielinder, insbesondere aus
den USA und Westeuropa, z. T. erhalten sie auch
entsprechende Unterstiitzung.

Drei Kategorien von Programmen

Aus historischer, global ausgerichteter Perspektive
lassen sich Programme zur Sexualaufklarung grob
in drei Kategorien aufteilen.

1. Programme, die primédr oder ausschlieBlich den
Verzicht auf vorehelichen Geschlechtsverkehr
zum Ziel haben und als ,Enthaltsamkeitspro-
gramme* bekannt sind (Typ 1).

2. Programme, die zwar Enthaltsamkeit als Op-
tion einschlieBen, doch auch Verhiitung und
geschiitzten Sexualverkehr thematisieren. Die-
se Programme werden hiufig, im Vergleich zu
sEnthaltsamkeit pur®, als ,umfassende Sexual-
aufklarung” bezeichnet (Typ 2).

3. Programme, die Elemente aus Typ 2 enthalten
und diese dariiber hinaus in einen gréBeren Zu-
sammenhang von Heranwachsen und personli-
cher und sexueller Entwicklung stellen. Diese
Programme werden hier als ,,ganzheitliche Se-
xualaufkldrung” bezeichnet (Typ 3).

Programme des ersten Typs wurden iiber viele Jah-
re von der Republikanischen Partei in den Verei-
nigten Staaten intensiv gefordert und unterstiitzt
und haben auch die Entwicklungen in anderen
Teilen der Welt, insbesondere in einigen Entwick-
lungsldandern und osteuropdischen Staaten, beein-
flusst. Programme des zweiten Typs wurden als Re-
aktion auf den Enthaltsamkeitsansatz entwickelt.
Eine vergleichende Studie zu den Auswirkungen
des ersten und zweiten Typs in den Vereinigten

12 S. UNESCO et al. (2009a), S.13 ff.
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Staaten zeigt, dass Abstinenzprogramme keine
positiven Effekte auf das Sexualverhalten haben
und weiterhin das Risiko von Teenagerschwanger-
schaften bergen, wihrend umfassende Strategien
die gewiinschte positive Wirkung haben.'?

Die Grenzen zwischen den Programmen des zwei-
ten und dritten Typs sind, abhingig von der je-
weiligen Auspriagung, flieBend.

Leider gibt es in den Vereinigten Staaten nahezu
ausschlieBlich Programme der ersten und zweiten
Kategorie, wahrend in Westeuropa mehrheitlich
Programme des dritten Typs durchgefiihrt werden.
Die internationale Fachliteratur zur Sexualaufkla-
rung wird — man kénnte fast sagen selbstverstidnd-
lich - in englischer Sprache publiziert. Die meisten
Dokumente tber Sexualaufkldrung in Europa, wie
etwa Richtlinien, Handbiicher, Lehrmaterial oder
auch Evaluationsberichte, sind jedoch in der je-
weiligen Landessprache abgefasst. Da diese in der
Regel der internationalen Leserschaft nicht zu-
ganglich sind, kann leicht der Eindruck entstehen,
dass es auBer englischsprachigen Programmen,
von denen die meisten aus den USA stammen,
kaum weitere gibt.

Es muss an dieser Stelle betont werden, dass den
Programmen des Typs 3 eine andere Philosophie
zugrunde liegt als denjenigen des Typs 1 und 2.
Letztere zielen tendenziell stirker auf messbare
Ergebnisse ab und konzentrieren sich insbesonde-
re auf Verhaltensianderung. Wichtige Fragen zur
Evaluation der Curricula iiber Sexualaufklarung
sind unter anderem: Verzogert sich der Zeitpunkt
des ersten Geschlechtsverkehrs? Verringert sich die
Zahl der Sexualpartner/-partnerinnen? Oder gar:
Verringert sich die Hiaufigkeit des Sexualverkehrs?

In Europa ist Sexualaufkldrung in erster Linie
auf die Personlichkeitsentwicklung ausgerich-
tet, wahrend sie in den USA primir der Prob-
lemlésung oder der Pravention dient. Fiir diesen
grundlegenden Unterschied gibt es eine Vielzahl
historischer, sozialer und kultureller Griinde, die
in diesem Zusammenhang nicht diskutiert werden
koénnen, dennoch ist es wichtig, an dieser Stelle
darauf hinzuweisen. In Westeuropa wird Sexuali-

13 Vgl. Kohler et al. (2008).

tat, so wie sie sich bei Jugendlichen herausbildet
und entwickelt, in erster Linie nicht als Problem
und Bedrohung empfunden, sondern als wertvolle
Bereicherung der eigenen Personlichkeit.

1.6 Internationale Initiativen
zur Sexualaufklarung

Die vorliegende Empfehlung fiir Européische Stan-
dards zur Sexualaufklarung ist eine Erganzung zu
weiteren europdischen und weltweiten Initiativen
zur Forderung einer qualitativ hochwertigen Se-
xualaufklarung.

Im Jahr 2001 wurde die ,WHO European Re-
gional Strategy on Sexual and Reproductive
Health" verdffentlicht.'* Diese fiir zehn Jahre gel-
tende Strategie forderte die Mitgliedsstaaten dazu
auf, Jugendliche iiber alle Aspekte der Sexualitit
und Fortpflanzung zu informieren, aufzukliren
und ihnen dabei zu helfen, die notwendigen Le-
benskompetenzen zu entwickeln, um mit diesen
Belangen in zufriedenstellender und verantwort-
licher Weise umgehen zu kénnen. AuBerdem soll-
ten gesetzliche Rahmenbedingungen geschaffen
werden, die Gesetze und politische Programme
daraufhin Gberpriifen, ob sie einen gleichberech-
tigten Zugang zu reproduktiver und sexueller Ge-
sundheit gewahrleisten.

Im November 2006 richteten die BZgA und das
WHO-Regionalbiiro fiir Europa unter dem Titel
«Youth Sex Education in a Multicultural Euro-
pe"” in KoIn eine europaweite Konferenz aus. Die-
se Konferenz bot 100 Expertinnen und Experten
aus 26 Lindern ein Forum zur Vorstellung und
Diskussion von Strategien und erfolgreichen In-
itiativen zur Sexualaufkldrung in den einzelnen
Liandern. Darliber hinaus setzte sie sich fir eine
starkere Vernetzung und Zusammenarbeit inner-
halb der Europédischen Region der WHO ein. Im
Zuge der Konferenzvorbereitung wurde als erster
Schritt eine Sammlung von ,,Country Papers on

Youth Sex Education in Europe"'® zusammen-

14 Vgl. WHO-Regionalbiiro fiir Europa (1999/2001).
15 BZgA/WHO-Regionalbiiro fiir Europa (2006).
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gestellt, um die Erfahrungen zu biindeln, die in
16 europdischen Staaten zur Sexualaufklarung
bereits vorliegen. Die nun vorliegenden Standards
sind ein weiterer Entwicklungsschritt hin zu einer
einheitlichen Sexualaufkldrung in Europa.

Fast zeitgleich mit der Konferenz in Kéln wurden
die ersten Ergebnisse des ,SAFE-Projekts" (Sexu-
al Awareness for Europe) herausgegeben. Dieses
Projekt startete im Jahr 2005 als Initiative des
europdischen Netzwerks IPPF und dessen 26 Mit-
gliedsverbanden unter Beteiligung der Universitat
Lund (Schweden) und des WHO-Regionalbiiros
fir Europa. Die Europdische Kommission (Gene-
raldirektion Gesundheit und Verbraucherschutz)
war an seiner Finanzierung beteiligt. Ziel dieser
Partnerschaft ist es, die sexuelle und reprodukti-
ve Gesundheit sowie entsprechende Rechte von
Jugendlichen in Europa zu fordern. Aus diesem
umfangreichen, innovativen Projekt entstanden
drei grundlegende Berichte.'® Auf einen dieser
Berichte, den ,Reference Guide to Policies and
Practices in Sexuality Education in Europe”, wird
in dieser Einfiihrung ausfiihrlich Bezug genom-
men. In dessen Projektrichtlinien wurde unter
anderem die Empfehlung gegeben, ,sicherzustel-
len, dass umfassende Sexualaufkldrung ein ob-
ligatorisches Fach ist sowohl in der Grund- als
auch in der weiterfithrenden Schule mit klaren
Minimalstandards und Lernzielen."'” Trotz ihrer
eigenstindigen Konzeption sind die vorliegenden
Standards zur Sexualaufkldrung als Ergdnzung zu
den Ergebnissen dieses SAFE-Projekts anzusehen.

Im Jahr 2009 verdffentlichte die UNESCO (ge-
meinsam mit weiteren UN-Organisationen) einen
zweibiandigen Leitfaden mit dem Titel ,,Technical
Guidance on Sexuality Education”.'® Ein Infor-
mations- und Meinungsaustausch mit den Verfas-
sern dieses Leitfadens fand in der zweiten Ent-
wicklungsphase dieser Standards statt. In Teilen
tiberschneiden sich die beiden Dokumente. Wih-
rend die Empfehlungen des UNESCO-Dokuments
globalen Charakter haben, sind die Standards eher
auf Europa bezogen.

16 Vgl. IPPF (2006a, 2007, Lazarus &t Liljestrand 2007).
17 1PPF (2007), S.18.
18 UNESCO (2009a, 2009b).
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Im Jahr 2009 verdffentlichte der Population Coun-
cil ein Handbuch zur Sexualaufklarung mit dem
Titel: It is All One Curriculum. Guidelines and
Activities for a Unified Approach to Sexuality,
Gender, HIV, and Human Rights Education”. Die-
ser Leitfaden wurde von einer Arbeitsgruppe unter
Beteiligung mehrerer Nichtregierungsorganisatio-
nen, darunter auch des 1PPF, erstellt."

Diese Zusammenfassung macht deutlich, dass im
ersten Jahrzehnt des 20. Jahrhunderts eine ganze
Reihe von Initiativen zur Sexualaufklarung ent-
standen sind. Ziel der vorliegenden Standards ist
es, unter Bezugnahme auf frithere und aktuelle
Publikationen eine spezifische Liicke in Europa zu
schlieBen.

19 Vgl. Population Council (2009).
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2. Sexualitat, sexuelle Gesundheit und Sexual-
aufklarung - Definitionen und Konzepte

Die Begriffe Geschlecht, Sexualitit, sexuelle Ge-
sundheit und sexuelle Rechte und die damit ver-
bundenen Vorstellungen werden bis zu einem
gewissen Grad in verschiedenen Lindern und
Kulturen verschieden interpretiert.?’ Werden sie in
andere Sprachen uibersetzt, so konnen sie wieder-
um unterschiedlich verstanden werden. Es bedarf
deshalb einiger kldrender Bemerkungen zur Ver-
wendung dieser Begriffe.

Im Januar 2002 berief die Weltgesundheitsorga-
nisation (WHO) im Rahmen einer breit angelegten
Initiative eine Fachkonferenz mit dem Ziel ein,
einige dieser Begriffe und Konzepte zu definie-
ren, da bislang keine international abgestimmten
Definitionen vorlagen.?' Dies fiihrte zu einer vor-
laufigen Festlegung der Begriffe Geschlecht, Se-
xualitat, sexuelle Gesundheit und sexuelle Rechte.
Bei diesen Definitionen handelt es sich zwar noch
nicht um offizielle WHO-Definitionen, doch ste-
hen sie bereits auf der Internetseite der WHO zur
Verfligung und werden immer haufiger genutzt.
Auch in diesem Konzept werden sie als Arbeitsbe-
griffe verwendet:

.Geschlecht” bezeichnet die biologischen Merk-
male, durch die Menschen generell in ménnlich
und weiblich unterschieden werden.

LSexualitit” im umfassenden Sinn wird gemiB
den vorldufigen Definitionen der WHO wie folgt
definiert: ,Human sexuality is a natural part of
human development through every phase of life
and includes physical, psychological and social
components [...].*?2

20 Siehe auch Kapitel 1.

21 WHO (2006).

22 ,Die menschliche Sexualitét ist ein natiirlicher Teil der menschli-
chen Entwicklung in jeder Lebensphase und umfasst physische,
psychische und soziale Komponenten [...]* WHO Regional Office
for Europe (1999/2001), S.13. (Die Quellenangaben beziehen
sich immer auf die englischen Zitate im Text; die Ubersetzungen
entstanden im Rahmen dieser Publikation).

Eine von der WHO vorgeschlagene umfangreichere
Definition lautet:

,Sexuality is a central aspect of being human
throughout life and encompasses sex, gender
identities and roles, sexual orientation, eroticism,
pleasure, intimacy and reproduction. Sexuality is
experienced and expressed in thoughts, fanta-
sies, desires, beliefs, attitudes, values, behaviours,
practices, roles and relationships. While sexuali-
ty can include all of these dimensions, not all of
them are always experienced or expressed. Sexua-
lity is influenced by the interaction of biological,
psychological, social, economic, political, ethical,
legal, historical, religious and spiritual factors*. 2*

Diese Definition ist aus vielen Griinden sehr hilf-
reich. Sie hebt hervor, dass Sexualitit ein zentraler
Bestandteil des Menschseins ist, sie beschrankt sich
nicht auf bestimmte Altersgruppen, sie steht in en-
ger Beziehung zum sozialen Geschlecht (Gender),
sie beriicksichtigt verschiedene sexuelle Orientie-
rungen und geht weit iiber die Fortpflanzung hin-
aus. Sie stellt ferner klar, dass zur Sexualitit mehr
als nur Verhaltensweisen gehoren und dass sie in
Abhingigkeit von einer Vielzahl von Einflussfak-
toren stark variieren kann. Diese Definition macht
indirekt deutlich, dass eine so verstandene Sexual-
aufkldrung zudem einen wesentlich gréBeren und
vielféltigeren Bereich abdeckt als eine Aufklarung,
die nur auf die Veranderung des Sexualverhaltens
zielt (,education on sexual behaviour®).

23 ,Sexualitdt bezieht sich auf einen zentralen Aspekt des Mensch-
seins Uber die gesamte Lebensspanne hinweg, der das biologische
Geschlecht, die Geschlechtsidentitat, die Geschlechterrolle, sexuelle
Orientierung, Lust, Erotik, Intimitét und Fortpflanzung einschlieBt.
Sie wird erfahren und driickt sich aus in Gedanken, Fantasien,
Wiinschen, Uberzeugungen, Einstellungen, Werten, Verhaltens-
mustern, Praktiken, Rollen und Beziehungen. Wahrend Sexualitdt
all diese Aspekte beinhaltet, werden nicht alle ihre Dimensionen
jederzeit erfahren oder ausgedriickt. Sexualitdt wird beeinflusst
durch das Zusammenwirken biologischer, psychologischer, sozialer,
wirtschaftlicher, politischer, ethischer, rechtlicher, religidser und
spiritueller Faktoren.“ WHO (2006), S.10.
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Bedauerlicherweise wird dies haufig missverstan-
den.”*

«Sexuelle Gesundheit” wurde von der WHO erst-
malig 1972 bei einer Fachkonferenz mit folgen-
dem Wortlaut definiert:

,Sexual health is the integration of the somatic,
emotional, intellectual and social aspects of se-
xual being in ways that are positively enriching
and that enhance personality, communication and
love.“?

Obwohl es sich hier um eine veraltete Definition
handelt, wird sie dennoch hiufig verwendet. Wéah-
rend der Fachkonferenz 2002 wurde ein neuer De-
finitionsentwurf verabschiedet:

»Sexual health is a state of physical, emotional,
mental and social well-being in relation to se-
xuality; it is not merely the absence of disease,
dysfunction or infirmity. Sexual health requires a
positive and respectful approach to sexuality and
sexual relationships, as well as the possibility of
having pleasurable and safe sexual experiences,
free of coercion, discrimination and violence. For
sexual health to be attained and maintained, the
sexual rights of all persons must be respected,
protected and fulfilled.“°

Dieser Defimitionsentwurf betont nicht nur die
Notwendigkeit eines positiven Ansatzes, den we-
sentlichen Aspekt der Lust und die Vorstellung,
dass zu sexueller Gesundheit nicht allein k&rperli-
che, sondern auch emotionale, geistige und soziale
Aspekte gehdren. Er weist auch auf die moglichen

24 1n Deutschland unterscheidet man nach Sielert (1993) folgende
Ausdrucksformen und Sinnaspekte von Sexualitét: 1dentitéts-,
Beziehungs-, Lust- und Fruchtbarkeitsaspekt (d. Red.).

»Sexuelle Gesundheit ist die Integration der kérperlichen, emo-
tionalen, geistigen und sozialen Aspekte des sexuellen Daseins

in einer positiven Art und Weise, die zu einer Bereicherung und
Weiterentwicklung von Personlichkeit, Kommunikation und Liebe
beitragt.“ WHO (1975).

»Sexuelle Gesundheit ist der Zustand kérperlichen, emotionalen,
geistigen und sozialen Wohlbefindens bezogen auf die Sexualitét
und bedeutet nicht nur die Abwesenheit von Krankheit, Funktions-
storungen oder Schwiche. Sexuelle Gesundheit erfordert sowohl
eine positive, respektvolle Herangehensweise an Sexualitdt und
sexuelle Beziehungen als auch die Méglichkeit fur lustvolle und
sichere sexuelle Erfahrungen, frei von Unterdriickung, Diskri-
minierung und Gewalt. Wenn sexuelle Gesundheit erreicht und
bewahrt werden soll, miissen die sexuellen Rechte aller Menschen
anerkannt, geschiitzt und eingehalten werden.“ WHO (2006), S.10.
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negativen Seiten hin und erwédhnt erstmalig die
Existenz sexueller Rechte — zwei Themenbereiche,
die in der Definition von 1972 kaum Erwdhnung
finden. Dartiber hinaus werden die méglichen ne-
gativen Aspekte nicht speziell betont, wie es in der
Literatur Uber HIV und AIDS bei diesem Thema
haufig geschieht. Kurzum, es handelt sich um eine
ausgewogene Definition.

Sexuelle Gesundheit ist eines der fiinf Kernthemen
der globalen Strategie der WHO zur reproduktiven
Gesundheit, die von der Weltgesundheitsversamm-
lung im Jahr 2004 verabschiedet wurde.?’

Es ist wichtig darauf hinzuweisen, dass die WHO in
Bezug auf ,Gesundheit” seit den frithen 50er-Jah-
ren des vergangenen Jahrhunderts eine sehr weit
gefasste und positive Definition und Herangehens-
weise gewadhlt hat, indem sie diese als ,menschli-
ches Potenzial“ und nicht einfach als Abwesenheit
von Krankheit bezeichnet, und darunter nicht nur
korperliche, sondern auch emotionale, geistige,
soziale und sonstige Aspekte zusammenfasst.
Aus diesen zuletzt genannten Griinden gelten die
WHO-Defimitionen als akzeptabler und geeigneter
Ausgangspunkt fiir eine Diskussion iiber Sexual-
aufkldrung. So wird in diesem Konzept zwar die
Bezeichnung ,sexuelle Gesundheit® verwendet,
diese beinhaltet jedoch auch die Bedeutung des
~sexuellen Wohlbefindens®. Sexuelle Gesundheit
wird nicht nur durch personliche, sondern auch
durch soziale und kulturelle Faktoren beeinflusst.

27 WHO (2004), S.21
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Sexuelle Rechte - unter ausdriicklicher Einbezie-
hung des Rechts auf Information und Bildung.
Wie bereits erwidhnt, verabschiedete die WHO-
Fachkonferenz von 2002 einen Definitionsentwurf
zu sexuellen Rechten mit folgendem Wortlaut:

~Sexual rights embrace human rights that are al-
ready recognized in national laws, international
human rights documents and other consensus
statements. They include the right of all persons,
free of coercion, discrimination and violence, to:
= the highest attainable standard of sexual
health, including access to sexual and repro-
ductive health care services;
= seek, receive and impart information related
to sexuality;
= sexuality education;
= respect for bodily integrity;
= choose their partner;
= decide to be sexually active or not;
= consensual sexual relations;
= consensual marriage;
= decide whether or not, and when, to have
children; and
= pursue a satisfying, safe and pleasurable se-
xual life.
The responsible exercise of human rights requires
that all persons respect the rights of others.“%8

Obgleich es sich hier nur um den Entwurf fir eine
Definition handelt, wird dieser im vorliegenden
Dokument als Ausgangspunkt verwendet, da da-
von auszugehen ist, dass die darin enthaltenen

28 ,Sexuelle Rechte sind verkniipft mit den Menschenrechten, die
bereits durch einzelstaatliche Gesetze, internationale Menschen-
rechtsdokumente und sonstige Konsenserkldrungen anerkannt
wurden. Sie beinhalten das Recht jedes Menschen, frei von Zwang,
Diskriminierung und Gewalt,
™ quf einen bestmdglichen Standard sexueller Gesundheit, ein-

schlieBlich des Zugangs zu sexueller und reproduktiver Gesund-
heitsversorgung;

™ Informationen zu Sexualitdt zu suchen, zu erhalten und zu
verbreiten;

= auf sexuelle Aufklarung;

™ auf Respekt gegentiber der kérperlichen Unversehrtheit;

= auf freie Partnerwahl;

= 7u entscheiden, ob er sexuell aktiv sein will oder nicht;

= auf einvernehmliche sexuelle Beziehungen;

™ juf einvernehmliche EheschlieBung;

™ zu entscheiden, ob und wann er Kinder haben will; und

-

ein befriedigendes, sicheres und lustvolles Sexualleben anzu-
streben.

Eine verantwortungsbewusste Austibung der Menschenrechte
macht es erforderlich, dass jeder die Rechte des anderen respek-
tiert.“ WHO (2006), S.10.

Einzelheiten in Europa breite Zustimmung finden
werden. Das Recht auf Information und Bildung
ist in dieser Definition explizit enthalten, was der
Wichtigkeit halber noch einmal erwdhnt wird.

Dennoch ist hier Vorsicht geboten. Zweifellos
wurden einige der genannten Rechte in Bezug auf
Erwachsene konzipiert. Das bedeutet, dass nicht
alle diese Rechte unmittelbar auf Kinder und Ju-
gendliche angewendet werden kdénnen. So liegt
es beispielsweise auf der Hand, dass Themen wie
die einvernehmliche EheschlieBung oder das Recht
auf freie Entscheidung tiber die Elternschaft fiir
Kinder oder Jugendliche zu Beginn der Pubertit
noch nicht relevant sind.

Das Recht des Kindes auf Information wird auch
in der UN-Kinderrechtskonvention anerkannt, die
1989 von den Vereinten Nationen verabschiedet
und seitdem von einer groBen Mehrheit der Staa-
ten ratifiziert wurde. Dort wird unmissverstiandlich
erklart, dass es das Recht auf freie Meinungsau-
Berung gibt und die Freiheit besteht, Informatio-
nen und Gedankengut jeder Art zu beschaffen, zu
empfangen und weiterzugeben (Artikel 13); Arti-
kel 19 verweist auf die Verpflichtung der Staaten,
Kinder durch BildungsmaBnahmen unter anderem
vor sexuellem Missbrauch zu schiitzen.?

29 Vereinte Nationen (1989).
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Exkurs: ,Intimate Citizenship"

In diesem Zusammenhang ist es sinnvoll, den Begriff der ,intimate citizenship“ einzufiihren, der
sich auf sexuelle Rechte aus einem sozialwissenschaftlichen Blickwinkel bezieht.

Sozial- und Sexualwissenschaftlerinnen und -wissenschaftler pladieren derzeit fiir die Etablierung
einer Verhandlungsmoral als giiltige Sexualmoral der Gegenwart. Der Kern dieser Moral besteht
darin, dass die Inhalte in gegenseitigem Einverstandnis von miindigen, gleichwertigen, gleichbe-
rechtigten und gleich starken Beteiligten ausgehandelt werden. Eine wichtige Voraussetzung ist,
dass die Beteiligten ein gemeinsames Verstandnis des Begriffs ,Einvernehmlichkeit* entwickeln
und sich die Konsequenzen ihres Handelns - gerade auch in ihrem partnerschaftlichen und sexu-
ellen Verhalten - bewusst machen.

Auf dieser Grundlage wird ,intimate citizenship“ umsetzbar. ,Intimate citizenship“ ist ein so-
ziologisches Konzept, das die Umsetzung der Biirgerrechte in der Zivilgesellschaft beschreibt. Es
beruht auf dem Prinzip der Verhandlungsmoral. Der Begriff ,Intimitdt® ist dabei in einem sehr
viel umfassenderen Sinn als der Begriff ,Sexualitdt® zu verstehen. Er reicht iber die unmittelbare
Sexualitat hinaus und umfasst beispielsweise sexuelle Praferenzen, Orientierungen, Versionen von
Maénnlichkeit und Weiblichkeit, Beziehungsformen, Formen des Zusammenlebens mit Kindern
und Elternschaft. Es besteht also eine starke Uberschneidung des Begriffs Intimitit mit der in
diesen Standards vertretenen ganzheitlichen Sicht auf Sexualitét. ,Intimate citizenship“ legt den
Fokus auf soziale und 6konomische Gleichwertigkeit der Individuen, die ihr Leben selbstbestimmt
und die Grenzen anderer achtend gestalten.>®

Die Anforderungen von ,intimate citizenship“ an das Individuum spiegeln sich auf gesellschaft-
licher Ebene in Menschenrechten und sexuellen Rechten wider. Ein Anspruch auf diese Rechte
beinhaltet auch den Respekt sowie die dauerhafte Verwirklichung des Anspruchs auf Gleich-
rangigkeit zwischen den Geschlechtern und sexuelle Selbstbestimmung des Einzelnen, frei von
Zwang und Ausbeutung. Dieser Anspruch starkt das Individuum gegen Eingriffe der Familie oder
der Gesellschaft. Es ist von entscheidender Bedeutung, die sexuellen Rechte anzuerkennen und
umzusetzen, wenn sie auch fiir andere gefordert, geférdert und geschiitzt werden sollen.>!

Die zentrale bildungspolitische Aufgabe hinsichtlich sexueller Rechte besteht daher darin, in Fa-
milie, Schule und Ausbildung Wert auf die Vermittlung und Betonung spezieller Fiahigkeiten und
Fertigkeiten zur Erlangung und Umsetzung kritischen Denkens zu legen. Kinder und Jugendliche
- die spateren Erwachsenen - werden so in die Lage versetzt, den Anspruch der Selbstbestim-
mung und Einvernehmlichkeit im partnerschaftlichen Handeln einzuldsen.

Dazu ist es notwendig, dass Fiihlen, Denken und Handeln mit Worten ausgedriickt und reflektiert
werden konnen. Eine ganzheitliche und altersgeméBe Sexualaufkldrung ist fiir die Vermittlung
und Reflexion entsprechender Inhalte, d. h. den Erwerb notwendiger Kompetenzen in besonderer
Weise geeignet.

30 Plummer (2001), Schmidt (2004), Weeks (1998).
31 WHO (2006) und 1PPF (2008), S.10-11.
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2008 hat IPPF, die fihrende internationale Nicht-
regierungsorganisation auf dem Gebiet der sexu-
ellen und reproduktiven Gesundheit, die ,Decla-
ration on Sexual Rights"*? verabschiedet. Diese
Erklarung, die groBtenteils auf den international
anerkannten Menschenrechten basiert, ist dhnlich
strukturiert wie die allgemein anerkannte friihere
Publikation ,IPPF-Charta on Sexual and Repro-
ductive Rights".>®> Auch diese Erklidrung benennt
das Recht auf Bildung und Information.>*

2008 verdffentlichte die World Association for
Sexual Health eine Erklarung iiber sexuelle Ge-
sundheit. Auch in diesem Dokument wird sexu-
ellen Rechten eine entscheidende Bedeutung fiir
das allgemeine Erreichen sexueller Gesundheit
beigemessen.*®

Auf Grundlage dieser und weiterer Definitionen
und ausgehend von einem ganzheitlichen und
positiven Ansatz, der diesen Standards zugrunde
liegt, wird Sexualaufklarung in diesem Konzept
wie folgt verstanden:

Sexualaufkldrung bedeutet, etwas tber die ko-
gnitiven, emotionalen, sozialen, interaktiven und
physischen Aspekte von Sexualitédt zu lernen.
Sexualaufklarung beginnt in der friithen Kindheit
und setzt sich tiber die Pubertét bis ins Erwachse-
nenalter fort. Thr vorrangiges Ziel bei Kindern und
Jugendlichen besteht in der Forderung und dem
Schutz der sexuellen Entwicklung.

Sie vermittelt Kindern und Jugendlichen schritt-
weise Informationen, Fahigkeiten und positive
Werte und befdhigt sie, ihre Sexualitdt zu verste-
hen und zu genieBen, sichere und erfiillende Be-
ziehungen einzugehen sowie verantwortlich mit
ihrer eigenen sexuellen Gesundheit und der ihres
Partners umzugehen.

Sie befihigt sie, Entscheidungen zu treffen, die ihr
Leben qualitativ bereichern und zu einer von Mit-
gefiithl und Gerechtigkeit geprdagten Gesellschaft
beitragen.

Alle Kinder und Jugendlichen haben das Recht auf
Zugang zu altersgerechter Sexualaufkldrung.

32 1PPF (2008).
33 1PPF (1996).
34 1PPF (2008).
35 World Association for Sexual Health (2008).

Bei dieser Definition liegt das Hauptaugenmerk
auf Sexualitdt als einem positiven Potenzial des
Menschen und Quelle fiir Befriedigung und Ge-
nuss. Der Erwerb von Wissen und Féhigkeiten zur
Vermeidung von Beeintrichtigungen der sexuel-
len Gesundheit wird zwar als notwendig erachtet,
ist bei diesem umfassenden und positiven Ansatz
aber zweitrangig. Dariiber hinaus sollten interna-
tional anerkannte Menschenrechte die Grundlage
flir Sexualaufklarung bilden. Dies gilt insbesonde-
re fiir das Recht auf Information, das Vorrang vor
der Pravention von Krankheiten und Gesundheits-
beeintrachtigungen hat.
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Weitere Definitionen der UNESCO und IPPF zur Sexualaufklarung

»Comprehensive sexuality education seeks to equip young people with the knowledge, skills, at-
titudes and values they need to determine and enjoy their sexuality — physically and emotionally,
individually and in relationships. 1t views ,sexuality holistically and within the context of emoti-
onal and social development. 1t recognizes that information alone is not enough. Young people
need to be given the opportunity to acquire essential life skills and develop positive attitudes and
values.“3®

In der 2009 ver6ffentlichten Publikation ,International Technical Guidance on Sexuality Educa-
tion* der UNESCO und weiterer Organisationen der Vereinten Nationen wird Sexualaufkldrung
wie folgt beschrieben:

»Sexuality Education is defined as an age-appropriate, culturally relevant approach to teaching
about sex and relationships by providing scientifically accurate, realistic, nonjudgemental infor-
mation. Sexuality Education provides opportunities to explore one’s own values and attitudes
and to build decision-making, communication and risk-reduction skills about many aspects of
sexuality.“’

36 ,Umfassende Sexualaufkldrung stattet junge Menschen mit grundlegendem Wissen und den Féhigkeiten, Fertigkeiten und Werten
aus, die es ihnen ermdglichen, ihre Sexualitdt physisch und emotional, allein und innerhalb von Beziehungen selbst zu bestimmen
und mit Freude zu erfahren. Sie betrachtet Sexualitat als ganzheitliches und in die emotionale und soziale Entwicklung eingebettetes
Phinomen. Sie tridgt der Tatsache Rechnung, dass Information alleine nicht ausreicht. Junge Leute sollten die Mdglichkeit erhalten,
grundlegende Kompetenzen zu erwerben und positive Einstellungen und Werte zu entwickeln.“ TPPF (2006b), S. 6.

37 ,Sexualaufklarung ist definiert als ein altersgerechter, kulturrelevanter Vermittlungsansatz zu Sexualitdt und Beziehungen durch
Bereitstellung wissenschaftlich richtiger, realistischer und unvoreingenommener Informationen. Sexualaufklarung erméglicht die
Uberpriifung der eigenen Werte und Einstellungen und vermittelt Fihigkeiten zur Entscheidungsfindung, Kommunikation und Risi-
kominderung bei vielen Aspekten der Sexualitit.“ UNESCO (2009b), S. 2.
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3. Grundlagen der Sexualaufklarung

3.1 Grundsitzliche Uberlegun-
gen zur Sexualaufklarung

Sexualitdt als zentraler Bestandteil mensch-
licher Identitit

Alle Menschen werden als sexuelle Wesen geboren
und miussen ihr sexuelles Potenzial in der einen
oder anderen Weise entwickeln. Sexualaufklarung
bereitet Jugendliche auf das Leben vor, insbeson-
dere im Hinblick auf die Ankniipfung und Auf-
rechterhaltung befriedigender Beziehungen. Sie
fordert die Selbstbestimmung und eine positive
Entwicklung der Personlichkeit.

Menschen haben das Recht auf Information
In der Kinderrechtskonvention der Vereinten Nati-
onen® wird eindeutig das Recht auf Information
sowie die Verpflichtung des Staates benannt, Bil-
dungsmaBnahmen fiir Kinder bereitzustellen.

Sexuelle Rechte als auf Sexualitdt bezogene Men-
schenrechte bieten einen zusitzlichen Rahmen,
der das Recht eines jeden Menschen auf Zugang
zu Sexualaufklarung umfasst. In Artikel 8 der
IPPF-Erkldrung heiBt es: ,Right to education and
information: All persons, without discrimination,
have the right to education and information ge-
nerally and to comprehensive sexuality education
and information necessary and useful to exercise
full citizenship and equality in the private, public
and political domain.“*°

Menschenrechte sind das Leitprinzip der WHO-
Veroffentlichung ,Reproductive Health Strategy
to Accelerate Progress Towards the Attainment of

International Development Goals and Targets®.*

38 Vereinte Nationen (1989).

39 ,Das Recht auf Bildung und Information: Alle Menschen haben
grundsatzlich und gleichberechtigt das Recht auf Bildung
und Information sowie auf umfassende Sexualaufklarung und
Informationen, die notwendig und nitzlich sind, um das volle
Biirgerrecht und die Gleichstellung im privaten, 6ffentlichen und
politischen Bereich verwirklichen zu konnen.” 1PPF (2008), siehe
auch Kapitel 2.

40 WHO (2004), S. 21.

Die Forderung sexueller Gesundheit gehdrt dort
zu den fiinf Kernthemen.

Auch die World Association for Sexual Health ver-
steht sexuelle Rechte als festen Bestandteil der
grundlegenden Menschenrechte und somit als
unverauBerlich und universell.*' In der Publikation
mit dem Titel ,,Sexual Health for the Millennium*“*?
wird dargestellt, dass sexuelle Gesundheit als eine
zentrale Strategie fiir das Erreichen der Millenni-
umsentwicklungsziele (Millennium Development
Goals = MDG) zu fordern sei. In diesem Zusam-
menhang werden acht Ziele formuliert. Das vierte
dieser Ziele sieht den universellen Zugang zu um-
fassender Sexualaufkldrung und Information vor.
Sexuelle Gesundheit kann nur erreicht werden,
wenn alle Menschen, einschlieBlich Jugendliche,
wiahrend ihres gesamten Lebens Zugang zu um-
fassender Sexualaufkldrung und Informationen
sowie zu Versorgung im Bereich sexueller Gesund-
heit erhalten.”> Die Sorge ist unbegriindet, dass
Jugendliche durch Sexualaufkldrung hdufiger oder
frither sexuell aktiv werden, wie Forschungsergeb-
nisse belegen.**

AuBerschulische Sexualaufkldrung allein ist fiir
eine moderne Gesellschaft nicht ausreichend

Wie bereits dargelegt, spielen Eltern, weitere Fami-
lienmitglieder und auBerschulische Quellen insbe-
sondere in jiingeren Altersgruppen eine wichtige
Rolle, um Wissen {iber menschliche Beziehungen
und Sexualitdt zu erwerben. In modernen Gesell-
schaften reicht dies jedoch haufig nicht aus. Die
auBerschulischen Quellen verfiigen oft selbst nicht
tber die erforderlichen Kenntnisse, insbesondere
wenn komplexe und fachliche Informationen ver-
langt werden, wie etwa bei Fragen zur Verhiitung

41 World Association for Sexual Health (1999).

42 World Association for Sexual Health (2008), S.2.

43 World Association for Sexual Health (2008), S.4-5.

44 Die im UNESCO-Bericht (2009a) (Bd. 1, S.13-17) enthaltene
Ubersicht {iber die Forschungergebnisse zeigt eindeutig, dass
Sexualaufklarung den meisten Studien zufolge tendenziell den
Zeitpunkt des ersten Sexualverkehrs verzogert, die Haufigkeit der
Sexualkontakte sowie die Anzahl der Sexualpartner/-partnerinnen
verringert und das Schutzverhalten beim Sex verbessert.
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und zu den Ubertragungswegen von STI. Darii-
ber hinaus nutzen Jugendliche ab der Pubertit
oftmals lieber andere Informationsquellen und
Personen, die ihnen nicht so nahestehen wie ihre
Eltern.

Jugendliche nutzen viele moderne Informa-
tionsquellen

Moderne Medien, vor allem Handy und Internet,
haben sich in sehr kurzer Zeit zu wichtigen Infor-
mationsquellen entwickelt. Allerdings liefern sie,
insbesondere was Sexualitdt betrifft, hdufig ver-
zerrte, unausgewogene, unrealistische und oftmals
gerade fiir Frauen herabsetzende Informationen
wie im Falle der Internetpornografie. Daraus hat
sich fiir die Sexualaufkldrung eine neue Heraus-
forderung ergeben, medial vermittelte, irrefiihren-
de Informationen und Bilder zu korrigieren und
ihnen etwas entgegenzusetzen.

Die Notwendigkeit der Forderung sexueller
Gesundheit

Im Laufe der Menschheitsgeschichte wurde Sexu-
alitat auch als eine Bedrohung fiir die menschliche
Gesundheit angesehen: Sexuelle Begegnungen
waren fast immer mit groBen Riskien wie unheil-
baren sexuell {ibertragenen Krankheiten und un-
gewollten Schwangerschaften verbunden. Im 21.
Jahrhundert lassen sich diese und weitere Gesund-
heitsrisiken vermeiden, weil das dafir erforderliche
Wissen vorhanden ist und Sexualitdt kaum mehr
ein Tabuthema und deshalb unter praventiven
Gesichtspunkten diskussionsfdhig ist. Sexualauf-
klarung erfiillt somit den dringenden Bedarf nach
Forderung der sexuellen Gesundheit.

Sexuelle und reproduktive Gesundheit erfdhrt
heute weltweit eine hohe Wertschitzung. Drei
der international anerkannten Millenniumsent-
wicklungsziele (MGD 3 - Gleichstellung der Ge-
schlechter, MGD 5 - Gesundheitsversorgung der
Mitter, MGD 6 - u.a. HIV/AIDS) sind direkt auf
diese Thematik bezogen. Sexualaufklarung kann
einen bedeutenden Beitrag dazu leisten, dass die-
se universellen Entwicklungsziele erreicht werden.

Teil 1: Einfiihrung

3.2 Psychosexuelle Entwick-
lung von Kindern

In diesem Abschnitt wird erortert, warum Sexual-
aufklarung bereits frith beginnen sollte und war-
um bestimmte Themen in bestimmten Altersstu-
fen eingefiihrt werden. SENSOA aus Belgien und
die Rutgers Nisso Group aus den Niederlanden,
zwei anerkannte Organisationen auf dem Gebiet
der Sexualaufkldrung, haben freundlicherweise
bereits vorhandene Ubersichten zur Verfiigung
gestellt, die fir diese Publikation gekiirzt und
geringfiigig angepasst wurden.*> Die diesem Ab-
schnitt zugrunde liegende Fachliteratur ist in der
Bibliographie, Teil B, aufgefiihrt.

Die Psychologie, insbesondere die Entwicklungs-
psychologie, hat gezeigt, dass Kinder als sexuelle
Wesen geboren werden und dass sich ihre sexu-
elle Entwicklung in mehreren Phasen vollzieht,
die an die allgemeine Entwicklung des Kindes
und entwicklungsspezifische Herausforderungen
gekoppelt sind. Diese Phasen der Sexualentwick-
lung werden ausfihrlich vorgestellt, um die bereits
erwdhnte Notwendigkeit einer friithen Sexualauf-
klarung zu erldutern und aufzuzeigen, dass be-
stimmte Inhalte bzw. Informationen, Fahigkeiten
und Haltungen gemaB der kindlichen Entwick-
lung vermittelt werden sollten. Die betreffenden
Themen sollten nach Moglichkeit eingefiihrt wer-
den, bevor das Kind die entsprechende Entwick-
lungsphase erreicht, um es auf die bevorstehenden
Veranderungen vorzubereiten (so sollte etwa ein
Médchen tiber die Menstruation Bescheid wissen,
bevor es seine erste Regelblutung bekommt).

Wenn es um das Sexualverhalten von Kindern und
Jugendlichen geht, muss man sich bewusst sein,
dass sich kindliche Sexualitét grundlegend von der
Sexualitdt Erwachsener unterscheidet und dass Er-
wachsene bei der Beurteilung des Sexualverhaltens
von Kindern und Jugendlichen nicht von ihrer ei-
genen Perspektive ausgehen diirfen.

Bei der sexuellen Deutung von kindlichen Verhal-
tensweisen legen Erwachsene ihre eigenen Erfah-
rungen aus der Erwachsenensicht zugrunde, und

45 Vgl. Rutgers Nisso Groep (2008) und Frans E & Franck T (2010).
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es fallt ihnen oft schwer, die Dinge mit den Augen
eines Kindes zu betrachten. Aber es ist duBerst
wichtig, die kindliche Perspektive einzunehmen.

Der Mensch spielt eine wichtige und aktive Rolle
in seinem eigenen Entwicklungsprozess, der sich
in den verschiedenen Lebensphasen vollzieht. Fiir
Jugendliche ist es eine wichtige Entwicklungsauf-
gabe, Sexualitdt in andere Bereiche ihrer Person-
lichkeit zu integrieren, wie etwa die Entwicklung
des Selbstwertgefiihls, der Beziehungskompetenz
und der Bindungsfahigkeit. Samtliche bei der se-
xuellen Entwicklung stattfindenden Veranderun-
gen sind auch durch biologische, psychologische
und soziale Faktoren beeinflusst. Ausgehend von
ihren Erfahrungen entwickeln die Menschen eine
Vorstellung davon, welche Art von Sexualverhal-
ten (z.B. Zeitpunkt erster sexueller Beziehungen
und Wahl von Partnerin/Partner) ,,angemessen®
ist, welche Folgen und Reaktionen zu erwarten
sind und wie sie dies zu beurteilen haben.

Die Entwicklung des Sexualverhaltens, von Gefiih-
len und Kognitionen, beginnt bereits im Mutter-
leib und setzt sich wahrend der gesamten Lebens-
zeit des Menschen fort. Vorstufen einer spateren
sexuellen Wahrnehmung wie etwa die Fahigkeit,
korperlichen Kontakt zu genieBen, sind bereits bei
der Geburt vorhanden. Die sexuelle und personli-
che Entwicklung eines Menschen wird besonders
beeinflusst durch vier zentrale Erfahrungsbereiche,
die bereits in sehr friihem Alter gemacht werden:
Erfahrungen mit den eigenen Bediirfnissen, mit
dem Korper, mit Beziehungen und Geschlechtlich-
keit. Konnte das Kind ein Urvertrauen entwickeln,
dass sein Hunger und Durst gestillt werden und
ihm korperliche Ndhe und Geborgenheit zuteil
wird? Wurden seine Gefiihle bestitigt und ange-
nommen? Welche Lernerfahrung hat es aus der
Beziehung zu Eltern und Geschwistern gewon-
nen? Hat es gelernt, sich in seinem eigenen Kor-
per wohlzufiihlen, ihn zu lieben und zu pflegen?
Wurde das Kind so, wie es ist, als Mddchen oder
Junge, angenommen? Bei all diesen Erfahrungen
handelt es sich zwar nicht um sexuelle Erfahrun-
gen im engeren Sinne, doch sind sie von zentra-
ler Bedeutung fiir die charakterliche und sexuelle
Entwicklung des Menschen.*®

46 Vgl. Schmidt (2004).

Sexualverhalten unter Kindern und Jugendlichen
findet in der Regel individuell oder zwischen
Gleichaltrigen statt, und zwar als Spiel oder Necke-
rei, als Mdglichkeit, sich und andere zu entdecken.
Auf diesem Weg finden Kinder und Jugendliche
heraus, was sie mogen und was nicht; sie lernen
sowohl mit Intimitat umzugehen als auch Verhal-
tensregeln fiir sexuelle Situationen. Auf gleiche
Weise entstehen auch ihre Normen und Werte in
Bezug auf Sexualitat.

Bereits ab der frihen Kindheit werden durch die
Eltern, sonstige Erziehende und die Medien viel-
filtige Werte und (geschlechtsspezifische oder an-
derweitige) Verhaltensnormen vermittelt. In jeder
einzelnen Lebensphase driickt sich Sexualitdt an-
ders aus und erhilt eine neue Bedeutung.

Die Entwicklung wirksamer Interaktionsfahigkeiten
ist fiir das Sexualleben eines Menschen von zent-
raler Bedeutung und stark von seiner personlichen
Geschichte beeinflusst. Der familidre Hintergrund,
die Interaktion mit Gleichaltrigen, Sexualaufkla-
rung, Autoerotik und erste sexuelle Erfahrungen
- all dies beeinflusst die Wahrnehmung von Se-
xualitat, die Gefiihle, Motivationen, Einstellungen
und die Interaktionsfahigkeit.

Diese Erfahrungen dienen einem bestimmten
Zweck: Sie bieten einen Rahmen fiir das Verstehen
eigener Gefiihle und Verhaltensweisen und fiir die
Deutung des Verhaltens anderer. Zudem erfahren
Kinder und Jugendliche auch etwas tiber das The-
ma Grenzen.

Aufgrund der vielfdltigen Ansichten zu Sexuali-
tdt gibt es eine immer ausgepragtere Tendenz zu
individuellen Priaferenzen und Entscheidungen.
Dartiber hinaus setzt der biologische Reifungspro-
zess heute frither ein, und Sexualitit ist wesent-
lich stirker in den Medien und der Jugendkultur
vertreten. Dies bedeutet, dass padagogische Fach-
krafte und Eltern sich stirker darum bemiihen
missen, Kinder und Jugendliche beim Umgang
mit ihrer sexuellen Entwicklung zu unterstiitzen.
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Verlauf der sexuellen Entwicklung

Die ersten zehn Jahre

Im Allgemeinen 16sen sich Kinder innerhalb der
ersten sechs Jahre rasch aus ihrer vollstandigen
Abhingigkeit und erwerben eine begrenzte Un-
abhingigkeit. Sie werden sich ihres eigenen Kor-
pers bewusst. Kinder haben schon im frithen Al-
ter sexuelle Gefiihle. Zwischen dem zweiten und
dritten Lebensjahr entdecken sie die kdrperlichen
Unterschiede zwischen Mann und Frau. Wahrend
dieser Zeit beginnen Kinder, ihren eigenen Korper
zu entdecken (frithkindliche Masturbation, Selbst-
stimulation), und mochten vielleicht den Korper
ihrer Freunde untersuchen (Doktorspiele). Kinder
erfahren ihre Umgebung durch Ausprobieren, und
Sexualitdt unterscheidet sich in dieser Hinsicht
nicht von anderen Bereichen. Umfassende beob-
achtende Studien haben belegt, dass es typische
sexuelle Verhaltensweisen bei Kindern gibt, die als
normal anzusehen sind.

Durch die Erkundung sexueller Gefiihle und Wiin-
sche sowie durch Fragen lernen Kinder immer
mehr Giber Sexualitdt. Ab einem Alter von drei Jah-
ren verstehen sie, dass Erwachsene ein Geheimnis
daraus machen. Sie loten die Grenzen der Erwach-
senen aus, indem sie sich plotzlich entkleiden oder
eine sexuell angereicherte Sprache verwenden.
Kleine Kinder sind extrem neugierig und stellen
viele Fragen. Sie verlieren allméhlich ihre Selbstbe-
zogenheit und sind zunehmend féhig, sich in die
Lage anderer hineinzuversetzen. Mit voranschrei-
tender Sprachentwicklung tritt der Korperkontakt
etwas in den Hintergrund. Kinder verfiigen zu
diesem Zeitpunkt Uber viele Mdglichkeiten sich
auszudriicken. Altere Kinder entwickeln allmahlich
Schamgefiihle, wobei Zeitpunkt und Auspragung,
auch in Abhangigkeit vom familidren Hintergrund,
variieren.

Etwa im Alter von sechs Jahren sind Kinder zwar
immer noch sehr wissbegierig, sie merken jedoch,
dass viele Erwachsene nicht mehr so offen auf ihre
Fragen antworten. Um mehr zu erfahren, wenden
sie sich an ihre Altersgenossen. Kinder im Grund-
schulalter werden introvertierter, und im Zuge ih-
rer moralischen Entwicklung erwéachst ein Gefiihl
der Scham fir ihre Sexualitdt. Bei einem Drittel
der achtjdhrigen Jungen wurden sexuelle Spiele
beobachtet, wobei der Prozentsatz mit dem Alter
allmahlich steigt. Der Umfang der ,sexuellen Ak-
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tivitat“ unter den Madchen ist weitaus geringer,
doch das sexuelle Interesse wachst auch bei ihnen
mit zunehmendem Alter. Kinder ab fiinf und be-
sonders zwischen sieben und acht Jahren zeigen
gerne ihre Genitalien und mochten sich auch die
der anderen Kinder ansehen. Thr Hauptmotiv ist
Neugier und Wissensdrang. Die Sexualitit von
Kindern ist viel breiter gefdchert als die eines
durchschnittlichen Erwachsenen. Sie kann als ein
Aspekt der sinnlichen Entwicklung betrachtet wer-
den, die Teil der psychischen, sozialen und biolo-
gischen Entwicklung ist.

Interessenverlagerung bei vorpubertiren
Kindern und sexuelle Entwicklung in der
Pubertat

Im Alter zwischen elf und 13 Jahren verlagert sich
das Interesse bei vorpubertiren Kindern zuneh-
mend auf ein detailliertes Wissen tiber den Korper
und die Sexualorgane, insbesondere die des an-
deren Geschlechts. Wahrend der Pubertdt kommt
zur Herausbildung der sozialen 1dentitét die Suche
nach psychischer ldentitdt hinzu. Die Jugendli-
chen machen sich Gedanken tber ihre Werte, ihre
Bedeutung und ihren Platz in der Welt. Die Iden-
titatsbildung ist eng verkniipft mit dem Selbstbild.
In der Pubertdt erweitern die Jugendlichen ihre
geistigen Fédhigkeiten und entwickeln moralische
WertmaBstébe.

Die sexuelle Entwicklung beschleunigt sich und
die auf Sexualitit bezogenen Wahrnehmungen
und Motive erhalten durch die Einflussnahme an-
derer Menschen eine soziale Dimension. Der se-
xuelle Reifungsprozess ist in vollem Gange und
die Unterschiede zwischen Jungen und Madchen
treten deutlicher hervor. In der Frithphase der Pu-
bertdt werden Freundinnen und Freunde des glei-
chen Geschlechts als Gesprachspartnerinnen und
-partner immer wichtiger, und es gibt die ersten
Anndherungsversuche an das andere Geschlecht.
Kennzeichnend fur die Pubertét ist, dass die kor-
perliche und seelische Entwicklung auseinander-
klaffen.

An diesem Punkt ihres Lebens durchlaufen die
Jugendlichen eine Phase intensiver Reflexion.
Sie lernen allmahlich, iiber Dinge und Ereignisse
nachzudenken, die sie nicht persénlich erfahren
haben und beginnen mdéglicherweise, sich selbst
und ihr Verhalten zu beobachten. Dariiber hinaus
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entwickeln Jugendliche die Fahigkeit, individuelle
Eigenschaften zu einer Einheit zu biindeln, die es
ihnen erméglicht, 16sungsorientiert zu denken.

Im Alter zwischen 12 und 20 Jahren entwickeln
Jugendliche allméhlich ihre sexuelle Orientierung.
Gleichzeitig bilden und festigen sich ihre sexuellen
Neigungen.

Um eine klarere Vorstellung von den einzelnen
Entwicklungsphasen zu bekommen, die der Uber-
sicht zur Sexualaufklarung in Teil 11 dieses Doku-
ments zugrunde liegen, wurde die folgende Tabel-
le aufgenommen, die die oben genannte Thematik
zusammenfassend erldutert.

Phase 1: 0 bis 3 Jahre
Entdecken und Erforschen

Babys: 0 und 1 Jahr (Entdecken)
= Die sexuelle Entwicklung der Kinder beginnt
mit der Geburt.

= Babys konzentrieren sich ganz auf ihre Sinne,
indem sie beriihren, horen, schauen, schmecken
und riechen. Durch ihre Sinne kénnen Babys
ein Gefiihl von Behaglichkeit und Geborgenheit
erfahren. Es ist sehr wichtig, das Baby zu strei-
cheln und mit ihm zu schmusen. Das ist die
Grundlage fir seine gesunde soziale und emo-
tionale Entwicklung.

= Babys sind damit beschiaftigt, die Welt um sich
herum zu entdecken. Dies zeigt sich an ihrer
Neigung, Spielzeug in den Mund zu nehmen
(Beriihren), Gesichter oder tanzende Mobiles zu
betrachten (Sehen) und Musik zu horen (Horen).
Babys entdecken auch ihren eigenen Korper. Sie
beriihren sich hiaufig, manchmal auch ihre Ge-
nitalien. Dies geschieht jedoch eher zufillig als
absichtlich.

Kleinkinder: 2 und 3 Jahre (Neugierde, Korper-

erkundung)

= Kleinkinder werden sich ihrer selbst und ihres
Korpers bewusst. Sie erfahren auch, dass sie sich
im Aussehen von anderen Kindern und Erwach-
senen unterscheiden (Entwicklung der 1dentitat).

= Kleinkinder lernen, dass sie Jungen oder Mad-
chen sind (Entwicklung der Geschlechtsidenti-
tit).

= Kleinkinder haben ein zunehmend intensi-
ves Interesse an ihrem Korper und dem der
Menschen um sie herum. Oft untersuchen sie
ausfiihrlich ihren eigenen Kérper und ihre Ge-
nitalien und zeigen sie anderen Kindern und
Erwachsenen.

= Kleinkinder beriihren auch absichtlich ihre Ge-
nitalien, weil sie sich dabei wohlfiihlen.

= Kleinkinder haben ein groBes Bediirfnis nach
Korperkontakt. Sie sitzen gern auf dem Schof
und lieben es, zu schmusen.

= Sije lernen, was erlaubt ist und was nicht (so-
ziale Normen).

Phase 2: 4 bis 6 Jahre
Regeln erlernen, spielen und Freundschaften
schlieBen

= Kinder haben hiufiger Kontakt mit groBen Grup-
pen (in Kindergarten und Schule). Sie lernen zu-
nehmend, wie sie sich verhalten ,sollten" (sozi-
ale Regeln).

= Sie lernen, dass es Erwachsene haufig missbilli-
gen, wenn sie sich in der Offentlichkeit entblo-
Ben und sich oder andere beriihren. Es ist daher
unwahrscheinlicher, dass sie in der Offentlichkeit
nackt herumlaufen und ihre Genitalien bertihren.

= Die Erforschung des eigenen Korpers und des
Korpers anderer Menschen driickt sich eher spie-
lerisch aus (sexuelle Spiele). Kinder spielen hiu-
fig ,Vater und Mutter” und auch Doktorspiele,
zunachst offen, spater oftmals im Verborgenen,
da sie lernen, dass Nacktheit tendenziell in der
Offentlichkeit nicht erlaubt ist.

= Die ,Phase der schmutzigen Worter": Kinder
entdecken nun oft auch ihre Grenzen. Sie mer-
ken, dass das Aussprechen bestimmter Worter bei
den Menschen um sie herum eine Reaktion aus-
16st. Da das spannend und lustig ist, wiederholen
sie diese Waorter.

= In diesem Alter sind viele Kinder auch an der Fort-
pflanzung interessiert und stellen endlos Fragen
wie: ,Woher kommen die kleinen Kinder?“

= Die meisten Kinder entwickeln ein Schamgefiihl
flir ihren eigenen Kérper und beginnen, Grenzen
zu setzen.
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Die meisten Kinder wissen, dass sie Jungen oder
Madchen sind und dies auch bleiben werden.

Sie entwickeln haufig klare Vorstellungen da-
von, ,was ein Junge tut® und ,was ein Mad-
chen tut” (Geschlechterrollen).

Kinder schlieBen Freundschaften mit anderen
Kindern beiderlei Geschlechts, manchmal auch
nur mit Kindern ihres eigenen Geschlechts.

Kinder in diesem Alter verbinden Freundschaft
und das Gefiihl, jemanden zu mdégen, hiufig
mit ,Verliebtsein". So erkliren sie oft, dass sie
in ihre Mutter, ihren Lehrer oder ihr Kaninchen
verliebt sind. Dies hat gewdhnlich nichts mit
sexuellen Gefiihlen oder Verlangen zu tun. Es
ist einfach ihre Art zu sagen, dass sie jemanden
sehr mogen.

Phase 3: 7 bis 9 Jahre

Scham und erste Liebe

= Kinder fiithlen sich allmihlich unwohl, wenn

sie in Anwesenheit anderer Menschen nackt
sind. Sie mochten sich nicht mehr in der Ge-
genwart von Erwachsenen ausziehen und lau-
fen nun nicht mehr nackt herum.

Kinder stellen weniger Fragen zum Thema Se-
xualitdt, was jedoch nicht heiBt, dass sie daran
weniger interessiert sind. Sie haben bemerkt,
dass Sexualitdt ein emotional ,,geladenes” The-
ma ist und dass dariiber nicht gerne in der Of-
fentlichkeit gesprochen wird.

Die Kinder lassen ihrer Fantasie freien Lauf und
bedienen sich dabei ihrer Umgebung (Familie,
Schule, Fernsehen usw.). Fantasie und Wirklich-
keit flieBen hiufig ineinander. Beispielsweise
kann das Thema , Liebe“ Gegenstand ihrer Fan-
tasien sein, bisweilen auch das Verliebtsein in
jemanden des gleichen Geschlechts.

Héufig bilden sich Jungen- und Méadchengrup-
pen, die sich gegenseitig ,,beobachten®. Jungen
halten Madchen oft fur ,,blod“ und ,kindisch®,
wahrend Madchen Jungen hiufig als ,,zu grob*®
und ,rlipelhaft empfinden.

In Gruppensituationen (Klassenzimmer, Freun-
de) legen sie oft groBen Wert darauf zu zeigen,
wie erwachsen, stark und clever sie sind. Kinder
versuchen, sich gegenseitig zu libertrumpfen.
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Sie mochten zeigen, dass sie liber die Welt der
dlteren Kinder und Erwachsenen Bescheid wis-
sen. Dies duBert sich unter anderem darin, dass
sie zeigen, wie viel sie tiber Sexualitdt wissen,
etwa durch Verwendung einer sexuell getonten
Sprache. Kinder erfinden gelegentlich Reime
mit Sexualwortern und erzihlen sich Witze mit
sexuellen Anspielungen (schmutzige Witze),
héufig ohne deren Sinn zu verstehen.

= In diesem Alter erleben die Kinder hiufig auch
erste Gefiihle des Verliebtseins.

Phase 4: 10 bis 15 Jahre
Vorpubertdt und Pubertét

10 und 11 Jahre: Vorpubertat

= Bei den meisten Madchen setzt die Pubertit
ein. Die Sexualhormone werden aktiv, was sich
im Verhalten und in der kérperlichen Entwick-
lung, aber auch in der Wahrnehmung und an
Stimmungsschwankungen zeigt. Die Pubertit
setzt bei Madchen fir gewdhnlich zwei Jahre
friiher ein als bei den Jungen. Kérperliche Ver-
anderungen zeigen sich am deutlichsten in der
Ausbildung der Briiste und an der zunehmen-
den KorpergrdBe.

= Ab zehn Jahren interessieren sich die Kinder
zunehmend fiir die Sexualitit der Erwachse-
nen. Sie entwickeln stédrkere Fantasien iiber Se-
xualitdt, horen und sehen alle mdglichen Dinge
in Biichern, im Fernsehen und Internet, die ihre
Neugier anregen. Spricht man sie allerdings auf
das Thema Sexualitit an, so kann ihre Antwort
durchaus schamhaft oder abweisend ausfallen.

= 1In dieser Phase finden auch erste Anndherun-
gen statt: Jugendliche gehen nun miteinan-
der aus und unternehmen vorsichtige Schritte
aufeinander zu (Handchenhalten, Kuss auf die
Wange usw.).

12 bis 15 Jahre: Pubertit

= Bei den meisten Jungen setzt nun ebenfalls
die Pubertit ein. Hoden und Penis beginnen
zu wachsen; gleiches gilt fiir ihre Achsel- und
Schambehaarung. Ein Wachstumsschub setzt
ein. Die Stimme wird tiefer und der Bartwuchs
beginnt. Jungen haben (im Durchschnitt) mit
13 Jahren ihre erste Ejakulation, ein Zeichen
ihrer Geschlechtsreife und Zeugungsfahigkeit.
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= Auch die Madchen entwickeln sich weiter. Sie Phase 5: 16 bis 18 Jahre
haben bereits einen Wachstumsschub hinter

An der Schwelle zum Erwachsenenalter

30

sich und nun beginnt das Wachstum der Ach-
sel- und Schamhaare. Mddchen haben ihre ers-
te Periode (im Durchschnitt) mit zw6lf Jahren,
was ein Zeichen dafiir ist, dass sie geschlechts-
reif sind und schwanger werden kdnnen.

Masturbation kann zunehmen - bei Jungen
mehr als bei Madchen.

Jugendliche kdnnen beziiglich ihres korperli-
chen Wachstums sehr verunsichert sein: st
das normal?* Entwickle ich mich im Vergleich
zu den anderen zu langsam?*

Jugendliche miissen sich erst an ihren ,neuen
Korper" gewohnen, sind hiufig verlegen und
flihlen sich unwohl.

Die Jugendlichen entwickeln ein sexuell ge-
prigtes Selbstbild: Sie betrachten sich als je-
manden, der Sexualitit haben kann, weshalb es
flir sie wichtig ist, gut auszusehen. Da sie oft
hinsichtlich ihres eigenen Kdérpers verunsichert
sind, sind sie hdufig ebenso unsicher, ob sie fiir
einen potentiellen Partner bzw. Partnerin at-
traktiv sein konnen.

Jugendliche sind in diesem Alter hiufig sehr
empféanglich fiir die Meinung anderer. Sie las-
sen sich leicht durch Altersgenossen beeinflus-
sen.

Sie finden auch Menschen gleichen Alters
sexuell attraktiv.

Jungen und Médchen finden allméhlich heraus,
ob sie Jungen oder Madchen attraktiv finden
(sexuelle Orientierung).

Oft verlieben sie sich zum ersten Mal in ihrem
Leben wirklich.

Oft flirten sie miteinander und haben ihre ers-
ten Beziehungen.

Fir viele folgen weitere Erfahrungen mit Kiis-
sen, Streicheln und Petting.

Die Jugendlichen werden unabhingiger und
sind weniger stark an ihre Eltern gebunden.

Sie gewinnen mehr Klarheit dariiber, ob sie he-
terosexuell oder homosexuell sind.

Héufig experimentieren sie mit Beziehungen.

Sie sammeln sexuelle Erfahrungen durch Kiis-
sen und Petting, die einen frither, die anderen
spater.

Die sexuellen Erfahrungen der Jugendlichen
nehmen in der Regel folgenden Verlauf: Kiissen,
Berlihren und Streicheln mit Kleidung, Petting
nackt, Vaginalverkehr und schlieBlich Oralver-
kehr und bisweilen Analverkehr.

Sie werden erfahrener im Umgang mit dem an-
deren Geschlecht: Ganz wichtige Themen sind
das Verhandeln, Kommunizieren und Formulie-
ren von Wiinschen und Grenzen und Respekt-
bezeugung.
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4. Grundsatze und Ziele der Sexualaufklarung

Eine ganzheitliche Sexualaufklarung basiert auf

folgenden Grundsatzen:

. Sexualaufkldrung ist altersgerecht hinsichtlich
Entwicklungs- und Wissensstand der jungen
Menschen und beriicksichtigt kulturelle, soziale
und genderspezifische Gegebenheiten. Sie ent-
spricht der Lebenswirklichkeit junger Menschen.

. Sexualaufklarung basiert auf einem Ansatz, der
sich an (sexuellen und reproduktiven) Men-
schenrechten orientiert.

. Sexualaufklarung basiert auf einem ganzheitli-
chen Konzept des Wohlbefindens, das auch die
Gesundheit einschlieBt.

. Sexualaufklarung orientiert sich eindeutig an
der Gleichstellung der Geschlechter, an Selbst-
bestimmung und Anerkennung der Vielfalt.

. Sexualaufkldrung beginnt mit der Geburt.*’

. Sexualaufklarung kann zu einer von Mitgefiihl
und Gerechtigkeit geprdgten Gesellschaft bei-
tragen, indem sie Menschen und Gemeinschaf-
ten zu einem respektvollen Umgang miteinan-
der befahigt.

. Sexualaufklarung basiert auf wissenschaftlich
korrekten Informationen.

Sexualaufklarung strebt folgende Ziele an:

Sie trdgt zu einem sozialen Klima bei, das sich
durch Toleranz, Offenheit und Respekt gegen-
uber Sexualitdt, verschiedenen Lebensstilen,
Haltungen und Werten auszeichnet.

Sie fordert die Achtung vor der Vielfalt und Ver-
schiedenheit der Geschlechter sowie das Bewusst-
sein fiir sexuelle 1dentitdt und Geschlechterrollen.

47 Der Mensch ist ein Sexualwesen von Anfang an. Seine psycho-

sexuelle Entwicklung und sexuelle Sozialisation findet lebenslang
statt.

3.

10.

1.

Sie befahigt die Menschen, informierte Ent-
scheidungen zu treffen und entsprechend ei-
gen- und partnerverantwortlich zu handeln.

Sie trdgt bei zum Bewusstsein fiir und zu
Kenntnissen iiber den menschlichen Korper,
seine Entwicklung und Funktionen, insbeson-
dere in Bezug auf Sexualitit.

Sie unterstiitzt und fordert die psychosexuelle
Entwicklung des Menschen. Dies bedeutet, Ge-
fithle und Bediirfnisse ausdriicken zu koénnen,
Sexualitédt lustvoll zu erfahren und seine sexu-
elle und geschlechtliche Identitdt auszubilden.

Sie stellt angemessene Informationen bereit
iber die korperlichen, kognitiven, sozialen,
emotionalen und kulturellen Aspekte der Sexu-
alitat, iiber Verhiitung und die Pravention von
sexuell iibertragbaren Infektionen, HIV und se-
xueller Notigung.

Sie vermittelt die ndtigen Lebenskompetenzen,
um mit allen Aspekten von Sexualitdt und Be-
ziehungen umgehen zu kénnen.

Sie verbreitet Informationen {iber den Zugang
zu Beratungs- und medizinischen Leistungen,
insbesondere bei Problemen und Fragen zur
Sexualitét.

Sie regt eine Reflexion tiber Sexualitdt und un-
terschiedliche Normen und Werte hinsichtlich
der Menschenrechte an, damit eine eigene, kri-
tische Haltung entwickelt werden kann.

Sie unterstiitzt die Fahigkeit, (sexuelle) Bezie-
hungen aufzubauen, die sich durch gegenseiti-
ges Verstandnis und Respekt flir die Bediirfnis-
se und Grenzen des Gegeniibers auszeichnen,
und gleichberechtigte Beziehungen zu fiihren.
Dies tragt dazu bei, sexuellem Missbrauch und
sexueller Gewalt vorzubeugen.

Sie befahigt, iber Sexualitdt, Emotionen und
Beziehungen zu kommunizieren und unter-
stiitzt die Ausbildung der dafiir notwendigen
Reflexions-, Sprach- und Kommunikations-
kompetenz.
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5. Zielgruppen und Partner der

Sexualaufklarung

Die Zielgruppen und Partner bzw. Partnerinnen
der Sexualaufkldrung kénnen wechseln und tiber-
schneiden sich haufig. Ein Beispiel hierfiir sind
Jugendliche selbst: Sie werden oft nur als Haupt-
zielgruppe angesehen, wobei jedoch héufig iiber-
sehen wird, dass sie ebenso einflussreiche Partner
sind, wie die Erfahrung mit ,Peer Education® ge-
zeigt hat.

Sexualaufkldrung ist ein lebenslanger
Prozess

Sexualaufklarung ist zwar ein lebenslanger Pro-
zess, doch ist sie am wichtigsten in der Kindheit
und im Jugendalter. Sie ist fiir verschiedene Al-
tersgruppen und soziale Milieus relevant, da Sexu-
alitdt im Leben aller Menschen eine zentrale Rolle
spielt. Ein besonderes Augenmerk sollte auf den
vulnerablen Jugendlichen liegen, wie etwa Ju-
gendlichen mit Migrationshintergrund, mit einer
Behinderung, mit einem niedrigem Bildungsstand
und sexuellen Minderheiten. Entscheidend fiir die
Entwicklung einer bedarfsgerechten Sexualaufkla-
rung ist es, die Bediirfnisse der Zielgruppe hin-
sichtlich sexueller und reproduktiver Gesundheit
zu kennen. Dariiber hinaus sollten Strategien fiir
die Sexualaufklarung in partizipativer Weise ent-
wickelt werden. Es bedarf einer fruchtbaren Zu-
sammenarbeit zwischen Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftlern, politischen Entscheidungstra-
gern, padagogischen Fachkriaften und Vertretern
der Zielgruppen, damit optimale Strategien fiir
eine von Vielfalt geprdgte Gesellschaft entwickelt
und umgesetzt werden kdnnen.

Die Bedeutung direkter und indirekter
Partnerschaften

Schulische Sexualaufklarung ist eine bewihrte
Strategie, um die groBe Mehrheit der Kinder und
Jugendlichen zu erreichen. Hierzu bedarf es aller-
dings verschiedener Partnerinnen und Partner. Sie
lassen sich in direkte und indirekte unterscheiden,
obwohl die Unterscheidung nicht immer eindeutig
ist. Direkte Partnerinnen und Partner der Sexual-
aufkldrung sind Eltern und sonstige Betreuungs-
personen. Lehrkréfte, Sozialarbeiterinnen und -ar-

beiter, Vertreterinnen und Vertreter der Peergroup
und die Jugendlichen selbst sowie medizinisches
Personal und Beratende, also Personen, die direk-
ten Kontakt zu den Kindern und Jugendlichen
haben. Zum anderen spielen auch indirekte Part-
nerinnen und Partner eine wichtige Rolle fur die
Sexualaufklarung wie Entscheidungstriager, Unter-
stutzer und Befiirworter, z. B. aus dem Feld der
Nichtregierungsorganisationen, Politiker/Politike-
rinnen, fiihrende Personlichkeiten aus Gemeinden,
Universitaten und juristischen sowie wissenschaft-
lichen Institutionen.

Religiose und kulturelle Organisationen sowie
Jugendorganisationen sind ebenfalls potenzielle
Verbiindete, wobei es von den Gegebenheiten und
dem jeweiligen Umfeld abhingt, ob es sich hierbei
um direkte (mit direktem Kontakt zu Jugendli-
chen) oder indirekte Partner handelt. Vernetzung,
Austausch und Zusammenarbeit mit diesen Or-
ganisationen und Einrichtungen empfiehlt sich,
wenn bestimmte Gruppen von Jugendlichen (z. B.
Migrantinnen und Migranten, kulturelle Minder-
heiten) angesprochen werden sollen, fir die der
schulische Rahmen nicht der einzige effektive Weg
der Sexualaufkldrung ist.

Es hat sich eindeutig gezeigt, dass ein partizipa-
tiver Ansatz zu besseren Ergebnissen und zu ei-
ner Stirkung der Jugendlichen (Empowerment)
fihrt. Die Planung von Sexualaufkldrung sollte
die 1dentifzierung von zentralen Partnerinnen und
Partnern umfassen. Es muss bestimmt werden, auf
welche Weise sie in die Entwicklung und Umset-
zung der pddagogischen MaBnahmen eingebun-
den werden konnen. Hierbei ist wichtig, dass diese
Partnerinnen und Partner ausgebildet werden, be-
vor sie einen wirksamen Beitrag zu einer qualitativ
hochwertigen Sexualaufklarung leisten kénnen.
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6. Wie kann Sexualaufklarung gelingen?
Rahmenbedingungen und Anforderungen

Die wichtigste Grundvoraussetzung fiir Sexualauf-
kldrung ist, dass sie in der Schule verortet ist und
dariiber hinaus im Curriculum in aller Ausfiihrlich-
keit berlicksichtigt wird. Diese Tatsache mag simpel
klingen, wird jedoch h&ufig auBer Acht gelassen.
Die Durchfiihrung der Sexualaufkldrung muss von
verschiedenen Institutionen wie etwa der Schu-
le selbst, aber auch von (Schul-)Aufsichtsbehor-
den gewdhrleistet werden. Es miissen Zeit, Raum
und ausgebildetes Personal bereitgestellt werden,
damit Sexualaufklarung tatsichlich stattfinden
kann. Aber auch wenn es diese Voraussetzungen
noch nicht gibt, ist Sexualaufkldrung machbar.

6.1 Sieben Merkmale der
Sexualaufklarung

Wie bereits erwdhnt, behandelt ganzheitliche Sexu-
alaufkldrung einen umfangreichen Themenbereich,
zu dem korperliche, emotionale, soziale und kul-
turelle Aspekte gehoren. Sie sollte sich nicht auf
die Pravention von Krankheit beschrianken, sondern
diesen Aspekt in einen breiteren, nicht wertenden
Ansatz einbetten und keine Angste schiiren. Auf
diese Weise kann sie eine positive Grundhaltung zu
sexuellem Wohlbefinden vermitteln. Dieses ganz-
heitliche Verstandnis von Sexualaufkldrung macht
eine sorgfaltige Auswahl von verschiedenen Metho-
den erforderlich, die unterschiedliche Lernende und
Lernebenen ansprechen.

Wichtige Voraussetzung fiir Sexualaufklarung ist,
dass sich die Schiilerinnen und Schiiler grundsétz-
lich sicher fiihlen. Thre Privatsphére und ihre Gren-
zen missen respektiert werden. Sie sollen zwar zur
Offenheit ermutigt werden, personliche Erfahrun-
gen gehoren jedoch nicht in den Unterricht, da sie
Jugendliche verletzbar machen kénnten. Es sollte
eine Atmosphére des Vertrauens geschaffen werden
auf der Grundlage gemeinsam entwickelter Regeln.
Eine geschlechtersensible Sexualaufkldrung tragt
auch dazu bei, dass Schiilerinnen und Schiiler sich
sicher fiihlen.

Basierend auf diesen allgemeinen Anforderungen
sollten bei der Sexualaufklarung folgende Punkte
beriicksichtigt werden:

= Durch eine systematische Einbindung der Ju-
gendlichen Iésst sich die Qualitat der Sexualauf-
klarung verbessern. Schiilerinnen und Schiiler
sind keine passiven Adressaten der Sexualauf-
klarung, sondern spielen bei ihrer Organisation,
Durchfiithrung und Evaluierung eine aktive Rol-
le. Auf diese Weise ist gewahrleistet, dass Se-
xualaufklarung bedarfsorientiert stattfindet und
nicht einfach einem festgelegten Curriculum
folgt. Peer Education, als eine besondere Form
der Beteiligung von Jugendlichen, hat sich in
verschiedenen Zusammenhéngen als erfolgreich
erwiesen, insbesondere bei schwer zugédnglichen
Gruppen. Hierbei ist wichtig zu berticksichtigen,
dass die Peers geschult werden miissen, wenn
sie an der Sexualaufkldrung beteiligt werden
sollen.

= Sexualaufkldrung sollte interaktiv unterrichtet
werden. Der Austausch zwischen Lehrenden und
denen, die Programme konzipieren auf der ei-
nen und den Lermenden auf der anderen Seite
findet auf mehreren Ebenen statt und beginnt
mit der Einsicht, dass Schiilerinnen und Schiiler
als Partner bei der Sexualaufklarung respektiert
werden sollten. Thre Erfahrungen miissen be-
riicksichtigt werden und ihre Bedirfnisse und
Wiinsche sind von entscheidender Bedeutung
bei der Festlegung der Themen und Inhalte.
Sexualaufkldrung sollte in einer kinder- und ju-
gendgerechten Sprache unterrichtet werden. Die
Lernenden haben die Moglichkeit, angemessene
Begriffe zu lernen, damit sie ihre kommuni-
kativen Fihigkeiten im Bereich der Sexualitét
verbessern kénnen. Kommunikation ist zentra-
ler Bestandteil von Sexualaufklarung: Praktisch
bedeutet dies, dass die Lehrkraft ihre zentrale
Rolle aufgibt und stdrker moderiert, um eine
sinnvolle Kommunikation unter den Lernen-
den zu ermdglichen und zu Diskussionen an-
zuregen. Auf diese Weise werden sie befahigt,
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ihren eigenen Standpunkt zu bestimmen und
ihre Haltung zu reflektieren. Und schlieBlich
heiBt interaktives Arbeiten auch, verschiedene
Unterrichtsmethoden zu verwenden, um unter-
schiedliche Lernpriferenzen zu beriicksichtigen
und verschiedene Lernebenen (alle Sinne) an-
zusprechen. Musik und Theaterspiel aktivieren
verschiedene Lernstrategien und Potenziale und
sprechen die Schiilerinnen und Schiiler direkter
an.*8

Sexualaufklarung ist ein kontinuierlicher Pro-
zess und beruht auf der Auffassung, dass die
sexuelle Entwicklung lebenslang andauert.
Sexualaufkldrung ist kein einmaliges Ereignis,
sondern Teil eines Projekts oder Prozesses, und
beriicksichtigt Verdnderungen in der Lebenssitu-
ation der Lernenden. In engem Zusammenhang
dazu steht das Konzept der ,Altersangemessen-
heit“: Themen werden erneut aufgegriffen und
die Informationen entsprechend dem Alter und
Entwicklungsstand der Schiilerinnen und Schii-
ler aufbereitet. Es sollten Gesundheits- und Be-
ratungsdienste bereitgestellt werden, die den
Bedirfnissen der Jugendlichen entsprechen,
niedrigschwellig und vertraulich sind. Die Ju-
gendlichen sollten iiber diese Anlaufstellen Be-
scheid wissen und eine von gegenseitigem Res-
pekt und Vertrauen geprigte Beziehung zu den
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern entwickeln
konnen, damit sie bei Bedarf deren Dienste in
Anspruch nehmen.

Die Kontinuitdt der Sexualaufklarung wird
durch ihre multisektorale Verankerung erginzt
und auch ermdoglicht. Durch Kooperation mit
inner- und auBerschulischen Partnerinnen und
Partnern wie etwa Gesundheitsdiensten und
Beratungszentren wird die schulische Sexual-
aufklarung mit anderen Bereichen verkniipft.
In einem engeren Sinne und bezogen auf den
schulischen Rahmen sollte Sexualaufkldarung
auch ficheriibergreifend/interdisziplinar ver-
mittelt werden. In den verschiedenen Fachern
konnen unterschiedliche, jedoch gleichermafBen
wichtige Aspekte behandelt werden.

48 Es liegen ausfiihrliche Uberblicke zu den Lehrmethoden der Sexu-

alaufklarung vor; Beispiele sind Hedgepeth & Helmich (1996) und
Population Council (2009).

= Sexualaufklarung findet nicht in einem Vaku-

um statt, sondern ist eng verkniipft mit der
Lernumgebung und den spezifischen Erfahrun-
gen der Zielgruppen. Aus diesem Grund ist Se-
xualaufkldrung kontextorientiert und beriick-
sichtigt die Bedirfnisse der Schiilerinnen und
Schiiler in angemessener Weise. Die Lernenden
unterscheiden sich stark hinsichtlich ihres so-
zialen und kulturellen Hintergrunds, was an-
gemessen beriicksichtigt werden sollte (es gibt
keinen Standard-Ansatz). Alter, Gender, sozialer
Hintergrund, sexuelle Orientierung, Entwick-
lungsstand und die individuellen Fihigkeiten
des einzelnen Lernenden sind ebenfalls wich-
tige Faktoren. Einen breiteren Rahmen stellen
spezifische Curricula bereit, indem sie Ziel, Um-
fang und Inhalt von Sexualaufkldrung festle-
gen sowie die universellen Menschenrechte, auf
denen Sexualaufklarung basieren sollte.

Im Rahmen der Sexualaufkldrung wird mit
Eltern und der ,Community’ zusammenge-
arbeitet, um ein unterstiitzendes Umfeld zu
schaffen. Eltern werden an der schulischen Se-
xualaufklarung beteiligt: Das bedeutet, dass sie
informiert werden, bevor Sexualaufklarung un-
terrichtet wird, und dass sie Gelegenheit haben,
ihre Wiinsche und Bedenken zu duBern. Schule
und Eltern unterstiitzen sich gegenseitig im
Prozess der kontinuierlichen Sexualaufklarung.
Die Zusammenarbeit mit anderen Interessen-
gruppen (6ffentliche und konfessionelle Ju-
gendarbeit, Jugendpflege, Gesundheitsdienste,
Beratungsstellen, religiése Gruppen) im Bereich
der Sexualaufklarung ist ebenfalls sinnvoll.

Sexualaufkldrung ist gendersensibel, damit
unterschiedliche geschlechtsspezifische Bediirf-
nisse und Belange ausreichend beriicksichtigt
werden. Durch den Einsatz geeigneter Me-
thoden wird beispielsweise genderspezifischen
Unterschieden beim Lernen oder im Umgang
mit Fragen der Sexualitdt Rechnung getragen.
Eine Méglichkeit hierfiir ist die voriibergehende
Trennung nach Geschlechtern und der Einsatz
von Lehrerteams bestehend aus je einer mann-
lichen und einer weiblichen Lehrkraft.
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6.2 Qualifikation der
padagogischen Fachkrifte

Von zentraler Bedeutung fiir die Sexualaufklarung
ist die Qualifikation der padagogischen Fachkraf-
te. Allerdings miissen Fachkrifte im Bereich Sexu-
alaufklarung keine hoch qualifizierten Expertin-
nen und Experten sein. Es sollte nicht als Vorwand
dienen, auf die Einfiihrung von Sexualaufkldrung
zu verzichten, wenn keine besonders ausgebil-
deten Lehrkriafte zur Verfligung stehen. Sexual-
aufkldrung sollte auch dann unterrichtet werden,
wenn die Ausbildung von Fachkriften noch nicht
abgeschlossen ist.

Die Programme miissen bei der Planung der Aus-
bildung beriicksichtigen, in welcher Schulstufe die
Lehrkraft (bzw. die Pddagogin/der Pddagoge) Se-
xualaufklarung vermitteln soll. Die Anforderungen
variieren je nach Schultyp und Altersgruppe; so
bendtigt etwa eine Erzieherin oder ein Erzieher
im Kindergarten eine andere Ausbildung als eine
Gymnasiallehrkraft.

Kompetente Padagoginnen und Padagogen miis-
sen in Sexualaufkldrung ausgebildet sein und
benétigen eine Offenheit gegeniiber dem Thema
sowie eine hohe Motivation, das Fach zu unter-
richten: Sie miissen die weiter oben dargelegten
Prinzipien der Sexualaufklarung glaubwiirdig
vertreten. Dies bedeutet, dass Schulbeh6rden nie-
manden zwingen sollten, Sexualaufkldrung zu
unterrichten. Stattdessen sollten Lehrkrifte ermu-
tigt und unterstiitzt werden.

Eine wichtige Voraussetzung ist die Bereitschaft
der Lehrkrifte, ihre eigene Haltung zu Sexualitit
und gesellschaftlichen Werten und Normen zu re-
flektieren, da sie fiir die Schiilerinnen und Schiiler
Vorbilder sind. Sexualpddagoginnen und -pida-
gogen brauchen zudem Unterstiitzungsstrukturen
und Zugang zu Supervision.

Teil 1: Einfiihrung

Durch Sexualaufkldarung die Entwicklung
von Kompetenzen fordern

In der Sexualaufkldrung sollten Pddagoginnen
und Pddagogen zwar Fakten vermitteln, doch den
Schiilerinnen und Schiilern auch dabei helfen,
eine entsprechende Haltung und Kompetenzen zu
entwickeln. Kompetenzen hinsichtlich Kommu-
nikation, Verhandlungsfiihrung, Selbstreflexion,
Entscheidungsfindung und Problemlgsung stehen
im Mittelpunkt einer qualitativ hochwertigen Se-
xualaufkldrung. Pddagoginnen und Pidagogen
sollten durchgehend eine neutrale Sprache ver-
wenden, wenn sie Sexualitit thematisieren, um die
Lernenden nicht zu verletzen und um ihre Gren-
zen zu respektieren. Thr Unterricht sollte auf den
Menschenrechten und der Akzeptanz von Vielfalt
basieren; in diesem Sinne begreifen sie Sexualauf-
klarung auch als Bildung in Fragen der Menschen-
rechte und Diversitit.*?

Die Rolle, das Verstidndnis und die Ausbildung der
Pddagoginnen und Pddagogen sowie der struk-
turelle Rahmen, in dem sie arbeiten, sind auBer-
ordentlich wichtig fiir eine qualitativ hochwertige
Sexualaufklarung.

49 1In kultureller Perspektive meint Diversitdt die Wertschdtzung von
Verschiedenheit und Einzigartigkeit. Unterschiedliche Begabungen,
Erfahrungen und Kompetenzen, Sicht- und Lebensweisen gelten
etwa in multikulturellen Organisationen als gewinnbringend
(d. Red.).
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Tell 2: Matrix
Sexualaufklarung

1. Einflihrung

1.1 Hintergrundinformationen

Sexualaufkldrung ist ein umfassendes Thema und
seine Inhalte dndern sich, wenn aus den Kindern
Jugendliche und spéter dann junge Erwachsene
werden. Im Alter von drei Jahren braucht das Kind
andere Informationen und Unterstiitzung als zehn
Jahre spiter. Darliber hinaus beeinflusst Sexual-
aufklarung Einstellungen und Verhalten in Bezug
auf Sexualitdt und hilft dem Einzelnen bei der
Entwicklung einer selbstbestimmten Sexualitat.

Die folgende Matrix wurde erstellt, um einen Uber-
blick tiber die Themen zu vermitteln, die in den
einzelnen Altersgruppen behandelt werden sollten.
Sie ist nach verschiedenen Altersgruppen geglie-
dert und umfasst acht thematische Hauptkate-
gorien. Die Matrix kann flexibel genutzt werden,
um die besonderen Bediirfnisse von Einzelnen
oder Gruppen zu beriicksichtigen. Sie kann auch
flr Menschen mit speziellen Bedirfnissen, wie
z. B. fir Menschen mit Behinderungen oder an-
dere Minderheiten angepasst werden. Es handelt
sich bei der Matrix um einen Rahmen, aus dem
padagogische Fachkréfte einzelne Themen heraus-

greifen kénnen, die fiir ihre Adressatengruppe von
besonderem Interesse sind.

Sexualaufkldrung vermittelt nicht nur Informatio-
nen, sondern leistet auch Unterstiitzung beim Er-
werb von Fahigkeiten und Kompetenzen sowie bei
der Entwicklung eines eigenen Standpunkts und
einer eigenen Haltung zur Sexualitit. Sie leistet
einen Beitrag bei der Befahigung von Kindern und
Jugendlichen, selbstbestimmte, informierte Ent-
scheidungen zu treffen. Aus diesem Grund wur-
den die thematischen Hauptkategorien durch die
Parameter Wissen/Informationen, Kompetenzen
und Haltungen weiter ausdifferenziert.

Wissen

Als Wissen gilt in dieser Ubersicht die ausgewoge-
ne, umfassende und altersgerechte Bereitstellung
von Fakten aus dem Bereich der Sexualaufklarung
wie etwa die Entwicklung des menschlichen Kor-
pers, Fortpflanzung, positive und negative Aspekte
von Sexualitdt, Prdvention ungewollter Schwan-
gerschaften, sexuell iibertragbare Infektionen und
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sexueller Missbrauch. Sexualaufklarung ist nicht
Angst einfloBend oder wertend, sondern vermit-
telt Wissen zur Stirkung und Befahigung (Empo-
werment) von Kindern sowie zu deren sexuellen
Rechten.>

Kompetenzen®'

In dieser Ubersicht werden Kompetenzen als Fi-
higkeit zu sachorientiertem Verhalten definiert.
Kompetenzen beziehen sich somit auf praktische
Fahigkeiten im Hinblick auf die Frage, was Schii-
lerinnen und Schiiler Giber den Lernstoff hinaus
kénnen sollten. In der Sexualaufklarung gehoren
dazu sehr unterschiedliche Kompetenzen, z. B. wie
man kommunizieren, verhandeln, seine Gefiihle
ausdriicken oder mit unerwiinschten Situationen
umgehen kann. Dartiber hinaus sind Fahigkeiten
erforderlich, die bendtigt werden, um wirksam zu
verhiiten und sich vor sexuell tibertragbaren In-
fektionen zu schiitzen sowie bei Problemen Hilfe
in Anspruch zu nehmen.

Haltungen

In dieser Ubersicht werden Haltungen als verin-
nerlichte Meinungen und Werte hinsichtlich der
einzelnen Themen definiert. Die Haltung pragt die
grundlegenden Prinzipien, die das Verhalten be-
stimmen. Aufgabe der Eltern, Pddagoginnen und
Padagogen ist es, den Kindern und Jugendlichen
durch ihr eigenes Verhalten eine solide Grundlage
zu vermitteln. Ein kleines Kind muss das Gefiihl
haben, dass es geborgen und wertvoll ist, ebenso
wie andere Menschen. Bei dlteren Kindern sollten
sich Eltern und piddagogische Fachkrifte dafiir
einsetzen, dass sie Verschiedenheit respektieren
und dass sie spater, nachdem aus ihnen Jugend-
liche und junge Erwachsene geworden sind, Ver-
antwortung fiir sich und andere iibernehmen. Ein
anderer wichtiger Aspekt ist, dass sie eine positive
Haltung zu Sexualitdt entwickeln.

50 ,Sexuelle Rechte® laut Definition in Kapitel 2, d.h. nicht alle Rech-
te lassen sich automatisch auf Kinder und Jugendliche anwenden.

51 Die Verwendung des Kompetenzbegriffs im Rahmen einer
ganzheitlichen salutogenetischen Ausrichtung von Gesundheits-
forderung bezeichnet die Fahigkeiten zur Bewiltigung von Lebens-
situationen und altersgemdBen Herausforderungen. Fahigkeiten,
die unter diesem Konstrukt der Lebenskompetenzen (life-skills)
subsumiert werden, sind an die Vermittlung konkreter Inhalte
gebunden. Vgl. BZgA (2011).

1.2 Bedeutung von
Hilfesystemen

Neben Informationen, Kompetenzen und Haltun-
gen benétigen Jugendliche zusitzliche Unterstiit-
zung, um die entsprechenden Entwicklungsaufga-
ben zu meistern. Es war nicht méglich, alle Formen
der Unterstiitzung in die Matrix aufzunehmen;
daher wird in den folgenden Absédtzen aufgezeigt,
welche Arten von Hilfe notwendig sein kdnnen.
Der Reifungsprozess, den Kinder und Jugendliche
durchlaufen, findet nicht isoliert, sondern inner-
halb der Sozial- und Gesellschaftssysteme statt, die
ihre Entwicklung und Erfahrung beeinflussen und
pragen. Die Existenz solcher Hilfesysteme kann
nicht vorausgesetzt werden; ein Teil der Hilfsange-
bote muss auf Jugendliche zugeschnitten und un-
ter ihnen bekannt gemacht werden. Im Folgenden
sind mogliche Hilfesysteme genannt.

Zwischenmenschliche Ebene

Eltern, die erweiterte Familie, Freunde und auch
Fachkréfte konnen Unterstiitzung leisten und sich
als Gespréachspartner zur Verfligung stellen. Ju-
gendliche erfahren so, dass sie ihre Gefiihle und
Erfahrungen mitteilen kénnen, dass sie ernst ge-
nommen werden und auch selbst in der Lage sind,
andere zu unterstiitzen.

Externe Quellen

Passgenaue Informationen (Internetseiten, Bro-
schiiren, Biicher usw.) und Medien (Zeitung, Inter-
net, Fernsehen usw.) kénnen eine wichtige Rolle
spielen. Sie kdnnen Rollenmodelle und Vorbilder
liefern und dafiir sorgen, dass Jugendliche sich
auf inhaltlich richtige und ihren Bediirfnissen an-
gepasste Informationen verlassen kénnen.

Bildungseinrichtungen

Hier werden Kindern und Jugendlichen grundle-
gende Fakten vermittelt; Lernen und Kommuni-
kation werden ermdglicht. Didaktisches Material
wird zusammengestellt, das auf ihre besonderen
Bediirfnisse und Fragen angepasst wurde. Gleich-
zeitig sollten Raum und Lernmdoglichkeiten ge-
schaffen werden, damit Kinder eigene Erfahrun-
gen in einer sicheren und anregenden Umgebung
sammeln kénnen.

WHO-Regionalbiiro fiir Europa und BZgA: Standards fiir die Sexualaufkldrung in Europa



Hilfsangebote und politische
Rahmenbedingungen

Kindern und Jugendlichen sollten Fachkrifte zur
Verfiigung stehen, die ihre Fragen beantworten
und ihnen die Hilfe anbieten konnen, die sie brau-
chen. Es sollten gesetzliche Richtlinien existieren,
die die Rechte der Kinder und ihre Sicherheit ge-
wahrleisten. Solche Hilfsangebote miissen ausrei-
chend finanziert, Jugendlichen zuganglich und in
den Alltag eingebunden sein.

1.3 Warum bereits vor dem
vierten Lebensjahr mit der
Sexualaufklarung begonnen
werden sollte

Wie bereits erwdhnt, wird in diesem Rahmenkon-
zept ein erweiterter, ganzheitlicher Begriff von
Sexualaufklarung verwendet, der sich auf ein
Verstandnis von Sexualitdt als einem positiven
menschlichen Potenzial griindet. Ein Kind wird
demzufolge von Geburt an als sexuelles Wesen
gesehen, obwohl seine Sexualitdt sich von der ei-
nes Erwachsenen in vielerlei Hinsicht unterschei-
det, und zwar in Ausdruck, Inhalt und Zielen. In
jeder Altersgruppe und Entwicklungsphase treten
bestimmte Fragen und Verhaltensweisen auf, die
padagogisch aufgegriffen werden sollten (Erfor-
schen und Erkunden des Kérpers unter Gleich-
altrigen im gegenseitigen Einvernehmen, wie z.B.
Doktorspiele, Schau- und Zeigelust, Schamgefiih-
le in Gegenwart anderer usw.). Die psychosexuelle
Entwicklung wiahrend der Kindheit umfasst die
Entwicklung verschiedener korperlicher, emotio-
naler, kognitiver und sozialer Kompetenzen, die
fiir die Altersstufe des Kindes charakteristisch sind.
Eine ausfiihrlichere Darstellung der psychosexuel-
len Entwicklung von Kindern findet sich in Kapitel
3.2.

Nach dieser Auffassung besteht Sexualaufklarung
aus wesentlich mehr als der bloBen Vermittlung
von Fakten {iber Fortpflanzung und der Priven-
tion von Krankheiten. Sie fordert vielmehr die
Entwicklung der kindlichen Sinnes- und Korper-
wahrnehmung und des Kérperbildes. Sie starkt das
Selbstvertrauen und trdgt dazu bei, dass das Kind

Teil 2: Matrix Sexualaufklarung

selbstbestimmt handeln kann - das Kind wird be-
fahigt, sich verantwortlich gegentiiber sich selbst
und anderen zu verhalten.

Die Erziehung eines Kindes beginnt mit seiner
Geburt, zunédchst durch nonverbale, spater mehr
und mehr auch durch verbale Botschaften. Sexu-
alaufkldrung ist Teil der allgemeinen Erziehung
und wird dem Kind auch dann vermittelt, wenn
dies nicht bewusst geschieht. Der Umgang der El-
tern miteinander ist fiir das Kind ein lebendiges
Beispiel daftir, wie Beziehungen funktionieren.
AuBerdem dienen Eltern als Vorbilder fiir Gender-
rollen und fir den Ausdruck von Emotionen, Se-
xualitdt und Zartlichkeit. Wenn Eltern nicht iiber
Sexualitit sprechen (z.B. indem sie Sexualorgane
nicht bezeichnen), vermitteln sie etwas tiber Sexu-
alitdt (in diesem Beispiel konnte ihr Schweigen als
Unbehagen gedeutet werden). Die sexuelle Sozia-
lisation des Kindes wird auch durch sein sonstiges
Umfeld beeinflusst, wie z. B. durch die Kinder im
Kindergarten und ihr Neugierverhalten in Bezug
auf den eigenen Korper und den der anderen.

Das unbewusste oder natiirliche Lehren und Ler-
nen im Bereich Sexualitdt kann durch aktives Leh-
ren und Informieren ergénzt werden, wodurch das
Thema normalisiert wird. Die Fragen des Kindes
werden in altersgerechter Form beantwortet und
es wird ihm vermittelt, dass sexuelle Themen po-
sitiv sein konnen. Das Kind kann auf diese Weise
eine positive Einstellung zu seinem Koérper entwi-
ckeln und entsprechende Kommunikationsfahig-
keiten erlernen (wie etwa die richtige Bezeichnung
der Korperteile). Gleichzeitig wird dem Kind ver-
mittelt, dass es individuelle Grenzen und soziale
Regeln gibt, die einzuhalten sind (,Du darfst nicht
einfach jeden anfassen®). Noch wichtiger allerdings
ist, dass das Kind lernt, seine eigenen Grenzen zu
erkennen und zu benennen (,Du darfst nein sa-
gen; du darfst um Hilfe bitten“). In diesem Sinne
ist Sexualaufkldrung auch Sozialerziehung und
unterstiitzt die Pravention sexuellen Missbrauchs.
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1.4 Erlduterungen zur
Matrix

Im Zuge der inhaltlichen Strukturierung dessen,
was in einem bestimmten Alter vermittelt wer-
den soll, wurden je nach den Entwicklungsauf-
gaben Altersgruppen definiert:** 0-4, 4-6, 6-9,
9-12, 12-15 sowie 15 Jahre und ilter. Sie ent-
sprechen den WHO-Altersgruppen und spiegeln
die Entwicklungsphasen wider. Natiirlich kann es
vorkommen, dass Kinder aufgrund ihrer person-
lichen Entwicklung Verhaltensweisen zeigen, die
in eine andere Altersgruppe gehdren als die, die
ihrem tatsachlichen Alter entspricht. Deshalb sind
die Grenzen zwischen den Altersgruppen flexibel
zu handhaben. Die in den verschiedenen Alters-
phasen behandelten Themen sind als Vorgriff auf
unmittelbar darauf folgende oder spitere Ent-
wicklungsphasen zu verstehen, um die Kinder
besser auf diese Themen vorzubereiten. Durch die
Behandlung von Themen in verschiedenen Alters-
gruppen wird auch die sich verdndernde Verstand-
nisfahigkeit beriicksichtigt.

Die Themen wurden fiir alle Altersgruppen unter
allgemeinen Themenbereichen zusammengefasst:
»Der menschliche Korper und die Entwicklung des
Menschen®, ,Fruchtbarkeit und Fortpflanzung®,
JSexualitat*,”>  Emotionen®, ~Beziehungen und
Lebensstile®, ,Sexualitdt, Gesundheit und Wohl-
befinden®, ,Sexualitit und Rechte® sowie ,Sozi-
ale und kulturelle Determinanten von Sexualitét".
Diese Themen wurden ausgewdhlt, weil sie fiir den
dynamischen Prozess der korperlichen, sozialen
und emotionalen Sexualentwicklung der Jugend-
lichen von zentraler Bedeutung sind.

Es ist wichtig, dass alle Themen in einer alters- und
entwicklungsgerechten Form behandelt werden.
In der Altersgruppe 0-4 sollen die Kinder beispiels-
weise die Haltung ,Anerkennung der Gleichstel-

52 Eine Entwicklungsaufgabe ist eine Herausforderung, die sich
in einer bestimmten Lebensphase des Individuums stellt. Die
Bewiltigung dieser Aufgabe ruft beim Individuum Zufriedenheit
und Erfolg hervor und fiihrt zur Bewiltigung nachfolgender
Herausforderungen. Scheitern 16st Unzufriedenheit aus und kann
zur Misshilligung der Gesellschaft und zu Schwierigkeiten bei der
Bewiltigung spiterer Aufgaben fiihren. Vgl. Havighurst (1971), S.2.

53 In der Ubersicht wird die Bezeichnung ,Sexualitit* aus praktischen
Griinden in einem engen Sinn verwendet und verweist nur auf den
Kérper, auf Intimitdt und sexuelle Erfahrung.

lung der Geschlechter* erwerben. Dies scheint auf
den ersten Blick weit hergeholt fiir diese Alters-
gruppe. Gemeint ist, dass die Kinder die Haltung
entwickeln: Jungen und Madchen sind gleichwer-
tig. Es ist wichtig, dass diese Grundhaltungen von
Beginn an ausgepridgt werden und als Basis fiir
spatere Werte und Normen dienen. In einer frithen
Phase werden die Grundlagen bestimmter Themen
eingefiihrt, in spateren Phasen werden diese The-
men erneut behandelt und vertieft.

Bei der Anwendung dieser Ubersicht werden ver-
schiedene Markierungen und Kennzeichnungen
auffallen: Bei orange unterlegten Themen handelt
es sich um die Hauptthemen bzw. Mindeststan-
dards, die im Rahmen der Sexualaufklarung zu be-
handeln sind. Bei nicht markierten Themen han-
delt es sich um Ergdnzungen, ihre Einbindung in
Curricula ist fakultativ. Die helle Schrift zeigt an,
dass das betreffende Thema, die Kompetenz oder
Haltung bereits zuvor in einer jiingeren Alters-
gruppe eingefiihrt wurde. Dies kommt sehr hiufig
vor, da viele Themen in spéteren Altersgruppen
oft ausfihrlicher und mit einer anderen Schwer-
punktsetzung aufgegriffen werden.

Hauptthema (neu)

Hauptthema (Vertiefung)

Erginzendes Thema (neu)
= Ergdnzendes Thema (Vertiefung)

Querschnittsthemen erscheinen unter verschie-
denen thematischen Hauptkategorien. Das beste
Beispiel hierfiir ist sexueller Missbrauch, von dem
einzelne Aspekte unter ,Sexualitit, Gesundheit
und Wohlbefinden“ andere unter ,Sexualitdt und
Rechte” zu finden sind.

WHO-Regionalbiiro fiir Europa und BZgA: Standards fiir die Sexualaufkldrung in Europa



Altersgruppe 0-4 42

Altersgruppe 4-6 44
Altersgruppe 6-9 46
Altersgruppe 9-12 48
Altersgruppe 12-15 50
Altersgruppe 15 und dlter 52
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O_ 4 Wissen Kompetenzen Haltungen

m alle Korperteile und ihre
Funktionen

u Korperteile benennen = positives Korper- und Selbst-

bild: Selbstwertgefiihl

Der menschliche
Korper und seine
Entwicklung

= Hygiene praktizieren (jeden
= unterschiedliche Kérper und Teil des Korpers waschen)

unterschiedliche Geschlechter

= Anerkennung der

Unterschied
= Korperunterschiede erkennen nierseede
m Korperhygiene = Wertschidtzung des eigenen

= Wiinsche und Bediirfnisse B
Korpers

o Unterschied zwischen sich selbst ausdriicken

und anderen o |Wertschdtzung fir das Gefiihl
des Wohlbefindens, der Nihe
und des Vertrauens, das durch
Kérpererfahrung und das Erleben

verldsslicher Bindung entsteht

e Anerkennung der Gleichstellung
der Geschlechter

. ________________________________ ____________________ |

Fruchtbarkeit m Schwangerschaft, Geburt und u dariiber sprechen, das o Akzeptanz, dass es verschiedene
& p

und Babys richtige Vokabular kennen Méglichkeiten gibt, Kind einer

Fortpflanzung » Grundlagen der menschlichen Familie zu werden

Fortpflanzung
(Woher kommen die Babys?)

® verschiedene Mdglichkeiten, Mit-
glied einer Familie zu werden
(z.B. Adoption)

e Tatsache, dass einige Menschen
Kinder haben und andere nicht

]
Sexualitat = Vergniigen und Lust, den = Bewusstsein fiir Geschlechts- | = positive Haltung zum

eigenen Korper zu beriihren, identitit entwickeln eigenen Korper und seinen

frithkindliche Masturbation Funktionen (positives

Korperbild)

= iiber (un)angenehme Gefiihle
in Bezug auf den eigenen
Korper sprechen

m Entdeckung des eigenen
Korpers und der eigenen
Genitalien

= Riicksicht gegeniiber anderen

o Neugier gegeniiber dem eigenen
Wiinsche und Grenzen aus- Kérper und dem anderer
driicken, beispielsweise beim

»Doktorspiel

= lustvolle Erfahrung
korperlicher Néhe als Teil des
menschlichen Lebens

m Zirtlichkeit und korperliche
Nihe als Ausdruck von Liebe

i
1
1
i
1
1
i
i = die eigenen Bediirfnisse,
i
1
1
|
1
i
und Zuneigung ]

= verschiedene Arten von Liebe = Verstindnis, dass
Emotionen in vielen verschie-
denen Formen ausgedriickt

werden konnen

= Empathie empfinden und
zeigen

Emotionen

= Gefiihle der Zustimmung und
Ablehnung

o Begriffe/Worter fir Gefiihle

= Ja oder Nein sagen

= eigene Emotionen, Wiinsche
und Bediirfnisse ausdriicken
und mitteilen

m positive Haltung zum eigenen
biologischen und sozialen Ge-
schlecht (es ist gut, ein Junge
oder ein Madchen zu sein)

® Bedlirfnis nach Privatsphdre

Privatheit ausdriick
rivatheitausarucken = Haltung, dass eigene Erfah-

rungen und eigene Gefiihle
richtig sind

® positive Haltung zu
verschiedenen Emotionen in
verschiedenen Situationen

1
:
1
1
:
1
1
1
i
1 @ das eigene Bediirfnis nach
1
1
1
i
1
1
1
i
1
1

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) o Frginzendes Thema (neu) ® Ergdnzendes Thema (Vertiefung)
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O - 4_ Wissen Kompetenzen Haltungen

Beziehungen und 1 ® unterschiedliche Arten von u iiber eigene Beziehungen m Gefiihl von Nidhe und Ver-

i i |
Lebensstile i Beziehungen E und die Familie sprechen i trauen, das sich auf Bin-
! i : fah i
i ® unterschiedliche Familien- 1 i dungserfahrung griindet
1 1 1
! beziehungen p I ® positive Haltung zu unter-
‘ H i schiedlichen Lebensstilen
i E i = Bewusstsein fiir die Vielfalt
i H ! von Beziehungen
1 1 1
Sexualitat, = gute und schlechte Erfahrun- ' = eigenen Instinkten vertrauen ' m Wertschitzung des eigenen
Gesundheit und ?\i/::quh?fgc;iginte:n]’fb;ﬁr | Gl DS el Kérpers
Wohlbefinden g : anwenden (Nein sagen, = Bewusstsein, dass es in Ord-

. K6 hs
50 Al LG el i) weggehen und mit jemandem

1
1
1
1
1
1
1
1
E nung ist, um Hilfe zu bitten
= man muss nicht jedem 0 sprechen, dem man vertraut)
Wunsch und jeder Anforde- |
rung nachkommen, vor allem, |
wenn sich etwas nicht gut :
1
1
1

anfiihlt

m sich wohlfiihlen

m das Recht, sicher und
geschiitzt zu sein

= Ja oder Nein sagen = Bewusstsein fiir eigene
Rechte, wodurch Selbstver-

trauen entsteht

Sexualitdt und
Rechte

= kommunikative Kompetenzen
= die Verantwortung der entwickeln
Erwachsenen fiir die Sicher-

heit von Kindern

= Haltung: ,,Mein Korper

= Wiinsche und Bediirfnisse .. .«
gehort mir

ausdriicken
= das Recht, Fragen zur Sexua-
litédt zu stellen

= Gefiihl, dass eigene Entschei-
dungen getroffen werden

Geheimnissen unterscheiden ..
diirfen

m das Recht, Geschlechtsidenti-
tiaten zu erkunden

® das Recht, Nacktheit und den
Kérper zu erkunden und neugie-
rig zu sein

1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 3 1
o zwischen guten und schlechten [
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1

Soziale und = soziale Rollen und kulturelle = zwischen Verhalten im Priva- 1 = Respekt gegeniiber dem

kulturelle Normen oder Werte ten und in der Offentlichkeit eigenen Korper und dem
Determinanten « Geschlechterrollen unterscheiden anderer

der Sexualitét « Wahruna unterschiedlicher = soziale Rollen und kulturelle = Anerkennung sozialer Regeln
(Werte und sozialer Qll)istanz ‘e nach Normen achten in Bezug auf Privatheit und
Normen) ] Intimitit

Person = sich im entsprechenden

Kontext richtig verhalten = Respekt gegeniiber dem Ja

e Finfluss des Alters auf Sexualitdt oder Nein anderer

und altersgerechtes Verhalten ® wissen, wo Beriihrungen in

ind
e Normen zu Nacktheit Ordnung sin

|

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e Frgidnzendes Thema (neu) ® Ergdnzendes Thema (Vertiefung)
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4_ - 6 Wissen Kompetenzen Haltungen

m alle Korperteile und ihre
Funktionen

Der menschliche m Korperteile benennen = positive Geschlechtsidentitit

Korper und seine

= Hygiene praktizieren (jeden m positives Korper- und Selbst-

Enttéduschung umgehen gefiihle zur allgemeinen
Gefiihlswelt gehoren und

m Freundschaft und Liebe menschlich sind

zu Menschen des gleichen
Geschlechts

= eigene Emotionen, Wiinsche
und Bediirfnisse ausdriicken
und mitteilen = Einstellung, dass Erfahrung

® [nterschied zwischen Freund- und Ausdruck von Gefiihlen

schaft und Liebe

® mit dem eigenen und dem
Bediirfnis anderer nach Privat-
heit umgehen

richtig und wichtig sind (Be-

o ) ) wertung der eigenen Gefiihle)
® heimliche Liebe, erste Liebe

(Verliebtheit und ,Verknalltheit”,
unerwiderte Liebe)

® cjgene Geflihle richtig benennen

1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
. i i ;
Entwicklung ! m unterschiedliche Kérper und ! Teil des Kérpers waschen) ! bild: Selbstwertgefiihl
; terschiedliche Geschlecht . .
| HITEBETEAnEne besehiecnier i m Kérperunterschiede erkennen | m Anerkennung der Unterschiede
1 . 1 1
Korperh
E " Rorperhygiene i m Wiinsche und Bediirfnisse i = Anerkennung der Gleich-
! e entwicklungsspezifische und ! ausdriicken ! stellung der Geschlechter
1 kérperliche Al hi H !
: drperliche Altersunterschiede e cigenes Bedlirfnis nach :
i E Privatheit und das der anderen i
! ' anerkennen !
Fruchtbarkeit i m Fortpflanzungsmythen i = dariiber sprechen konnen, das | ® Anerkennung von Unterschieden:
und Fortpﬂan- E (in‘ eirﬁgen .Léindern ‘wird E richtige Vokabular kennen i einige Mf._’nschen haben Kinder,
Zun ! beispielsweise den Kindern ' ! andere nicht
Y ! erzéhlt, dass der Storch das ! v
! neue Baby gebracht habe) ] !
1 1 1
E ® das Leben: Schwangerschaft, | :
i Geburt und Babys; das i i
! Lebensende ] '
1 1 1
i m Grundlagen der menschlichen | :
E Fortpflanzung ' '
1 1
Sexualitit ! m Vergniigen und Lust beim u iiber sexuelle Themen i m positives Korperbild
i Bertihren des eigenen Kaérpers; sprechen (kommunikative L = Acht q d
i\ friihkindliche Masturbation Kompetenzen) . chtung der anderen
1 1
E » Entdecken des eigenen = eigene Geschlechtsidentitit i
i Korpers und der eigenen festigen 1
1 G 1
i Genitalien e Sexualsprache verwenden, ohne |
1 ..
I ® Bedeutung und Ausdrucksfor- 2u beleidigen i
I men von Sexualitit (beispiels- !
i weise Liebe ausdriicken) '
1 1
1
I ® angemessene Sexualsprache E
1 ® sexuelle Gefiihle (Ndhe, Lust, !
i Erregung) als Teil allgemeiner |
' menschlicher Gefiihle (dies E
| sollten positive Gefiihle sein; !
1 Nétigung oder Leid gehdren !
i nicht dazu) !
Emotionen m Eifersucht, Wut, Aggression, = mit Enttduschungen i = Verstehen, dass Liebes-
;
1
1
1
;
1
;
1
1
1
l
1
1
1
i
1
1
1
1
i
;
1

1

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e frgdnzendes Thema (neu) ® Erginzendes Thema (Vertiefung)
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4_ - 6 Wissen Kompetenzen Haltungen

Beziehungen und = Freundschaft = in geeigneter Form Be- = Anerkennung von Vielfalt

1 1 1
1 1 1
i i i
. ieh ingehen, mi .
Lebensstile i = gleichgeschlechtliche }  Ziehungen eingenhen, mit i = Verstandnis, dass es unter-
) '+ Familienmitgliedern und ! o A
! Beziehungen ! Freunden ! schiedliche Lebensstile gibt
1 1 1
i = unterschiedliche Arten von P . R K :
i (Familien-)Beziehungen P gegenseitigem Respekt i
i 1 mit der Familie leben '
1 i It i (7 1 ]
: . 'zénte'?ch/ed//che Ansichten (ber | w Bezichungen aufbaven und !
p o romie ! aufrechterhalten ]
1 1 1
Sexualitit, = gute und schlechte Erfahrun- = eigenen Instinkten vertrauen = Bewusstsein, wéhlen zu
Gesundheit und gen mit dem eigenen Kérper und das Drei-Stufen-Modell konnen
. . % .
Wohlbefinden (Was fiihlt sich gut an? Auf anwenden (Nein sagen, » Risikobewusstsein

den eigenen Korper horen) weggehen und mit jemandem

sprechen, dem man vertraut) = Wertschiatzung des eigenen

m Vertrauen auf Erfahrung oder ..
Kérpers

eigenes Gefiihl (nicht nach-
geben, wenn das Gefiihl nicht m Bewusstsein, dass es in Ord-
stimmt) nung ist, um Hilfe zu bitten
]
Sexualitit und = Gewalt (Es gibt einige Men- = Fragen stellen = Haltung: ,Mein Korper gehort
Rechte schen, die nicht lieb sind; mir!*
sie geben vor, nett zu sein,
konnten aber gewalttétig
sein)

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
i m sich wohlfiihlen kénnen
1

1

1

1

1

= sich bei Problemen an eine
Vertrauensperson wenden = Bewusstsein der eigenen

m Winsche und Bedtirfnisse Rechte

ausdriicken

des Rechts auf Information
und des Rechts auf Schutz)

m Verantwortung der Erwach-
senen fiir die Sicherheit von

Kindern
[
Soziale und = geschlechts-, kultur- und = Wertunterschiede erkennen m sozialverantwortliches

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
i = Kinderrechte (einschlieBlich
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

kulturelle altersspezifische Unterschiede und damit umgehen Verhalten
Determinanten = Unterschiede von Werten = soziale Rollen und kulturelle = offene Haltung, frei von
der Sexualitét und Normen je nach Land Normen achten Werturteilen
erte und Kul
1(31/2/) rmen) und Kultur e (iber Unterschiede sprechen = Anerkennung gleicher Rechte

= Akzeptieren aller Gefiihle,
doch ldngst nicht von allem,
was aufgrund dieser Gefiihle
getan wird

= Anerkennung der verschiede-
nen Normen zur Sexualitat

m Achtung des eigenen Korpers

= soziale Rollen und kulturelle und des der anderen

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
' Normen oder Werte
1
1
1
1
1
1
]
1
1
1
1
1
1
1
1
]
1
1
1
1
1
1
1
1
]
1
1
1

® Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® Ergdnzendes Thema (Vertiefung)
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6 - 9 Wissen Kompetenzen Haltungen

m korperliche Verdnderungen,
Menstruation, Ejakulation,
individuelle Unterschiede bei
der lédngerfristigen Entwick-
lung

= korrekte Begriffe fiir
die Korperteile und ihre
Funktionen kennen und sie
verwenden

= Akzeptanz von Unsicherhei-
ten, die aufgrund des Kor-
perbewusstseins entstehen

Der menschliche
Korper und seine
Entwicklung

m positives Korper- und Selbst-
® Kdrperverdnderungen wahr- bild: Selbstwertgefiihl
u (biologische) Unterschiede nehmen
zwischen Mann und Frau

(innere und duBere)

= positive Geschlechtsidentitat
® eigenen Kérper untersuchen und
pflegen

m Korperhygiene

|

Fruchtbarkeit = Entscheidungen iiber Eltern- ; = kommunikative Kompetenzen e Anerkennung von Vielfalt -

und Fortpﬂ an- schaft und Schwangerschaft, entwickeln manche Menschen entscheiden
htbarkeit, A . . _ ich fur Kinder,

zung Unfruchtbarkeit, Adoption o Verstdindnis dafir entwickeln, sich fir Kinder, andere dagegen

= Grundbegriffe der Empfing-
nisverhiitung (es ist moglich,
die eigene Familie zu planen
und dariiber zu entscheiden)

dass die eigene Fruchtbarkeit
beeinflussbar ist

m verschiedene Methoden der
Empféangnisverhiitung

® Grundbegriffe des Fruchtbar-
keitszyklus

® Mythen Gber die Fortpflanzung
]

Sexualitit u Liebe und Verliebtsein = das eigene Bediirfnis und = Verstindnis fiir ,,akzeptablen
das der anderen nach Privat- Sex“ (konsensual, freiwillig,
heit anerkennen gleichberechtigt, altersge-
recht, kontextaddquat und
unter Wahrung der Selbst-
achtung)

m Ziartlichkeit

m Sex in den Medien (auch im

= mit Sex in den Medien um-
Internet)

gehen konnen

m Vergniigen und Lust beim
Beriihren des eigenen Korpers
(Masturbation, Selbststimu-
lierung)

e Bewusstsein dafiir, dass Sex in
den Medien auf verschiedene Art
und Weise dargestellt wird

ohne zu beleidigen

= angemessene Sexualsprache

® (eschlechtsverkehr

1
1
i
1
1
1
1
1
:
1
1
1
= Sexualsprache verwenden, 1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

m Unterschiede zwischen
Freundschaft, Liebe und Lust

m cigene Emotionen, Wiinsche
und Bediirfnisse ausdriicken
und mitteilen

= Akzeptanz, dass Liebes-
gefiihle zur allgemeinen
Gefiihlswelt gehoren und
menschlich sind

Emotionen

m Eifersucht, Wut, Aggression,
Enttduschung = mit Enttduschungen umgehen

= Haltung, dass eigene Erfah-
rung mit und der Ausdruck
von Gefiihlen richtig und
wichtig sind (Einschidtzung der

eigenen Gefiihle)

® freundschaft und Liebe zu Men-
schen des gleichen Geschlechts

® cjgene Gefiihle angemessen
benennen

® mit dem eigenen und dem
Bedlirfnis der anderen nach
Privatheit umgehen kénnen

(Verliebtheit und ,Verknalltheit”,

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1 ® heimliche Liebe, erste Licbe
1
1
i unerwiderte Liebe)
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® FErgdnzendes Thema (Vertiefung)
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6 - 9 Wissen Kompetenzen Haltungen

m sich innerhalb von Beziehun-
gen verwirklichen

= unterschiedliche Bezie-
hungen hinsichtlich Liebe,
Freundschaft usw.

m Akzeptanz von Engagement
(Commitment), Verantwor-
tung und Ehrlichkeit als
Grundlage fiir Beziehungen

Beziehungen und
Lebensstile

= Kompromisse aushandeln,
Toleranz und Empathie

1

1

1

1

1

1

1

1

1

= unterschiedliche Familienbe- :

zeigen E = Respekt vor anderen

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

:

1 .

! ziehungen
1

! = soziale Kontakte herstellen
1

1

]

1

i

1

und Freundschaften
schlieBen

® Heirat, Scheidung, zusammen
leben

= Anerkennung von Vielfalt

Sexualitét, = positiver Einfluss von = Grenzen setzen = Verantwortungsbewusstsein

. ‘l‘ = f h 3 f.. . h .
Gesundheit und | Sttt Gomdhit | g gnen snicner. |3 997 St and
Wohlbefinden trauen und das Drei-Stufen- g

1 1 1

1 ] 1

1 1 1

1 1 1

1 1 1

1 1 1

1 1 1

1 ] 1

1 1 1

' m Krankheiten in Verbindun 1 odell anwenden (Nein sagen, ' m Bewusstsein tiber vorhandene
. . . . ] . ; -

i mit Sexualitét i weggehen und mit jemandem |  Wahl- und Entscheidungs-

1 1 (] e .

sprechen, dem man vertraut moglichkeiten

i = sexuelle Gewalt und i P ) i g
1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1
1 1 1

Aggression m Risikobewusstsein

® Hilfeangebote

= Hilfe und Informationen in
Anspruch nehmen

m das Recht, sich selbst zu
verwirklichen

= Verantwortungsgefiihl fiir
sich und andere

Sexualitdt und
Rechte

m Bewusstsein iiber Rechte und
Wahlmdoglichkeiten

m sich bei Problemen an eine
Vertrauensperson wenden

1
1
1
1
i
= sexuelle Rechte von Kindern |
(Information, Sexualaufkli- i
rung, korperliche Unver- !
sehrtheit) ]
1 B . .. .
= sexueller Missbrauch : ® cigene Vl{unsche und Beddirfnis-
1ose ausdrticken
= Verantwortung der Erwach- ]
senen fir die Sicherheit von ]
'
1
1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

e cigene Rechte benennen !
i

1

1

1

1

1

i

1

Kindern .
1
1

Soziale und m Geschlechterrollen = iiber eigene Erfahrungen, = Achtung gegeniiber unter-

el et i | W md Bedirsen | sdiediden Labersen
Determinanten . g
o m Altersunterschiede sprechen
der Sexualitit
(Werte und u ]ljnterschie((ijﬁghe Werte ar;]er—
Normen) ennen und damit umgehen

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® Ergdnzendes Thema (Vertiefung)
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9-12

Wissen

Kompetenzen

Haltungen

Der menschliche
Kérper und seine
Entwicklung

Fruchtbarkeit
und
Fortpflanzung

Sexualitat

Emotionen

m Korperhygiene (Menstruation,

Ejakulation)

= Veridnderungen in der Friih-
phase der Pubertit (geistige,
korperliche, soziale und emo-
tionale Veridnderungen und
diesbeziigliche Vielfalt)

® jnnere und dulBere Geschlechts-
und Fortpflanzungsorgane und
ihre Funktionen

= Fortpflanzung und Familien-
planung

= verschiedene Arten der Emp-
fangnisverhiitung und ihre
Anwendung; Mythen iiber
Empfingnisverhiitung

= Schwangerschaftsymptome,
Risiken und Folgen des
ungeschiitzten Sexualverkehrs
(ungewollte Schwangerschaft)

u erste sexuelle Erfahrungen
= Genderorientierung

= sexuelles Verhalten von
Jugendlichen (Unterschiede
im sexuellen Verhalten)

m Liebe und Verliebtsein
® [ust, Masturbation, Orgasmus

e [nterschiede zwischen Ge-
schlechtsidentitdt und biologi-
schem Geschlecht

= verschiedene Emotionen wie
Neugier, Verliebtheit,
Unsicherheit, Scham, Angst
und Eifersucht

m Unterschiede bei den indi-
viduellen Bediirfnissen nach
Intimitdt und Privatheit

m Unterschied zwischen Freund-
schaft, Liebe und Lust

® Freundschaft und Liebe zu Men-
schen des gleichen Geschlechts

= Verdnderungen in das eigene
Leben integrieren

m richtige Begriffe kennen und
benutzen

® sich (ber Verdnderungen in der
Pubertdt austauschen

= Zusammenhang zwischen
Menstruation, Ejakulation
und Fruchtbarkeit verstehen

m zukiinftig wirksam Kondome
und andere Verhiitungsmittel
anwenden

m sexuelle Gefiihle mitteilen
und verstehen sowie in ange-
messener Form iiber Sexuali-
tat sprechen

= bewusst entscheiden, sexuelle
Erfahrungen machen zu wol-
len oder nicht

= unerwiinschte sexuelle Erfah-
rungen verweigern

e unterscheiden zwischen Sexua-
litdt ,im wirklichen Leben" und
Sexualitdt in den Medien

® moderne Medien (Handy,
Internet) nutzen und um deren
Gefahren und Vorteile wissen

= verschiedene Emotionen
ausdriicken und bei sich und
anderen erkennen

m Bediirfnisse, Wiinsche und
Grenzen ausdriicken und die
der anderen respektieren

= mit Enttduschungen umgehen
konnen

m Verstiandnis fiir und Anerken-
nung von korperlichen Ver-
dnderungen und Unterschie-
den (GroBe und Form des
Penis, der Briiste und Vulva
konnen erheblich variieren,
Schonheitsideale konnen sich
mit der Zeit dndern und in
den unterschiedlichen Kultur-
kreisen verschieden sein)

positives Kérper- und Selbstbild:
Selbstwertgefiihl

m Bewusstsein, dass beide Ge-
schlechter fiir die Empféing-
nisverhiitung verantwortlich
sind

= Verstdndnis und Respekt fiir
sexuelle Vielfalt und Orien-
tierung sowie deren Anerken-
nung (Sex sollte konsensual,
freiwillig, gleichberechtigt,
altersgerecht, kontextaddquat
sein; die Selbstachtung sollte
gewahrt bleiben)

m Verstindnis flir Sexualitit als
Lernprozess

= Anerkennung verschiedener
Ausdrucksformen von
Sexualitit (Kiissen, Beriihren,
Streicheln usw.)

Bewusstsein, dass jeder seinen
eigenen Zeitplan fiir die sexuelle
Entwicklung hat

m Verstindnis fiir Emotionen
und Werte (sich nicht schul-
dig fiihlen wegen sexueller
Gefiihle oder Wiinsche)

= Respekt fiir die Privatsphire
der anderen

= Hauptthema (neu) ® Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® FErgdnzendes Thema (Vertiefung)
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9_ 1 2 Wissen Kompetenzen Haltungen

= Freundschaft und Liebe in
unterschiedlicher Art und
Weise ausdriicken

= Unterschiede zwischen
Freundschaft, Kameradschaft
und Beziehungen sowie
verschiedene Formen von
Verabredung (Dating)

= positive Haltung zur Gleich-
stellung der Geschlechter
in Beziehungen und freie
Partnerwahl

Beziehungen und
Lebensstile

m soziale Kontakte herstellen,
Freundschaft schlieBen sowie
Beziehungen aufbauen und
aufrechterhalten

= Akzeptanz von Engagement,
Verantwortung und Ehrlichkeit
als Grundlage fiir Beziehungen

= verschiedene Arten ange-
nehmer und unangenehmer
Beziehungen; Einfluss von
(Geschlechter-) Ungleichheit
auf Beziehungen

® cigene Erwartungen und Beddirf-
nisse in Beziehungen mitteilen

= Respekt gegeniiber anderen

o \erstindnis fiir den Einfluss
von Geschlecht, Alter, Religion,
Kultur usw. auf Beziehungen

Sexualitat, = Symptome, Risiken und = fiir sich und andere Verant- = Bewusstsein iiber die Existenz
Gesundheit und Folgen von ungeschiitzten, wortung {ibernehmen von Wahl- und Entschei-
Wohlbefinden unangenehmen und unge- hinsichtlich sicherer und dungsmaglichkeiten

wollten sexuellen Erfahrun-
gen (sexuell iibertragbare
Infektionen, HIV, ungewollte
Schwangerschaften,
psychische Folgen)

angenehmer sexueller .. .
B sl = Risikobewusstsein
e Gefiihl gegenseitiger Verant-

wortung fiir Gesundheit und

Wohlbefinden

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
! m Grenzen und Wiinsche
i benennen und unsichere
i oder ungewollte sexuelle
= Verbreitungsgrad und ver- i
schiedene Arten sexuellen !
Missbrauchs, Prévention und |
Unterstiitzung/Hilfen !
i
1
1
1
1
1
1

Erfahrungen vermeiden

e bei Problemen (Pubertit,
Beziehungen usw.) um Hilfe und
Unterstiitzung bitten

= positiver Einfluss der Sexu-
alitat auf Gesundheit und
Wohlbefinden

= sexuelle Rechte, laut 1PPF-
und WAS-Definition*®

m Bewusstsein iiber Rechte und
Wahlmoglichkeiten

= im Rahmen dieser Rechte
und Verantwortungen
handeln

Sexualitdt und
Rechte

® Anerkennung sexueller Rechte
e Hilfe und Informationen in fiir sich und andere

Anspruch nehmen

ten (Schutzaltersgrenzen)

1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
I ® nationale Gesetze und Vorschrif- !
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1

Soziale und = Einfluss von Gruppenzwang, = duBere Einfliisse diskutieren m Achtung unterschiedlicher Le-

kulturelle Medien, Pornografie, Kultur, und eine personliche Ein- bensstile, Werte und Normen
Determinanten ze;gls(:‘:igzr;ge:;zz%};s:gr_ schitzung vornehmen e Anerkennung unterschiedlicher
der Sexualitat mischen Status bei sexuellen ® Kompetenz im Umgang mit Meinungen, Ansichten und Ver-
(Werte und Entscheidungen, Partner- modernen Medien erwerben haltensweisen zu Sexualitdt
Normen) schaften und Verhaltens- (Handy, Internet, Umgang mit

. Pornografie)
weisen

* International Planned Parenthood Federation (IPPF): Sexual Rights: an IPPF declaration. London 2008
und World Association for Sexual Health (WAS): Declaration of Sexual Rights. Hongkong 1999.

= Hauptthema (neu) = Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® Ergdnzendes Thema (Vertiefung)
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1 2_1 5 Wissen

Kompetenzen

Haltungen

Der menschliche
Korper und seine
Entwicklung

m Korperwissen, Korperbild und
Korpermodifikation (Genital-
verstiimmelung bei Midchen,
Beschneidung, Jungfernhéutchen,
Wiederherstellung des Jungfern-
héutchens, Anorexie, Bulimie,
Piercing, Tattoos)

= Menstruationszyklus; sekundire
korperl. Geschlechtsmerkmale,
ihre Funktion bei Mann und Frau
u. die damit verbundenen Gefiihle

e Schonheitsideale in den Medien; kor-
perl. Verdnderungen im Lebenslauf

o Servicestellen fiir Jugendliche bei
diesbeziiglichen Problemen

u beschreiben, wie die Einstellung
zum eigenen Korper Gesund-
heit, Selbstbild u. Verhalten
beeinflussen kann

sich mit der Pubertdt arrangieren
und dem Gruppenzwang wider-
stehen

kritisch sein gegeniiber den
Botschaften der Medien und der
Schénheitsindustrie

® kritische Einstellung zu Kérper-
modifikation

® Anerkennung und Wert-
schédtzung unterschiedlicher
Kérperformen

Fruchtbarkeit
und
Fortpflanzung

= Auswirkungen (frither) Mutter-
und Vaterschaft (Bedeutung von
Kindererziehung - Familienpla-
nung, Planung der Berufslauf-
bahn, Verhiitung, Entscheidungs-
findung und Versorgung bei
ungeplanter Schwangerschaft)

u Informationen tiber Beratungs-
stellen zur Verhiitung

= unwirksame Verhiitung und ihre
Ursachen (Alkoholkonsum, Un-
kenntnis von Nebenwirkungen,
Vergesslichkeit, Ungleichgewicht
zwischen den Geschlechtern usw.)

= Schwangerschaften (auch bei
gleichgeschlechtlichen Beziehun-
gen) und Unfruchtbarkeit

u Mythen/Fakten (Zuverlassigkeit,
Vor- und Nachteile) versch. Verhii-
tungsmittel (einschlieBlich der so-
genannten Notfallverhiitung)

® Anzeichen und Symptome einer
Schwangerschaft erkennen

m Verhiitungsmittel auf ange-
messene Weise beschaffen, z.B.
Besuch bei einer Gesundheits-
fachkraft

= bewusst entscheiden, sexuelle
Erfahrungen machen zu wollen
oder nicht

sich dber Empféngnisverhiitung
austauschen

o \erhiitungsmittel bewusst aus-
wdhlen und das ausgewdhlte
Verhiitungsmittel wirksam einsetzen

u personliche Haltung
(Normen/Werte) zu (friiher)
Mutter- und Vaterschaft,
Verhiitung, Schwanger-
schaftsabbruch und Adoption

= positive Haltung zu gemein-
samer Verantwortung fiir die
Verhiitung

Sexualitat

= Rollenerwartungen und Rollen-
verhalten hinsichtlich sexuel-
ler Erregung und hinsichtlich
Gender-Unterschiede

Geschlechtsidentitdt und sexuelle
Orientierung einschlieBlich Coming-
out und Homosexualitét

e Genuss von Sexualitit (sich Zeit
lassen)

erste sexuelle Erfahrungen

® [ust, Masturbation, Orgasmus

= Kommunikation und Verhand-
lung in intimen Beziehungen

e freie und verantwortungsvolle Ent-
scheidungen treffen nach Abwdgung
der Konsequenzen sowie der Vor-
und Nachteile jeder Entscheidung
(Partnerin/Partner, Sexualverhalten)

o Sexualitéit in respektvoller Weise
genieBen

e unterscheiden zwischen Sexualitét
im wirklichen Leben und Sexualitét
in den Medien

m Verstindnis von Sexualitit als
Lemprozess

e \erstindnis, Akzeptanz und
Respekt fiir sexuelle Vielfalt
und Orientierung und deren
Anerkennung (Sex sollte konsen-
sual, freiwillig, gleichberechtigt,
altersgerecht, kontextaddquat
sein, die Selbstachtung sollte
gewahrt bleiben)

Emotionen

m Unterschiede zwischen Freund-
schaft, Liebe und Lust

m verschiedene Emotionen wie
Neugier, Verliebtheit, Unsicherheit,
Scham, Angst und Eifersucht

m Freundschaft und Liebe in
unterschiedlicher Art und Weise
ausdriicken

m eigene Bediirfnisse, Wiinsche u.
Grenzen ausdriicken u. die der
anderen respektieren

® mit unterschiedlichen und wider-
spriichlichen Emotionen, Gefiihlen
und Wiinschen umgehen kénnen

= Akzeptanz, dass Men-
schen (aufgrund ihrer
Geschlechts-, Kultur- und
Religionszugehorigkeit usw.
und deren Deutung) unter-
schiedlich empfinden
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1 2_1 5 Wissen

Kompetenzen

Haltungen

Beziehungen und
Lebensstile

= Einfluss von Geschlecht, Alter,
Religion und Kultur

= versch. Arten von (angenehmen
und unangenehmen) Beziehun-
gen, Familien u. Lebensformen

e verschiedene Kommunikationsstile
(verbal und nonverbal) und wie sie
verbessert werden kénnen

o Aufbau und Aufrechterhalten von
Beziehungen

e Familienstrukturen und Verdn-
derungen (z.B. alleinerziehende
Eltern)

= unfaires, diskriminierendes
Verhalten und Ungleichbe-
handlung ansprechen

m Freundschaft und Liebe in
unterschiedlicher Art und Weise
ausdriicken

m soziale Kontakte herstellen,
Freundschaften schlieBen,
Beziehungen aufbauen und
aufrechterhalten

® cigene Erwartungen und Bedlirf-
nisse in Beziehungen mitteilen

u Bestreben, gleichberechtigte
und erfiillende Beziehungen
aufzubauen

o \erstindnis fiir den Einfluss von
Geschlecht, Alter, Religion, Kultur
usw. auf Beziehungen

]

Sexualitat,
Gesundheit und
Wohlbefinden

= Korperhygiene und Selbst-
untersuchung

m Verbreitungsgrad und ver-
schiedene Arten von sexuellem
Missbrauch, Pravention, Hilfe-
angebote

o riskantes (Sexual-)Verhalten
(Alkohol, Drogen, Gruppenzwang,
Mobbing, Prostitution, Medien)
und seine Folgen

o Symptome, Ubertragung und Préi-
vention von sexuell (bertragbaren
Infektionen einschlieBlich HIV

e Gesundheitssysteme und -dienste

® positiver Einfluss von Sexualitdt
auf Gesundheit und Wohlbefinden

= verantwortungsvolle und
informierte Entscheidungen
(zum Sexualverhalten) treffen

= bei Problemen (Pubertit, Be-
ziehungen usw.) um Hilfe und
Unterstiitzung bitten

® \erhandlungs- und Kommunika-
tionskompetenz fiir ein sicheres und
lustvolles Sexualleben entwickeln

® unangenehme oder unsichere
Sexualkontakte ablehnen oder
beenden

® Kondome und Verhiitungsmittel
wirksam anwenden

e risikotrdchtige Situationen erken-
nen und damit umgehen kénnen

e Symptome von sexuell iibertrag-
baren Infektionen erkennen

m Gefiihl gegenseitiger Verant-
wortung fiir Gesundheit und
Wohlbefinden

® \Verantwortungsbewusstsein
hinsichtlich der Prévention von
sexuell (bertragbaren Infektionen
und HIV

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

]

1

1

1

! & Verantwortungsbewusstsein
' hinsichtlich der Privention von
i ungewollter Schwangerschaft
]

1

I o Verantwortungsbewusstsein
1
]
1
1
1
1
]
1
1
1
1
]
1
1
1
1
]
1
1

hinsichtlich der Prévention von
sexuellem Missbrauch

. ______________________________ ______________|

Sexualitdt und
Rechte

= sexuelle Rechte, laut IPPF- und
WAS-Definition*

e nationale Gesetze und Vorschrif-
ten (Schutzaltersgrenze)

m sexuelle Rechte fiir sich und
andere anerkennen

m Hilfen und Informationen in
Anspruch nehmen

= Anerkennung sexueller Rechte
fiir sich und andere

Soziale und E
kulturelle i
Determinanten !
der Sexualitat E
(Werte und i
Normen) E

m Einfluss von Gruppenzwang,
Medien, Pornografie, (urba-
ner) Kultur, Religion, Gender,
Rechtsnormen sowie des
sozioGkonomischen Status bei
sexuellen Entscheidungen,
Partnerschaft und Verhalten

= mit widerspriichlichen person-
lichen und sozialen Normen
und Werten in Familie und
Gesellschaft umgehen kénnen

= Medienkompetenz erwerben
und mit Pornografie umgehen
konnen

u personliche Sicht auf Sexu-
alitit (flexibel sein) in einer
sich verindernden Gesellschaft
oder Gruppe

* International Planned Parenthood Federation (IPPF): Sexual Rights: an IPPF declaration. London 2008
and World Association for Sexual Health (WAS): Declaration of Sexual Rights. Hongkong 1999.

= Hauptthema (neu)

= Hauptthema (Vertiefung)

e Frgdnzendes Thema (neu)

e Frgdnzendes Thema (Vertiefung)
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1 5 Wissen Kompetenzen Haltungen
und &lter

m Unterschiede zwischen der
Darstellung in den Medien
und dem wirklichen Leben
erkennen

m psychische Veranderungen in
der Pubertit

m kritische Haltung zu kultur-
ellen Normen hinsichtlich des
menschlichen Karpers

Der menschliche
Korper und seine

Entwicklung = Korperwissen, Kérperbild und

Korpermodifikation = Anerkennung und Wertschat-
zung unterschiedlicher Korper-

formen

= sich mit der Pubertat arrangie-
ren und dem Gruppenzwang
widerstehen

® Genitalverstimmelung bei
Médchen, Beschneidung, Anorexie,
Bulimie, Jungfernhdutchen und
Wiederherstellung des Jungfern-
hdutchens schaften der Medien, der Schon-

heitsindustrie, der Werbung

und den maglichen Risiken von

Korpermodifikationen

e Aussagen zu Schénheitsidealen in
den Medien, kdrperliche Verdnde-
rungen im Laufe des Lebens

o Anlaufstellen fiir Jugendliche bei
diesbeziiglichen Problemen

1
1
1
1
1
:
1
1
1
g
1
1
1
1
:
]
m kritisch sein gegeniiber den Bot- |
:
]
1
1
:
1
1
1
1
1
1
1
1
1
d
1

Fruchtbarkeit m Verdnderung der Fruchtbarkeit + m gleichberechtigt mit dem u Bereitschaft, geschlechts-
und Fortpflan- mit dem Alter (Leihmutter- Partner/der Partnerin spezifische Unterschiede im
zung schaft, medizinisch unter- kommunizieren; schwierige Hinblick auf Fruchtbarkeit,

Themen diskutieren und dabei
unterschiedliche Meinungen
respektieren

stiitzte Fortpflanzung) Fortpflanzung und Schwanger-
schaftsabbruch zu berticksich-

m Schwangerschaft (auch bei tigen

gleichgeschlechtlichen Bezie-
hungen) und Unfruchtbarkeit,
Schwangerschaftsabbruch,
Verhiitung, Notfallverhiitung
(ausfiihrlichere Informationen)

= Verhandlungskompetenzen
nutzen

® kritische Haltung zu unterschied-
lichen kulturellen oder religiésen
Normen in Bezug auf Schwanger-

= fundierte Entscheidungen schaft, Elternschaft usw.

treffen hinsichtlich Verhiitung
= unwirksame Verhtitung und ihre und Schwangerschaft
Ursachen (Alkoholkonsum, Un-
kenntnis von Nebenwirkungen,
Vergesslichkeit, Ungleichgewicht
zwischen den Geschlechtern

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1 usw)
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

® Bewusstsein, wie wichtig eine
positive Rolle von Mdnnern wéh-
rend Schwangerschaft und Geburt
ist; positiver Einfluss engagierter
Viiter

o \Verhitungsmittel bewusst aus-
wdhlen und das ausgewdhlte
Verhitungsmittel wirksam
anwenden

® Leistungen im Zusammenhang
mit der Verhiitung

samen Verantwortung fiir die
Verhitung

= Planung von Familie und
Berufslaufbahn bzw. der
personlichen Zukunft

m Folgen einer Schwangerschaft
bei Teenagern (Madchen und
Jungen)

.Designer-Babys", Genetik

i
1
1
1
:
1
1
1
i
1
1
1
1
1
1
1
1
1
:
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
i
1 @ positive Haltung zu einer gemein-
i
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

= Hauptthema (neu) ® Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® FErgdnzendes Thema (Vertiefung)
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1 5 und alter

Wissen

Kompetenzen

Haltungen

Sexualitat

Emotionen

Beziehungen und
Lebensstile

= Hauptthema (neu)

= Sexualitit bedeutet mehr als
nur Geschlechtsverkehr

= Bedeutung von Sex in
verschiedenen Altersstufen,
geschlechtsspezifische Unter-
schiede

= Sexualitit und Behinderung,

Einfluss von Krankheit auf Se-

xualitit (Diabetes, Krebs usw.)

m Transaktionaler Sex (Prostitu-

tion, aber auch Sex als Gegen-

leistung fiir kleine Geschenke,
Mahlzeiten, Discobesuche,
kleine Geldbetrige), Porno-
grafie, sexuelle Abhingigkeit

e unterschiedliches Sexualverhalten;

Unterschiede im Errequngszyklus

m verschiedene Arten von
Emotionen (Liebe, Eifersucht);
Unterschied zwischen Fiihlen
und Handeln

® Bewusstsein (ber den Unterschied

zwischen rationalem Denken und
Gefiihlen

® Unsicherheiten zu Beginn einer
Beziehung

m geschlechtsspezifische(s)
Rollenverhalten, Erwartungen
und Missverstindnisse

e Familienstruktur und Verdnde-
rungen, Zwangsheirat, Homose-
xualitdt, Bisexualitdt, Asexualitdt,
alleinerziehende Eltern

o Aufbau und Aufrechterhalten von
Beziehungen

= Hauptthema (Vertiefung)

e Frgdnzendes Thema (neu)

= die verschiedenen Formen von
Beziehungen und die Griinde
fiir oder gegen Sexualverkehr
diskutieren

= ,,Coming-out“ gegentiiber
anderen (homosexuelle oder
bisexuelle Gefiihle gestehen)

m Fertigkeiten in der intimen
Kommunikation entwickeln
(Gesprachs- und Verhandlungs-
kompetenz)

® mit Kontaktschwierigkeiten um-
gehen kénnen; mit widerspriichli-

chen Wiinschen umgehen kénnen

e eigene Wiinsche und Grenzen
respektvoll ausdriicken und die
der anderen berticksichtigen

e (iber die Machtdimension von
Sexualitdt nachdenken

= mit Verliebtheit, Ambivalenz,

Enttauschung, Wut, Eifersucht,

Vertrauensbruch, Vertrauen,
Schuld, Angst und Unsicher-
heit umgehen kdnnen; iiber
Emotionen sprechen

® mit unterschiedlichen und wider-
spriichlichen Emotionen, Gefiihlen
und Entscheidungen umgehen
kénnen

= unfaires, diskriminierendes Ver-
halten und Ungleichbehandlung
ansprechen

e Unrecht entgegentreten und sich
selbst und andere davon abhalten,
eine abwertende Sprache zu ver-
wenden oder beleidigende Witze
zu erzihlen

® erkunden, was es bedeutet, Vater
oder Mutter zu sein

® cine ausgeglichene Beziehung
anstreben

® ein unterstiitzender und
fiirsorglicher (weiblicher oder
mdnnlicher) Partner werden

® positive Haltung zu Sexualitét
und Lust

= Anerkennung unterschiedlicher
sexueller Orientierungen und
Identitaten

® Anerkennung, dass Sexualitdt in
unterschiedlicher Form in allen
Altersgruppen présent ist

o Abkehr von méglichen negativen
Gefiihlen, Abscheu oder Hass
gegeniiber Homosexualitét, hin zu
einer Anerkennung und Wiirdi-
gung sexueller Unterschiede

m Akzeptanz, dass Menschen
(aufgrund ihrer Geschlechts-,
Kultur- und Religionszuge-
horigkeit usw. und deren
Deutung) unterschiedlich
empfinden

m Offenheit gegeniiber unter-
schiedlichen Beziehungen und
Lebensstilen

e \erstindnis fiir die sozialen und
historischen Determinanten von
Beziehungen

e Frgdnzendes Thema (Vertiefung)
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1 5 Wissen Kompetenzen Haltungen
und &lter

Sexualitit, = Gesundheitssysteme und -dienste ; = sich gegen sexuelle Beldsti- = verinnerlichtes eigen- und

i hren; Fahigkeit, sich lich
Gesundheit und 4 risantes Veralien und mogicne | S AR LA S B e sonuele
Wohlbefinden Auswirkungen auf die Gesund- Gesundheit

heit m Dbei Problemen (Pubertit, Be-
ziehungen usw.) um Hilfe und

m Korperhygiene und Selbstunter- Unisrtitznng bt

suchung

® sich Kondome und Verhiitungs-
mittel beschaffen und wirksam
anwenden

m der positive Einfluss von Sex-
ualitit auf Gesundheit und
Wohlbefinden

o sexuelle Gewalt; unsicherer
Schwangerschaftsabbruch; Miitter-
sterblichkeit; sexuell abweichendes
Verhalten/Paraphilie

o (bertragung sexuell iibertragbarer
Infektionen, einschlieBlich HIV/
AIDS; Prévention, Behandlung,
Pflege und Unterstiitzung

|

Sexualitit und = sexuelle Rechte — Zugang und = die im Zusammenhang mit = Anerkennung sexueller Rechte
Rechte Informationen zu, Verfligbarkeit Menschenrechten verwendete fur sich und andere
von und VerstoB gegen sexuelle Sprache verstehen
Rechte

® Bewusstsein fiir die Machtdimen-
sionen zwischen Pflichtentrdgern
und Rechteinhabern

= Einforderung sexueller Rechte

das Konzept der Menschenrechte

und Menschenpfiichten = MenschenrechtsverstoBe

erkennen und gegen Diskrimi-
nierung und geschlechtsspezi-
fische Gewalt protestieren

® Sinn fiir soziale Gerechtigkeit
geschlechtsspezifische Gewalt

das Recht auf Schwangerschafts-
abbruch (im Rahmen der gesetzli-
chen Regelungen)

Menschenrechtsorganisationen
und der Europdische Gerichtshof
fiir Menschenrechte

|
Soziale und = soziale Grenzen; Normen m personliche Werte und Uber- m Bewusstsein fiir soziale, kultu-

kulturelle innerhalb des Gemeinwesens zeugungen definieren relle und historische Einfliisse
. f Sexualverhalt

Determinanten ® der Einfluss von Gruppenzwang, = mit widerspriichlichen persénli- aul sexualverhatten

der Sexualitat Medien, Pornografie, (urbaner) chen und sozialen Normen und ® Respekt gegeniiber abweichenden

(Werte und Kultur, Religion, Gender, Rechts- Werten in Familie und Gesell- Werte- und Glaubenssystemen

Normen) normen sowie des sozioGkono- schaft umgehen konnen o Wertschitzung von Selbstver-

mischen Status bei sexuellen
Entscheidungen, Partnerschaft
und Verhalten

® quf jemanden zugehen, der
marginalisiert wird; Menschen
mit HIV oder Aids, die innerhalb
des Gemeinwesens leben, fair
behandeln

trauen und Selbstwert im eigenen
kulturellen Umfeld

® \erantwortungsbewusstsein fir
die eigene Rolle bzw. den eigenen
Standpunkt hinsichtlich des gesell-

® Medienkompetenz erwerben schaftlichen Wandels

= Hauptthema (neu) ® Hauptthema (Vertiefung) e Frgdnzendes Thema (neu) ® FErgdnzendes Thema (Vertiefung)
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