1. Abstrakt

Teoretické cast

Soucasné nové pojeti zenskych sexudlnich dysfunkei vychazi z pivodnich diagnostickych
kategorii DSM-IV a MKN-10, do kterych je zakomponovan fyzicky aspekt poruchy i
psychologické pficiny sexudlni dysfunkce. V sou€asnosti pouzivané definice z DSM-IV se
zameétuji na nepfitomnost sexudlni fantazie a sexualni touhy pted zah4jenim sexudlni aktivity ¢i
pred sexudlnim vzruSenim, piestoze tyto faktory se Casto vyskytuj i u zen, které si na zddnou
sexudlni poruchu nestézuji. Definice v DSM-1V se rovnéz zamétuji na zduieni pohlavnich organt
a lubrikaci, pfestoze tyto faktory velmi malo koreluji se subjektivnim pocitem vzruseni ¢i
potéSeni.

Noveé pojeti vychazi ze ¢tyi kategorii vymezenych v DSM-IV: poruchy touhy, vzruseni, orgasmu
a bolesti, nicmén¢ k témto kategoriim jsou nové pfifazeny dimenze subjektivni spokojenosti,
stresu a pritomnosti poruchy i pfi nekoitalnich sexualnich aktivitach. Diagnozy byly doplnény i o
rozliSeni dle dimenze celoZivotni vs. ziskana, generalizovana vs. situacni a o hlediska etiologicka.
Pro klinickou préci je dillezité, ze vSechny uvedené zmény zdlraznuji vyznam a dulezitost
psychologickych, situac¢nich a individualnich faktora pfi vzniku a pietrvavani zenskych

sexudlnich dysfunkci.

Empiricka cast

Uvod: Cilem empirické ¢asti doktorandské prace bylo na zakladé vybranych dat z
reprezentativniho vyzkumu sexualniho chovani ¢eské populace (Sexualni chovani obyvatel CR
IV) zmapovat oblasti tykajici Zenské sexualni dysfunkce (FSD).

Metoda: Jedna se o kvantitativni vyzkum, ktery je soucasti kontinudlniho vyzkumu sexualniho
chovéni obyvatel CR. Respondenti zodpovédéli anonymni dotaznik zaméfeny na jejich sexualni
chovani. Pro statistickou analyzu dat byl pouzit program SPSS. Zakladni soubor piedstavovala
populace CR starsi 15 let, vyb&rovy soubor tvofil reprezentativni vzorek 1 000 muzi a 1 000 Zen.
Vysledky: Prevalence sexualni dysfunkce zen v Ceské republice je 20%, aktudlni vyskyt je

10,5%. Rozdil mezi muzi a Zenami neni statisticky vyznamny. Nejcast€j$i sexudlni poruchou Zen



je nedostatecné zvlhcéeni pochvy a dyspareunie. VétSina zen trpi kombinaci dvou a vice
sexudlnich dysfunkci. Nejcastéji kombinovanou poruchou je ,,nedostatek sexuélni touhy*.
Nejvice trpi dysfunkci Zeny ve vékové kategorii mezi 45-59 lety a zeny rozvedené, prevalence
sexudlnich dysfunkci s vékem stoupd. V partnerském zivoté¢ FSD komplikuji souziti, nicméné
pouze 14% Zzen vyhleda odbornou pomoc. Zeny s FSD jsou celkové méné spokojené se
sexudlnim zivotem.
Rizikovymi faktory, které zvySuji Sance na onemocnéni sexualnimi dysfunkcemi celoZivotné,
jsou:

1. sexualni zneuzivani v détstvi a nuceni k sexu v dospélosti

2. onemocnéni sexualné prenosnou nemoci

3. potieba sexudlniho vybiti a riizna mira potieby sexualniho vybiti v porovnani s partnerem

4. pozitivni postoj k ndhodnym pohlavnim stykim.
Sexualni charakteristiky, které velmi vyznamné souviseji s zenskymi sexudlnimi dysfunkcemi,
jsou:

1. nespokojenost se sexualnim zivotem

2. nejistota v sexudlni orientaci

3. neschopnost dosahnout pohlavniho vzruseni

4. predstirany orgasmus ,,Casto a témet vzdy”.
Zaver: Tyto vysledky jednoznacné napovidaji, ze zenské sexualni dysfunkce jsou dulezitym
aspektem zdravi Zen a mohou ovliviiovat spokojenost, ,,well-being* a celkovou kvalitu zivota
zen. Rizikové faktory, které prispivaji ke vzniku sexudlnich dysfunkeci, ¢i disledky z nich

vyplyvajici, mohou byt identifikované a nasledné 1écené a odstranéné.
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