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Автор отстаивает мнение о том, что решение проблем обеспечения национальной безо-
пасности страны напрямую связано с эффективностью охраны репродуктивного здоровья, 
в связи с чем последнее является конституционным приоритетом государственной полити-
ки в обеспечении национальной безопасности.

Статья выполнена на основе рассмотрения нормативных правовых актов, научной ли-
тературы, официальной статистики демографии и показателей репродуктивного здоро-
вья российских граждан. Использовались традиционные методы научного познания: анализ, 
синтез, индукция, дедукция. Диалектический и логический методы позволили всесторонне 
исследовать оптимальные механизмы защиты репродуктивного здоровья граждан во взаи-
мосвязи с конституционными традиционными семейными ценностями.

Автор приходит к выводу, что государственная политика в сфере охраны репродуктив-
ного здоровья граждан неэффективна. Исследуются причины ухудшения репродуктивного 
здоровья граждан России. Анализируется опыт зарубежных стран в области обеспечения 
сексуального образования населения, высказываются некоторые критические замечания. 
Предлагается разработать унифицированную программу сексуального просвещения, ба-
зирующуюся на традиционных российских духовно-нравственных ценностях. Она может 
включать в себя, в частности, информацию о безопасном сексуальном поведении, контра-
цептивах, методах планирования семьи.
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В условиях экономической и политиче-
ской нестабильности, сложной российской 
демографической ситуации, характеризую-
щейся сокращением рождаемости, высокими 
показателями общей смертности населения 
и депопуляцией, проблемы репродуктивного 
здоровья российских граждан приобретают 
особую социальную и правовую значимость. 
В 2019 г. в России, как и во всем мире, на-
блюдалась высокая смертность от коронави-
русной инфекции, однако показатели рождае-
мости, смертности и естественного прироста 
населения продолжают ухудшаться и в 2020  

и 2021 г. Если в 2019  г. в Российской Феде-
рации родилось 1 481 074 человека, умерло –  
1  798 307, а естественная убыль населе-
ния составила 317 233 человека, то в 2020 г.  
родилось 1  436 514 человека, умерло –  
2  138 586, естественная убыль населения 
составила 702 072 человека [Здравоохране-
ние в России 2021: 18]. В 2021 г. родилось  
1  398 253 человека, умерло – 2  441 594,  
естественная убыль населения составила 
1  043 341 человек1. Естественная прибыль 

1 Естественное движение населения России за  
2021 год (статистический бюллетень) // Сайт Федераль-
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населения за последние двадцать лет на- 
блюдалась только в 2015 г. и составила  
32 038 человек. Показатель рождаемости  
и указывает на возможные проблемы в ре-
продуктивном здоровье граждан.

Государство в кризисные этапы своего су-
ществования способно укрепить экономиче-
ское и политическое положение на мировом 
пространстве, пока не утратило способности 
к возрождению населения [Гафиатулина, Са-
мыгин, Карманов 2016: 19]. Именно поэтому 
репродуктивное здоровье граждан фертиль-
ного возраста (15–49 лет) мы рассматриваем 
не только как индивидуальное достояние,  
но и как важнейший фактор национальной 
безопасности государства.

Согласно Стратегии национальной безо-
пасности Российской Федерации, утвержден-
ной Указом Президента РФ от 2 июля 2021 г.  
№ 400, национальная безопасность России –  
состояние защищенности национальных ин-
тересов страны от внешних и внутренних 
угроз, при котором обеспечиваются реали-
зация конституционных прав и свобод граж-
дан, достойные качество и уровень их жизни, 
гражданский мир и согласие в стране, охрана 
суверенитета Российской Федерации, ее не-
зависимости и государственной целостности, 
социально-экономическое развитие страны. 

Одними из национальных интересов, за-
крепленных в Стратегии, являются сбереже-
ние народа России, развитие человеческого 
потенциала, повышение качества жизни и 
благосостояния граждан, что весьма акту-
ально, так как рассмотренные выше демо-
графические показатели свидетельствуют о 
наличии внутренних угроз социально-эко-
номическому и политическому развитию 
Российского государства из-за убыли рос-
сийского народа. Население страны – фун-
дамент, без которого политическая, военная, 
экологическая, социальная и иные виды на-
циональной безопасности не имеют практи-
ческого значения [Эпштейн, Егорова, Карма-
нов и др. 2013: 9].

Репродуктивное здоровье народа высту-
пает экономическим ресурсом общества, 
главным условием воспроизводства населе-
ния, реализации трудового потенциала и со-
циально-экономического развития страны. 
Статья 41 Конституции Российской Федера-

ной службы государственной статистики. URL: https://
rosstat.gov.ru/folder/12781 (дата обращения: 28.04.2023).

ции устанавливает право каждого на охрану 
здоровья. Репродуктивное здоровье, являясь 
элементом общего здоровья человека, также 
подлежит конституционной охране. В связи 
с этим включение охраны и укрепления ре-
продуктивного здоровья населения в число 
приоритетов государственной политики Рос-
сии соответствует потребностям общества  
и государства.

Правовое понятие «репродуктивное здо-
ровье» в российском законодательстве не 
определено, однако согласно мнению ВОЗ 
«репродуктивное здоровье – состояние пол-
ного физического, умственного и социаль-
ного благополучия, а не просто отсутствие 
болезни или увечья во всем, связанном с 
репродуктивной системой, ее функциями  
и процессами»1.

Репродуктивное здоровье, как и сомати-
ческое здоровье человека, имеет свои по-
казатели, которые позволяют его измерить 
и оценить. Индивидуальные показатели ре-
продуктивного здоровья формируют обще-
ственные показатели, отражающие состоя-
ние репродуктивного здоровья населения. 
Индивидуальное репродуктивное здоровье 
человека обеспечивает его способность к 
воспроизводству, а общественное – способ-
ность к воспроизводству населения. Показа-
телями общественного репродуктивного здо-
ровья являются количество беременностей, 
заканчивающихся родами и прерыванием, 
рождаемость, заболеваемость органов репро-
дуктивной системы, в том числе бесплоди-
ем, материнская и младенческая смертность 
[Деряева, Косолапов, Сыч 2019: 39].

Так, по данным Федеральной службы 
государственной статистики, в Российской 
Федерации в 2020 г. наблюдалось большое 
число незапланированных беременностей, за-
кончившихся их прерыванием. На каждые сто 
родов было проведено 38,8 прерываний бере-
менностей. У несовершеннолетних девочек 
беременность заканчивается ее прерыванием 
в 75 % случаях. Инфицирование сифили- 
сом в 2020 г. составило 21,3 случая на 
100  000 человек населения, гонококковой 
инфекцией – 14,3 случая на 100  000 чело-

1 Фонд Организации Объединенных Наций в об-
ласти народонаселения (ЮНФПА). Доклад Междуна-
родной конференции по народонаселению и развитию.  
Каир, 5–13 сентября 1994 года. 1995. A/CONF.171/13/
Rev.1 // URL: http://www.refworld.org.ru/docid/4ad434a42.
html (дата обращения: 01.04.2023).
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век населения. При этом среди несовершен-
нолетних заболеваемость сифилисом выше у 
девочек, а гонококковой инфекцией – у юно-
шей [Здравоохранение в России 2021: 42, 58]. 
Кроме того, по данным Федеральной службы 
по надзору в сфере защиты прав потребителей 
и благополучия человека (Роспотребнадзора),  
в России наблюдаются высокие показатели ин-
фицирования ВИЧ-инфекцией среди граждан 
фертильного возраста, а основной причиной 
заражения являются гетеросексуальные кон-
такты – в 67,8 % случаев1. Данные показатели 
характеризуют репродуктивное здоровье рос-
сийских граждан как неудовлетворительное.

Кроме того, психологические установки 
человека, связанные с его желанием продол-
жения рода, а также социально-экономиче-
ские условия жизни тоже являются показа-
телями репродуктивного здоровья, поскольку 
оно в себя включает умственное и социальное 
благополучие, связанное с репродуктивной 
системой. При этом заболеваемость орга-
нов репродуктивной системы, рождаемость, 
количество прерываний беременности, уро-
вень бесплодия, материнской и младенческой 
смертности – объективные показатели, а пси-
хологические установки человека на репро-
дукцию и социальное благополучие – субъек-
тивные показатели, которые можно оценить в 
рамках социологических исследований каче-
ства жизни человека. 

По данным большинства исследователей, 
субъективные показатели репродуктивного 
здоровья россиян также неудовлетворитель-
ны. Деструктивное изменение демографиче-
ского поведения и репродуктивных установок 
граждан наблюдается в России с 1990-х гг.,  
и оно обусловлено дестабилизацией семей-
ных традиционных ценностей, снижением со-
циально-экономического положения многих 
семей [Гольцова 2018: 1]. Государственная 
политика сохранения и развития репродук-
тивного здоровья граждан не может исклю-
чать субъективные показатели из правового 
поля, так как необходимо минимизировать их 
отрицательное влияние на репродуктивное 
поведение населения.

С целью поддержания оптимальных со-
циально-экономических условий благополу-

1 Статистика по распространению ВИЧ-инфекции 
в России за 2021 год // URL: https://www.antibiotics-
chemotherapy.ru/jour/announcement/view/600 (дата об-
ращения: 02.04.2023).

чия семей, в которых рождаются дети, наше 
государство достаточно много внимания уде-
ляет мерам их социальной поддержки. В со-
ответствии с Федеральным законом от 19 мая 
1995 г. № 81-ФЗ «О государственных пособи-
ях гражданам, имеющим детей» трудоустро-
енные или обучающиеся на дневной форме 
женщины имеют право на пособия по бере-
менности и родам. Любой родитель имеет 
право на единовременное пособие при рож-
дении ребенка, а любой член семьи, осущест-
вляющий уход за ребенком до 1,5 лет, имеет 
право на ежемесячные пособия по уходу за 
ребенком. Постановлением Правительства 
РФ от 16 декабря 2022 г. № 2330 «О порядке 
назначения и выплаты ежемесячного пособия 
в связи с рождением и воспитанием ребенка» 
гарантированы выплаты на детей до 17 лет 
малоимущим семьям, в которых среднедуше-
вой доход ниже прожиточного минимума в 
субъекте Российской Федерации по месту жи-
тельства. Предусмотрены и другие федераль-
ные и региональные социальные гарантии.

Государственная политика сохранения 
и укрепления репродуктивного здоровья рос-
сийского населения фертильного возраста 
должна строиться и с учетом отрицательных 
последствий распространения жизненных по-
зиций «чайлдфри», свободы семейно-брач-
ных отношений, «гостевого» брака, посколь-
ку они сдерживают демографические пока-
затели рождаемости [Крохичева, Шумилина 
2018: 190].

Итак, причины ухудшения репродуктив-
ного здоровья российских граждан следую-
щие:

свобода сексуального поведения, раннее 
начало сексуальной жизни в период, когда 
не закончилось формирование органов ре-
продуктивной системы и психики ребенка;

утрата нравственных семейных ценно-
стей. По данным Федеральной службы госу-
дарственной статистики, в 2020 г. в стране 
зафиксировано 70 % расторжения браков от 
числа зарегистрированных, в 2021 г. данный 
показатель составил 67 %2;

несвоевременное лечение инфекционных 
болезней, передающихся преимущественно 
половым путем, в том числе ВИЧ-инфекции. 

2 Сведения о числе зарегистрированных родив-
шихся, умерших, браков и разводов за январь-октябрь  
2021 г. // URL: https://rosstat.gov.ru/folder/13807 (дата 
обращения: 01.04.2023).



50

Российское право: образование, практика, наука. 2023. № 2

В 80 % случаев невозможно установить субъ-
екта заражения человека инфекционным забо-
леванием, а несвоевременное лечение таких 
заболеваний приводит к развитию бесплодия 
как у женщин, так и у мужчин; 

несовершенство правового регулирования 
охраны репродуктивного здоровья мужчин. 
В системе здравоохранения не организована 
специализированная андрологическая служ-
ба, занимающаяся профилактикой и лече-
нием «мужских болезней», хотя отмечается 
рост мужского бесплодия [Komkova, Toro-
syan, Basova 2021: 665];

недостаточное обеспечение врачами пер-
вичного звена медицинских организаций, 
осуществляющих раннюю диагностику от-
клонений развития репродуктивной системы  
у несовершеннолетних, а также профилактику 
бесплодия у взрослого населения. Во многих 
субъектах Российской Федерации отмечается 
неудовлетворительная ресурсная обеспечен-
ность медицинских организаций, что при-
водит к репродуктивным потерям. Штатные 
нормативы обеспечения населения врачами 
в субъектах Российской Федерации устанав-
ливаются на основании показателей числен-
ности населения и нормативных показателей 
штатного обеспечения, установленных Ми-
нистерством здравоохранения РФ по различ-
ным видам медицинской помощи. Например, 
согласно приказу Министерства здравоох-
ранения РФ от 20 октября 2020 г. № 1130н  
«Об утверждении Порядка оказания меди-
цинской помощи по профилю „акушерство  
и гинекология“» на ставку врача акушера- 
гинеколога первичного звена приходится 
2200 женщин детородного возраста при высо-
кой рождаемости в субъекте, в ином случае – 
3500–4000 женщин. В связи с низкой рожда-
емостью чаще всего используется последний 
норматив. 

Так, укомплектованность в Санкт-Петер- 
бурге врачами акушерами-гинекологами в 

2020 г. составляла 77,1 % от потребности, де-
фицит врачей данной специальности в целом 
по медицинским учреждениям стационарного 
и амбулаторного типа составлял 498 человек, 
в том числе 300 врачей акушеров-гинекологов 
не хватало в амбулаторном звене [Барсукова, 
Ким, Махновский 2021: 27]. В Приморском 
крае дефицит акушеров-гинекологов в 2021 г.  
составлял 51 ставку [Зверева 2021: 923], а  
в Республике Башкортостан в 2019 г. –  
84 ставки [Ермоленко, Биккинин 2021: 201], 
что отрицательно сказывается на охране ре-
продуктивного здоровья женщин. 

Для достижения оптимальных показателей 
репродуктивного здоровья необходимо стро-
ить государственную политику народосбе-
режения c учетом всех выявленных причин, 
отрицательно влияющих на демографические 
показатели. Однако недостаток врачей, за-
нимающихся профилактикой и лечением за-
болеваний органов репродуктивной системы, 
достаточно сложно восполнить в условиях 
демографического кризиса. Особое внимание 
следует уделять первопричинам – профилак-
тике ранних сексуальных практик, развитию 
культуры семейных ценностей, что в свою 
очередь обеспечит профилактику заболева-
ний репродуктивной системы граждан.

Ранние сексуальные контакты являются 
девиантным поведением. По данным аме-
риканских ученых, исследовавших пять ты-
сяч человек, оптимальный возраст для на-
чала первой половой связи – 18–19 лет. Ран-
ние сексуальные контакты замедляют рост  
и развитие детей, так как они нарушают 
распределение энергетических затрат орга-
низма. Проблемы бесплодия супружеских 
пар в 20 % случаев связаны с ранним нача-
лом активной сексуальной жизни1.

Некоторые государства, осознавая важ-
ность сохранения общественного репродук-
тивного здоровья, закрепляют в своих кон-
ституциях гарантии сексуального образова-
ния населения, а также сексуальные права 
человека, обеспечивающие репродуктивное 
здоровье нации.

Так, сексуальные права как основа репро-
дуктивного здоровья закреплены в Конститу-
ции Эквадора, которая в ст. 66 устанавливает 

1 Ученые назвали оптимальный возраст для первого 
секса // Сайт подольской городской детской поликлини-
ки № 3. URL: https://www.gdp3podolsk.ru/blog/uchenye-
nazvali-optimalnyj-vozrast-dlja-nachala (дата обращения: 
02.04.2023).

Для достижения оптимальных показателей 
репродуктивного здоровья необходимо  

строить государственную политику 
народосбережения c учетом всех выявленных 

причин, отрицательно влияющих  
на демографические показатели 
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право на сексуальную безопасность, право 
свободно принимать осознанные, доброволь-
ные и ответственные решения относительно 
своей сексуальности, своей сексуальной жиз-
ни и ориентации. Государство гарантирует по-
стоянный, своевременный доступ к програм-
мам, действиям и услугам, способствующим 
укреплению репродуктивного и сексуального 
здоровья (ст. 32) и несет ответственность за 
их обеспечение (ст. 363)1.

Конституционное закрепление государ-
ственных гарантий просвещения и образо-
вания населения в области сексуального по-
ведения достаточно инновационное, обычно 
данные гарантии отражены в законах страны.

Первой страной, внедрившей обязатель-
ное половое просвещение в школе, была 
Швеция (в 1955 г.). Сегодня Закон «Об об-
разовании» 2010 г. предусматривает начало 
изучения предмета «Образование в области 
сексуальности и взаимоотношений» в обя-
зательном порядке в школе, для реализации 
чего ежегодно выделяются средства. Учащи-
еся должны иметь представления о репро-
дукции, методах контрацепции, о заболева-
ниях, передающихся половым путем, о ген-
дерном равенстве, о сексуальной ориентации 
и сексуальных отношениях2.

В 1970–80-е гг. примеру Швеции после-
довали многие иные страны Западной Евро-
пы, Азии, Африки. Возраст начала полового 
просвещения несовершеннолетних детей раз-
личный: в Португалии – пять лет, в Испании, 
Италии, на Кипре – 14 лет [Алдакимова 2014: 
117]. Считаем возраст 15 лет для начала сек-
суального воспитания ребенка оптимальным, 
так как медицинские, психологические, со- 
циологические российские и зарубежные ис-
следования показывают, что сексуальная ак-
тивность подростков резко возрастает в 15 лет,  
и к 16 годам (10-й класс) примерно 30 % де-
вочек и 45 % мальчиков уже имеют сексуаль-
ный опыт [Брюно 2018: 123]. По нашему мне-
нию, российские школьники также должны  
в обязательном порядке обучаться культуре 

1 Constitution of the Republic of Ecuador (October 20, 
2008) as amended on January 31, 2011 // URL: https://
pdba.georgetown.edu/Constitutions/Ecuador/english08.
html (дата обращения: 02.04.2023). 

2 Swedish Education Act. 2010. Skollagen (2010: 800): 
med Lagen om införande av skollagen (2010: 801) // URL: 
https://www.global-regulation.com/translation/sweden/ 
2988036/law-%25282010%253a801%2529-on-the-intro- 
duction-of-the-education-act-%25282010%253a800%2529.
html (дата обращения: 02.04.2023).

сексуального поведения с целью сохранения 
их репродуктивного здоровья: предупрежде-
ния ранних сексуальных практик, инфици-
рования заболеваниями, передающимися по-
ловым путем, профилактики нежелательных 
беременностей у девочек-подростков.

Статья 9 Федерального закона от 29 дека-
бря 2010 г. № 436-ФЗ «О защите детей от ин-
формации, причиняющей вред их здоровью 
и развитию» к информационной продукции 
для детей, достигших возраста 12 лет, от-
носит информацию, описывающую половые 
отношения между мужчиной и женщиной, 
за исключением изображения или описания 
действий сексуального характера, а также 
информации, вызывающей интерес к сексу 
и носящей оскорбительный характер. Следо-
вательно, сексуальное просвещение детей в 
возрасте 15 лет не противоречит российско-
му законодательству. Однако в одном класс-
ном коллективе образовательного учрежде-
ния дети не могут быть все одного возраста, 
ввиду чего сексуальное просвещение необ-
ходимо установить для детей, обучающихся 
в четвертой четверти 8-го класса, когда боль-
шинство их достигло возраста 15 лет. 

Важно определить не только оптималь-
ный возраст сексуального просвещения, но 
и содержание подобных образовательных 
программ, а также осуществлять государ-
ственный контроль за их реализацией. Ранее 
сексуальное просвещение детей в началь-
ной школе в возрасте шести лет в Велико-
британии, Германии и США включает в себя 
информирование о свободе и разнообразии 
сексуальных практик, демонстрацию обуча-
ющимся видео порнографического характера 
и вызывает протесты у некоторых родителей. 
В Германии уроки сексуального просвеще-
ния для несовершеннолетних обязательны, 
и в случаях недопущения родителями ребен-
ка к данным урокам на них накладываются 
административные штрафы, а в случаях их 
неоплаты выносятся решения о лишении 
родителей свободы на срок 21 день и более 
ввиду воспрепятствования детям в получе-
нии образования3. Очевидно, что в малолет-
нем возрасте подобная информация способ-

3 В Германии за отказ посылать школьников на  
уроки по половому воспитанию родителям грозит 
тюрьма // URL: https://1tv-ru.turbopages.org/1tv.ru/s/
news/2014-09-25/33817-v_germanii_za_otkaz_posylat_
shkolnikov_na_uroki_po_polovomu_vospitaniyu_
roditelyam_grozit_tyurma (дата обращения: 26.03.2023).
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на привести к нарушениям нравственного  
и психологического развития детей и, наобо-
рот, спровоцировать ранние разнообразные 
сексуальные контакты из-за детского любо-
пытства. Это отрицательно скажется на со-
матическом и репродуктивном здоровье мо-
лодого поколения. 

Адаптированные к возрасту подростков 
государственные образовательные программы 
сексуального просвещения следует оценить 
положительно. Реализация данных программ 
обеспечивает баланс частных и публичных 
интересов. Государство стремится минималь-
ными средствами сохранить репродуктивное 
здоровье молодежи, уберечь подростков от 
девиантного сексуального поведения, при-
чиняющего вред репродуктивному здоровью  
и влекущего большие государственные затра-
ты на лечение последствий такого поведения.

В Нидерландах результатом грамотного 
подхода к сексуальному просвещению не-
совершеннолетних является один из самых 
низких в мире показателей подростковой бе-
ременности: пять родов в год на 1000 девочек 
в возрасте 15–19 лет. При этом голландцы 
впервые вступают в половые контакты в бо-
лее позднем возрасте, но чаще, чем граждане 
других стран, и пользуются средствами кон-
трацепции, обеспечивающими их репродук-
тивное здоровье и безопасные сексуальные 
контакты [Горшкова, Хахлова 2020: 468].

В России обязанность образовательных 
организаций проводить сексуальное просве-
щение несовершеннолетних законом не уста-
новлена, но право на сексуальное просвеще-
ние несовершеннолетних признано частично 
и опосредованно, так как реализуется в шко-
лах на уроках биологии, обществознания –  
в рамках раздела «Семьеведение» – и на вне-
классных мероприятиях. 

С целью выявить эффективность сексу-
ального образования российской молодежи в 
рамках школьного образования мы провели 
пилотное исследование в форме анонимного 
анкетирования среди «вчерашних» школь-
ников, ныне студентов 1-го курса лечебного 
факультета Саратовского государственного 
университета им. В. И. Разумовского. В ан-
кетировании приняло участие 180 человек, 
среди которых 33 % – юноши, 67 % – девуш-
ки. Все респонденты отметили, что специ-
ального урока о сексуальном просвещении  

в рамках школьной программы у них не 
было, хотя многие из студентов обучались 
в профильных медико-биологических клас-
сах. Только 37 % отметили, что на школь-
ных уроках они были информированы о за-
болеваниях, передающихся половым путем, 
при этом 82 % из них – на уроках биологии,  
9 % – на основах безопасности жизнедея-
тельности, 9 % – на уроках обществознания. 
Вопросы необходимости сексуального воз-
держания с ними не обсуждались, только  
23 % опрошенных были проинформированы 
о методах контрацепции, а способы защи-
ты от заболеваний, передающихся половым 
путем, освещались только для 3 % респон-
дентов. При этом в 93 % случаев данные во-
просы обсуждались преимущественно в 10-х  
и 11-х классах, т. е. в возрасте 16–18 лет, что 
достаточно поздно ввиду возможного начала 
сексуальной жизни. 

Следовательно, сексуальное просвещение 
носит фрагментарный характер, не имеет 
четких целей, требований к тематике, поэто-
му не приносит положительных результатов. 

На наш взгляд, решить проблему сбереже-
ния репродуктивного здоровья российского 
населения можно путем разработки унифици-
рованной обязательной программы сексуаль-
ного просвещения в образовательных органи-
зациях, так как это продиктовано современ-
ными общественными отношениями. Данная 
программа должна базироваться на традици-
онных духовно-нравственных ценностях, чет-
ко сформулированной и научно обоснованной 
стратегии сексуального воздержания до со-
вершеннолетия, должна воспитывать культу-
ру сексуального поведения, а не подталкивать 
ребенка к безопасным, но беспорядочным 
сексуальным связям. Для разработки пример-
ных тематических планов уроков необходимо 
консолидированное участие психологов, вра-
чей, педагогов и социологов.

Указ Президента РФ от 9 ноября 2022 г.  
№ 809 «Об утверждении Основ государ-
ственной политики по сохранению и укре-
плению традиционных российских духов-
но-нравственных ценностей» под традици-
онными ценностями понимает нравственные 
ориентиры, формирующие мировоззрение 
граждан России, передаваемые от поколения 
к поколению, лежащие в основе общероссий-
ской гражданской идентичности и единого 
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культурного пространства страны, укрепля-
ющие гражданское единство, нашедшие уни-
кальное, самобытное проявление в духовном, 
историческом и культурном развитии много-
национального народа России. К числу тра-
диционных ценностей указанный документ 
относит крепкую семью. Следовательно, ин-
ституты материнства, отцовства, детства, вос-
питания детей и их всестороннего духовного 
и нравственного развития составляют россий-
ские традиционные семейные ценности, по-
скольку они формируют крепкую семью.

Традиционные семейные ценности – сово-
купность принципов, культурных и религиоз-
ных традиций, обычаев и правил поведения, 
исторически присущих обществу и связан-
ных с созданием и жизнью семьи. К традици-
онным семейным ценностям народов России 
относятся: единобрачие, целомудрие, супру-
жеская верность, престиж семьи, обществен-
ное одобрение брака через официальную ре-
гистрацию и согласие родителей, церковный 
брак, брачная верность, многопоколенность, 
иерархичность, нерушимость брака, много-
детность [Карнишина 2017: 4].

Сексуальное просвещение несовершенно-
летних должно базироваться на брачно-се-
мейной культуре народов России, с форми-
рованием представлений о себе как об одном 
из представителей мужского либо женского 
пола, обладающем определенной социаль-
ной ролью в обществе и несущем морально-
нравственную ответственность за свое сексу-
альное поведение перед противоположным 
полом, будущим семейным поколением. Де-
вушек и юношей необходимо научить осоз-
навать, в чем их истинное предназначение,  
в чем заключаются роль женщины и мужчи-
ны в обществе, функции родителей, ценность 
традиционной и полной семьи, радость ма-
теринства, принятие многодетности в семье 
[Кирмач 2016]. Семейная культура народов 
России, сложившаяся, в том числе, на осно-
ве религиозных взглядов, не приемлет разно- 
образных форм добрачных сексуальных отно-
шений, «свободных» сексуальных отношений 
в браке. 

Кроме того, программа курса сексуаль-
ного просвещения должна включать инфор-
мацию о безопасном сексуальном поведе-
нии, барьерных контрацептивах, о методах 
планирования семьи. Однако данные темы, 

направленные на формирование комплекса 
умений и навыков безопасного сексуального 
поведения, должны быть рассмотрены после 
обсуждения и усвоения духовно-нравствен-
ных семейных ценностей. 

Результатом педагогического сексуально-
го просвещения несовершеннолетних долж-
на стать стабильная психологическая уста-
новка на добровольный отказ от разнообраз-
ных форм сексуальных отношений до брака 
[Осипова 2016: 116]. При этом занятия долж-
ны проводиться в формах, позволяющих  
обучающимся вырабатывать собственную 
мировоззренческую позицию по обсуждае-
мым темам (беседы, деловые игры, виктори-
ны, интервью, блицопросы).

Реализовать сексуальное просвещение не-
совершеннолетних предлагаем при проведе-
нии внеурочной деятельности – обязательной 
части работы в школах с детьми, предусмо-
тренной федеральным государственным об-
разовательным стандартом и Федеральным 
законом от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ  
«Об образовании в Российской Федерации». 
С 2022/2023 учебного года в российских шко-
лах и колледжах введен новый урок – «Раз-
говоры о важном», который проходит по 
понедельникам в формате классного часа  
и является частью обязательной внеурочной 
деятельности.

Примерная рабочая программа курса вне- 
урочной деятельности «Разговоры о важном»1, 
одобренная Министерством просвещения 
Российской Федерации, во многом взаимо- 
связана с целями предлагаемой нами програм-
мы сексуального просвещения несовершен-
нолетних, поскольку включает в себя обсуж-
дение семейных и нравственных ценностей, 
но совершенно не касается вопросов цело-
мудрия, воздержания, оптимального возраста 
начала сексуальных практик, профилактики 
заболеваний, передающихся половым путем. 
Считаем необходимым включить данные во-
просы в содержание тематических планов 
«Разговоров о важном», а также разрабо-
тать актуальные унифицированные материа-
лы, основанные на доказательной медицине  

1 Примерная рабочая программа курса внеуроч-
ной деятельности «Разговоры о важном»: одобрена 
решением федерального учебно-методического объ-
единения по общему образованию, протокол № 6/22 от 
15.09.2021 г. // URL: https://fgosreestr.ru/uploads/files/485
c26029686873e2c1eea1c4d45145d.pdf (дата обращения: 
02.04.2023).
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и говорящие о необходимости осознанно от-
носиться к сексуальному поведению и воз-
держанию в несовершеннолетнем возрасте.  
В связи с деликатностью темы часть вопро-
сов можно отвести на самостоятельное, но 
обязательное изучение школьниками.

Итак, репродуктивное здоровье челове-
ка – физическое, психическое и социальное 
его благополучие, которое обеспечивает его 
желание естественного зачатия, рождения 
здоровых детей и способность к этому. Об-
щественное репродуктивное здоровье – ос-
нова благосостояния и стабильного развития 
государства за счет естественного роста чис-

ленности населения, важнейший компонент 
обеспечения национальной безопасности.

Духовно-нравственный кризис в россий-
ском обществе, утрата традиционных семей-
ных ценностей, острый дефицит кадров в 
системе здравоохранения привели к плохому 
состоянию репродуктивного здоровья рос-
сийских граждан фертильного возраста. Такая 
ситуация позволяет утверждать, что государ-
ственная охрана репродуктивного здоровья 
осуществляется недостаточно эффективно и 
требуется включить ее в число долгосрочных 
приоритетных направлений социально-эконо-
мической политики государства. 
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