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Rezumat

Bolile cu transmitere sexualã (BTS) reprezintã o
categorie de boli cu înalt impact asupra sãnãtãþii ºi calitãþii
vieþii pacienþilor. Un rol important în profilaxia acestora
este ºi informarea ºi creºterea gradului de conºtientizare a
acestora în rândul populaþiei tinere, în special la debutul
vieþii sexuale. În acest scop, în cadrul proiectului HOPE
susþinut de SRD, s-a organizat o campanie de colectare de
informaþii privind BTS în rândul elevilor de liceu urmatã
de prezentarea noþiunilor importante de bazã ºi popu-
larizarea metodelor de contracepþie. Studiul efectuat pe 161
elevi de liceu cu vârsta cuprinsã între 16 ºi 18 ani, ºi-a
propus sã evalueze cunoºtinþele în ceea ce priveºte bolile cu
transmisie sexualã iar pentru aceasta s-a întocmit un
chestionar cu 10 întrebãri. Elevii au rãspuns în mod
anonim, facultativ ºi cu acordul diriginþilor iar rezultatele
au fost interpretate statistic. În funcþie de gradul de
cunoaºtere a noþiunilor de BTS s-au personalizat expuneri
(Power Point la fiecare din cele 2 licee bucureºtene: Liceul
“Matei Basarab” ºi Liceul Otopeni) cu scopul de a clarifica
ºi a rãspunde întrebãrilor acestora. Din totalul de 161 de
elevi chestionaþi, 70 au fost de sex masculin ºi 91 feminin.

Concluziile studiului au fost ca elevii de licee cu vârsta
cuprinsã între 16 ºi 18 ani, din mediul urban, sunt infor-
maþi corespunzãtor în ceea ce privesc BTS. Majoritatea

Summary

Sexually transmitted diseases (STDs) are a set of
diseases with high impact on health and quality of life of
patients. An important role in the prevention there of is also
informing and raising awareness among young population,
especially at sexual life onset. Our project HOPE supported
by SRD, has organized a campaign to collect information
on STDs among high school students followed by the
presentation of basic and popularizing methods of
contraception. The study carried out on 161 high school
students aged between 16 and 18 years and aims to
evaluate knowledge regarding sexually transmitted
diseases. We prepared a questionnaire with 10 questions.
Students responded anonymously, optional and with class
master agreement and the results were statistical evaluated.
Depending on the degree of knowledge of the notions of
STD, were customized the presentations (Power Point to
each of the two Bucharest high schools: High School „Matei
Basarab“ and High  School Otopeni) in order to clarify and
answer their questions. From a total of 161 students
surveyed, 70 were males and 91 females.

The conclusion of the study was that high school
students between the ages of 16 and 18 years, from urban
area are adequately informed concerning BTS. The
majority, 68.94% have not begun sexual life which makes
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Introducere
Bolile cu transmitere sexualã (BTS) cuprind

un spectru larg de boli caracterizate prin
modalitatea de transmitere sexualã cum ar fi
gonorea, sifilisul, herpesul genital, hepatita B, C
etc.  ºi, poate cel mai important ºi mai grav, HIV.
În ultimele decenii, aproximativ 70 milioane de
oameni au fost infectaþi cu virusul HIV ºi
aproximativ 35 milioane au murit de SIDA.
Conform estimãrilor din 2013, la nivel mondial
existã aproximativ 35 milioane de persoane
infectate HIV, cu o prevalenþã de 0,8% la seg-
mentul de vârstã 15-49 ani (1,2). De multe ori, un
singur pacient poate cumula mai multe BTS ceea
ce creºte complexitatea diagnosticului ºi a
tratamentului.

BTS reprezintã ºi un subiect sensibil de
abordat, în special pentru categoria de vârstã
corespunzãtoare elevilor de licee. Primele noþiuni
legate de aceste boli precum, ºi profilaxia acestora
sunt, de obicei, descoperite în familie, în cercul de
prieteni ºi mai puþin în cadrul ºcolii. Nevoia de
informaþii privind BTS îi face de cele mai multe
ori sã apeleze la surse nesigure de pe internet care
duc la îmbolnãvire.

Materiale ºi metode
În acest scop, în cadrul proiectului HOPE

susþinut de SRD, s-a organizat o campanie de
colectare de informaþii privind BTS în rândul
elevilor de liceu urmatã de prezentarea noþiunilor
importante de bazã ºi popularizarea metodelor
de contracepþie. 

Studiul efectuat pe 161 elevi de liceu cu
vârsta cuprinsã între 16 ºi 18 ani, ºi-a propus sã
evalueze cunoºtinþele în ceea ce priveºte bolile cu
transmisie sexualã iar pentru aceasta s-a întocmit
un chestionar cu 10 întrebãri (vezi Chestionar).
Elevii au rãspuns în mod anonim, facultativ ºi cu

Introduction

Sexually transmitted diseases (STDs) include
a broad spectrum of diseases characterized by a
sexual transmission such as gonorrhea, syphilis,
genital herpes, hepatitis B, C etc. and, perhaps
most important and severe, HIV. In recent
decades, about 70 million people were infected
with HIV and about 35 million have died of
AIDS. According to estimates from 2013,
worldwide there are about 35 million people
living with HIV, with a prevalence of 0.8% in the
age group 15-49 years (1,2). Often, a single patient
may have more than one STD which increases the
complexity of diagnosis and treatment.

STD is also a sensitive issue to address,
especially for students  from high school.The first
notions related to these diseases and their
prevention as well, are usually discovered in the
family, circle of friends and less at school. The
need for information on STD makes them search
often unsafe sources on the internet that can lead
to disease.

Materials and methods

Our project HOPE supported by SRD, has
organized a campaign to collect information on
STDs among high school students followed by
the presentation of basic and popularizing
methods of contraception. The study carried out
on 161 high school students aged between 16 and
18 years and aims to evaluate knowledge
regarding sexually transmitted diseases. We
prepared a questionnaire with 10 questions(see
questionnaire). Students responded anony-
mously, optional and with class master agree-
ment and the results were statistical evaluated.
Depending on the degree of knowledge of the

celor chestionaþi, în proporþie de 68.94% nu ºi-au început
viaþa sexualã ceea ce face din aceastã populaþie, un segment
propice pentru informare în privinþa profilaxiei BTS. De
remarcat însã ºi faptul cã un procent de 12% dintre
responderi au avut 4 ºi mai mulþi parteneri sexuali încã de
la debutul vieþii sexuale (min. 13 ani) ceea ce reprezintã un
factor de risc crescut pentru BTS ºi confirmã un com-
portament sexual valabil ºi în celelalte þãri europene.

this population, a segment conducive to information about
STD prevention. However, a 12%  of responders had four
and more sexual partners since the onset of sexual activity
(min age 13) which is an increased risk factor for STDs and
confirm the sexual behavior also in other European
countries.
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acordul diriginþilor iar rezultatele au fost
interpretate statistic. În funcþie de gradul de
cunoaºtere a noþiunilor de BTS s-au personalizat
expuneri (Power Point la fiecare din cele 2 licee
bucureºtene: Liceul “Matei Basarab” ºi Liceul
Otopeni) cu scopul de a clarifica ºi a rãspunde
întrebãrilor acestora.

Din totalul de 161 de elevi chestionaþi, 70 au
fost de sex masculin ºi 91 feminin.

Rezultate obþinute

Din cei 161 elevi chestionaþi, 50 (31.05%) ºi-au
început viaþa sexualã în timp ce 111 (68.94%) nu
ºi-au început viaþa sexualã. Vârsta minimã de
debut a vieþii sexuale  a fost  de 13 ani iar vârsta
maximã 18 ani. Ca ºi numãr de parteneri sexuali
pânã la momentul chestionarului, 23 (46%) dintre
participanþi au avut 1 singur partener sexual, 14
(28%) au avut 2 parteneri sexuali, 7 (14%) au avut
3 parteneri sexuali iar 6 (12%) au avut 4 sau mai
multi parteneri sexuali.

Din rezultatele obþinute reiese clar cã tinerii
percep într-un mod realist, uneori chiar pesimist
îmbolnãvirea cu HIV/SIDA, cele mai frecvente
cuvinte folosite pentru a descrie sintagma HIV-
SIDA fiind: ”suferinþã”, “boalã”, “boalã cronicã”,
“boalã incurabilã”, “fãrã leac”, “moarte”, “necru-
þãtor”, “nenorocire” ºi “trebuie sã am grijã”,
“atenþie”, “contact sexual neprotejat”, “sex”,
“prostituþie”. Interesantã este ºi asocierea cuvân-
tului “abstinenþã” în contextul HIV/SIDA.

La întrebarea numãrul 2 cu rãspunsuri
multiple ”Cum se transmite HIV?”, din totalul de
161 participanþi 152 au rãspuns (94.40%) corect
prin contact sexual neprotejat ºi prin injectare de
droguri cu aceeaºi seringã 98 (60.86%), ºi prin
transfuzii sânge 58 (36.02%), ºi prin intervenþii
chirurgicale 59 (36.64%). 9 participanþi (5.59%) au
rãspuns cã sãrutul poate fi o cale de transmitere a
bolii.

Din cei 161 participanþi, 91(56.52%) ar accepta
în preajmã (acelaºi cerc de prieteni, ºcoala etc.)
persoane infectate cu HIV/SIDA în timp ce 70
(43.47%) resping o astfel de apropiere. Marea
majoritate, 154 persoane (95.65%) considerã cã
existã în România un grad de acceptare mediu-
scazut-inexistent al persoanelor infectate HIV/
SIDA, ceea ce corespunde în general opiniei
europene (mai puþin pentru þãrile nordice care au
un grad de toleranþã sporitã). 

În ceea ce privesc noþiunile referitoare la
sifilis, doar 29 (18.01%) dintre participanþi au

notions of STD, were customized the
presentations (Power Point to each of the two
Bucharest high schools: High School „Matei
Basarab“ and High School Otopeni) in order to
clarify and answer their questions. From a total of
161 students surveyed, 70 were males and 91
females.

Results

Of the 161 students surveyed, 50 (31.05%)
started their sexual life, while 111 (68.94%) have
not started sexual life yet. The minimum age of
sexual debut was 13 years old and maximum age
18 years. As the number of sexual partners until
the time of the questionnaire, 23 (46%) of the
participants had one single sexual partner, 14
(28%) had 2 sexual partners, 7 (14%) had 3 sexual
partners and 6 (12 %) had four or more sexual
partners.

From the results it is clear that young people
perceive in a realistic way, sometimes pessimistic
the disease  HIV / AIDS, the most common
words used to describe HIV-AIDS is „suffering“,
„disease“, „chronic“ „ incurable disease“, „no
cure“, „death“, „ruthless“, „evil“ and to „take
care“, „attention“, „unprotected sex“, „sex“,
„prostitution“. Is interesting also the association
of the word „abstinence“ in the context of HIV /
AIDS.

At question no 2 with multiple answers
„How is HIV transmitted?“, 152(94.40%)  out of
161 responded correctly-through unprotected sex
and injecting drugs with the same syringe 98
(60.86%) and blood transfusion 58 (36.02%), and
surgery by 59 (36.64%). 9 participants (5.59%)
answered that kiss can be a way of transmitting
the disease.

Of the 161 participants, 91 (56.52%) would
accept around (same circle of friends, school etc)
people infected with HIV / AIDS while 70
(43.47%) reject such situation. The big majority
154 people (95.65 %) believes that there is a
degree of acceptance in Romania medium-low
today of people living with HIV / AIDS, which
corresponds to European opinion in general
(except for the Nordic countries that have a
higher degree of tolerance).

As regarding the knowledge related to
syphilis, only 29 (18.01%) of participants
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rãspuns eronat cã “sifilisul se poate trata doar
dacã este depistatã în stadiile incipiente ale bolii”,
restul cunoscând faptul cã sifilisul este o boalã cu
transmitere sexualã, trebuie trataþi ºi partenerii
sexuali chiar dacã nu prezintã semne ale bolii, se
depisteazã prin analize de sânge ºi uneori lipsesc
semnele bolii.

Cunoºtinþele elevilor în privinþa gonoreei au
fost foarte complete, ei rãspunzând corect la
întrebãri: se mai numeºte blenoragie (19 rãs-
punsuri), se transmite prin contact sexual (97
rãspunsuri) ºi se trateazã cu antibiotic (26 rãs-
punsuri). La întrebarea “Gonoreea se transmite
prin sãrut” doar 14 (8.69%) dintre elevi au
rãspuns cu Da.

La întrebarea referitoare la herpesul genital,
modalitatea de apariþie la menstrã (sau herpesul
catamenial) este puþin cunoscutã, doar 9 (5.59%)
dintre elevi cunoscând-o. De asemenea, o micã
proporþie, 14 (8.69%) participanþi considerã în
mod greºit, cã herpesul genital este cancerigen.

Pentru 49 (30.43%) dintre responderi infecþia
cu virusul B sau C se transmite prin alimente
infectate în timp ce majoritatea au rãspuns corect
cã se transmite pe cale sexualã ºi poate duce la
cirozã hepaticã.

Metodele de protecþie folosite în timpul
actului sexual constau în ordine, în: prezervativ,
penetrare fãrã ejaculare intravaginalã, metoda
calendarului ºi diafragma.

La ultima întrebare: ”Care dintre metodele de
mai sus vã protejeazã împotriva bolilor cu trans-
mitere sexualã?”, elevii au rãspuns în marea
majoritate: prezervativul, urmat de penetrarea
fãrã ejaculare, contraceptive orale, diafragma ºi
metoda calendarului.

Concluzii

Concluziile studiului au fost cã elevii de liceu
cu vârsta cuprinsã între 16 ºi 18 ani, din mediul
urban, sunt informaþi corespunzãtor în ceea ce
privesc BTS. Pentru completarea cunoºtinþelor 
s-au realizat prezentãri în Power Point cu
participarea interactivã a elevilor de la cele 2 licee
unde s-a rãspuns întrebãrilor acestora. S-a insistat
asupra metodelor de profilaxie ºi asupra moda-
litãþilor de transmitere ºi manifestare a BTS, în
special HIV(ex: sãrutul nu reprezintã o metodã
de transmitere a gonoreei cu excepþia prezenþei
unei soluþii de continuitate, herpesul genital
poate apare la menstrã, sifilisul se trateazã în
orice etapã a bolii în care este depistat, infecþia cu

responded incorrectly as „syphilis can be treated
only if is it in early stages,” the rest knowing that
syphilis is a STD and sexual partners must be
treated even they have no sign of the disease that
is detected through blood tests and sometimes
are missing signs of the disease.

Student’s knowledge about gonorrhea was
very good, as they correctly answered the
questions: is called also “blenoragie” (19
responses), is transmitted through sexual contact
(97 responses) and treated with antibiotic (26
answers). To the question „Gonorrhea is
transmitted through kissing“ only 14 (8.69%) of
the students answered yes.

Referring to genital herpes, the catamenial
herpes(period-related herpes) is not really
known, only 9 (5.59%) of the students answered
properly. Also, a small proportion, 14 (8.69%)
participants believe wrongly that genital herpes
is carcinogenic.

For 49 (30.43%) the infection with B or C
hepatic virus is transmitted through infected
food while the majority correctly responded that
is sexually transmitted and can lead to cirrhosis.

Protection methods used during intercourse
consist in: use of condom, penetration without
intravaginal ejaculation, the calendar method
and the diaphragm.

At last question: „Which of the above
methods will protect against STDs?“ The
students responded majority: condom, followed
by penetration without ejaculation, contraceptive
pills, the diaphragm and the calendar method.

Conclusions

The conclusions of the study were  that high
school students between the ages of 16 and 18
years,  from urban area, are properly informed
regarding STDs. To complete their knowledge we
did PowerPoint presentations with interactive
participation of the students from the 2 high
schools and we answered their questions. We
insisted on prevention methods and on ways of
transmission and manifestation of STDs,
especially HIV (egg kiss is not a way of
transmission of gonorrhea except in presence of a
lesion, genital herpes may occur in menses,
syphilis can be treated at any stage of the disease
when detected, infection with virus B, C is not
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virus B, C nu se transmite prin alimentele
infectate, contraceptivele orale, metoda calen-
darului ºi penetrarea fãrã ejaculare nu reprezintã
metode de protecþie împotriva BTS etc.). S-au
explicat de asemenea ºi metodele de contracepþie
mai puþin cunoscute ca diafragma precum ºi
gradul lor de protecþie împotriva BTS.

De asemenea, de remarcat cã majoritatea
celor chestionaþi, în proporþie de 68.94% nu ºi-au
început viaþa sexualã ceea ce face din aceastã
populaþie, un segment propice pentru informare
în privinþa profilaxiei BTS. De remarcat însã ºi
faptul cã un procent de 12% dintre responderi au
avut 4 ºi mai mulþi parteneri sexuali încã de la
debutul vieþii sexuale (min. 13 ani) ceea ce repre-
zintã un factor de risc crescut pentru BTS ºi
confirmã un comportament sexual valabil ºi în
celelalte þãri europene.

Scopul acestui proiect a fost de colectare a
cunoºtinþelor legate de BTS pentru o anumitã
categorie de vârstã, de a personaliza un program
de informare adecvat cerinþelor ºi necesitãþilor
acestora în vederea scãderii numãrului de BTS ºi
a creºterii gradului de acceptare a pacienþilor
HIV/SIDA.

transmitted through food, oral contraceptives
and penetration without ejaculation as the
calendar method are not protecting methods
against STDs etc.). There were also explained the
methods of contraception less known as a
diaphragm and their degree of protection against
STDs.

It also noted that most of those surveyed
students, in the proportion of 68.94% have not
begun sexual life which makes this population, a
segment conducive to information about STD
prevention. However, 12% of responders had
four and more sexual partners since the onset of
sexual activity (min age 13) which represents an
increased risk factor for STDs and confirm sexual
behavior as in the other European countries.
The aim of this project was to collect knowledge
on the STD for a certain age group, to customize
information that fulfilled their requirements and
their needs in order to decrease the number of
STD and increased patient acceptance of HIV /
AIDS.

Bunã ziua,

Aceste chestionare sunt anonime iar rãspunsurile
dumneavoastrã contribuie la Campania de pre-
venire a bolilor cu transmitere sexualã.

Vârsta: …...
Sexul: F/M

1. Primul cuvânt care vã vine în minte atunci
când auziþi HIV/SIDA?

2. Cum se transmite infecþia HIV?
a. Sãrut
b. Contact sexual neprotejat
c. Transfuzii sânge
d. Intervenþii chirurgicale
e. Injectare droguri cu aceeaºi seringã

3. Acceptaþi sau aþi accepta în preajmã (în acelaºi
cerc prieteni, ºcoala etc.) persoane infectate cu
HIV/SIDA?
a. da
b. nu

4. Consideraþi gradul de acceptare al persoanelor
infectate HIV/SIDA în România ca unul:
a. ridicat
b. mediu
c. scãzut
d. inexistent

Chestionar

Hello,

These questionnaires are anonymous and your
responses contribute to the campaign to prevent
sexually transmitted diseases.

Age:…...
Sex: F / M

1. The first word that comes to your mind when
you hear the HIV / AIDS?

2. How is HIV transmitted?
a. Kiss
b. unprotected sexual contact
c. Blood transfuzions
d. surgery
e. injected drugs with the same syringe

3. Do you accept or have accepted around (in the
same circle friends, school etc) people infected
with HIV / AIDS?
a. yes
b. no

4. You consider that the acceptance grade of
people living with HIV / AIDS in Romania as
one:
a. high
b. medium
c. low
d. non-existent 

Questionnaire
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5. Referitor la sifilis, sunt adevãrate urmãtoarele
afirmaþii:
a. este o boalã cu transmitere sexualã
b. se trateazã doar dacã este depistatã în stadiile

incipiente de boalã
c. trebuie trataþi ºi partenerii sexuali chiar dacã

nu prezintã semne ale bolii
d. se poate depista prin analize de sânge
e. uneori lipsesc semnele bolii

6. Referitor la gonoree, sunt adevãrate
urmãtoarele afirmaþii:
a. se mai numeºte blenoragie
b. se transmite prin sãrut
c. este o boalã cu transmitere sexualã
d. se trateazã cu antibiotic

7. Referitor la herpesul genital, sunt valabile
urmãtoarele afirmaþii:
a. se manifestã sub forma unor vezicule la nivel

genital
b. poate fi declanºat de menstruaþie
c. este cancerigen
d. se trateazã cu medicamente antivirale

8. Referitor la infecþia cu virus hepatic B sau C,
sunt adevãrate urmãtoarele afirmaþii:
a. se transmite pe cale sexualã
b. poate duce la cirozã hepaticã
c. se transmite prin alimente infectate

9. V-aþi început viaþa sexualã?
a. da
b. nu

Dacã da,

La ce vârstã aþi avut primul contact sexual?

……....

Câþi parteneri sexuali aþi avut pânã acum?
a. 1
b. 2
c. 3
d. mai mult de 4

Folosiþi metode de protecþie în timpul actului
sexual?

a. prezervativ
b. metoda calendarului
c. penetrare fãrã ejaculare intravaginalã
c. contraceptive orale
d. diafragmã

10. Care dintre metodele de mai sus vã protejeazã
împotriva bolilor cu transmitere sexualã?
a. prezervativ
b. metoda calendarului
c. penetrare fãrã ejaculare intravaginalã
d. contraceptive orale
e. diafragmã 

Vã mulþumim!

5. Referring to syphilis, the followings are true:
a. is a sexually transmitted disease
b. treating only if is in the early stages of disease
c. must be treated also sexual partners even if

they have no signs of disease
d. can be detected through blood tests
e. sometime, the signs are missing 

6. Referring to gonorrhea, the following is true:
a. is called also “blenoragie”
b. is transmitted through kissing
c. is a sexually transmitted disease
d. is treated with antibiotics

7. Referring to genital herpes, apply the
following statements:
a. genital blisters are the manifestation
b. can be triggered by menstruation
c. is carcinogenic
d. is treated with antiviral drugs

8. About hepatitis B or C infection, the following
is true:
a. is sexually transmitted 
b. can lead to cirrhosis
c. is transmitted through infected food

9. Have you started your sex life?
a. yes
b. nu

If yes,

At what age did you first had sexual intercourse?
...........

How many sexual partners have you had so far?
a. 1
b. 2
c. 3
d. more than 4

Do you use methods of protection during sex?
a. condom
b. Calendar method
c. penetration without intravaginal ejaculation
d. oral contraceptive pills
e. diafragma

10. Which of the above methods will protect
against STDs?
a. condom
b. Calendar method
c. penetration without intravaginal ejaculation
d. oral contraceptive pills
e. diafragma

Thank you!
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