
UROLOGIE PRO PRAXI  /  Urol. praxi. 2024;25(2):156-159  /  www.urologiepropraxi.cz156

SEXUÁLNÍ A REPRODUKČNÍ MEDICÍNA
Dyspareunie
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Dyspareunie je definována jako bolestivý sexuální styk. Může mít značný vliv na part-
nerské vztahy a celkovou kvalitu života postižených žen. Tento článek se zaměřuje na 
přehled aktuálních poznatků týkajících se definice, prevalence, diagnostiky a léčby 
dyspareunie. Shrnuje klíčové informace o současných poznatcích o dyspareunii a po-
skytuje nezbytný základ pro klinickou praxi v oblasti sexuálního zdraví.

Klíčová slova: dyspareunie, bolest při pohlavním styku, lichen planus, lichen simplex, 
lichen sclerosus, endometrióza, sexuální zneužívání, vulvitida, vulvovaginitida.

Dyspareunia

Dyspareunia is defined as painful sexual intercourse. It can have a significant impact 
on partner relationships and the overall quality of life of affected women. This article 
reviews the current knowledge regarding the definition, prevalence, diagnosis and 
treatment of dyspareunia. It summarizes key information on current knowledge about 
dyspareunia and provides an essential foundation for clinical practice in sexual health.

Key words: dyspareunia, pain during sexual intercourse, lichen planus, lichen simplex, 
lichen sclerosus, endometriosis, sexual abuse, vulvitis, vulvovaginitis.

Úvod
Dyspareunie je definována jako bolest při 

pohlavním styku. Příčin této sexuální dysfunkce 

může být celá řada. U některých žen se dyspa-

reunie může vyskytovat vždy a trvale (tj. v sou-

vislosti s každým pohlavním stykem) – a může 

se objevit již při prvním pohlavním styku, resp. 

při prvním pokusu o pohlavní styk. U jiných žen 

se dyspareunie může objevit i později a v prů-

běhu času se může opakovat (tzn. nevyskytuje 

se při každém pohlavním styku) (1). 

Epidemiologie a etiologie

Incidence/prevalence
Dle studie Glatta a kol. až 60  % žen uvedlo, 

že někdy v průběhu života trpěly dyspareunií. 

V této práci byla dyspareunie pojata velice ši-

roce a definována jako jakákoli epizoda bolesti 

při pohlavním styku (2). V roce 2011 v bulle-

tinu American College of Obstetricians and 

Gynecologists (ACOG) uvedlo 8–22  % žen po 

menopauze, že trpí dyspareunií (3). A ve studii 

Lindau a kol. z roku 2007 12–19  % sexuálně 

aktivních žen ve věku 57–85 let přiznalo, že 

cítily bolest při pohlavním styku (4). V sys-

tematickém přehledu Světové zdravotnické 

organizace (WHO) 178 studií, které hodnotily 

chronickou pánevní bolest u 459 975 žen, se 

míra výskytu dyspareunie pohybovala v roz-

mezí od 1 % až do 46 % (5). 

Příčiny a rizikové faktory
Dyspareunie může být spojena s různými 

zdravotními problémy, užíváním léků anebo 

s psychickými či psychosociálními příčinami (6). 
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