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ABSTRAKT

Bakgrund: Sexuell hélsa ar ett tillstand av fysiskt, psykiskt, kansloméssigt och socialt
valbefinnande i relation till sexualitet och det kravs ett positivt forhallningssatt med majlighet
till njutningsfulla sexuella upplevelser. Graviditet och barnafédande medfor flera férandringar
som kan paverka kvinnors sexuella hélsa. Syfte: Syftet med denna litteraturstudie ar att
beskriva kvinnors upplevelse av sexuell halsa efter en barnafddande ur ett psykosocialt
perspektiv. Metod: Studien &r en systematisk litteraturéversikt med en induktiv ansats dar 12
artiklar inkluderats i resultatet. Sékningen genomférdes i databaserna CINAHL och PubMed
med sokord och booleska operatorer betraffande termer som avser sexuell hélsa efter
barnafédande. Artiklarna analyserades med en kvalitativ innehallsanalys. Resultat: Kvinnor
upplever att deras sexuella halsa férandras efter barnafédande. Fem huvudkategorier
identifierades; Att vara mamma och élskare; konsten att kombinera olika roller, Kroppens
betydelse for den sexuella hdlsan, Forsummelse av den egna lusten, Det fordndrade behovet
av intimitet och Att vaga samtala om sex och intimitet. Slutsats: Kvinnors sexuella hélsa
paverkas pa flera satt efter barnafddande och det ar betydelsefullt med en god

kommunikation.

Nyckelord: Modrar, upplevelse, sexuell halsa, efter férlossning, psykosocialt



ABSTRACT

Background: Sexual health is a state of physical, mental, emotional and social well-being in
relation to sexuality and a positive approach is required with the possibility of pleasurable
sexual experiences. Pregnancy and childbirth cause several changes that can affect women's
sexual health. Aim: The purpose of this literature review is to describe women's experiences
of sexual health after childbirth from a psychosocial perspective. Method: The study is a
systematic literature review with an inductive approach with 12 articles included in the result.
The search was conducted using the database CINAHL and PubMed with keywords and
Boolean operators regarding sexual health and after childbirth. The articles were analysed
through qualitative content analysis. Results: Women experience that their sexual health
changes after childbirth. Five main categories were identified; Being a mother and a lover; the
art of combining different roles, the importance of the body for sexual health, neglect of one's
own desire, the changing need for intimacy and daring to talk about sex and intimacy.

Conclusion:Women's sexual health is affected in several ways after childbirth and having

good communication is important.

Keywords: Mothers, experiences, sexual health, after childbirth, psychosocial
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1. INLEDNING

Sexuell halsa paverkar manniskors relationer och sexuella aktiviteter under hela livet och for
att uppna en god sexuell halsa med mojlighet till njutningsfulla stunder kravs det att ratten till
sjalvbestammande respekteras. Den sexuella halsan paverkas och forandras under livet och
barnafddande ar inget undantag. Det sker olika psykologiska och fysiologiska forandringar
under graviditeten och efter barnafodande som paverkar kvinnors sexuella halsa. En god
sexuell hélsa ar betydelsefull for manga kvinnor men é&r inte alltid helt enkelt att tala om.
Som blivande barnmorskor har forfattarna observerat att ett stort fokus ligger pa den fysiska
funktionen snarare &n den psykosociala upplevelsen och forvéantningarna kring den sexuella
halsan efter barnafddande. Forfattarna anser att kvinnors sexuella halsa efter barnafédande
bor belysas och genom litteraturdversikten utforskas detta med fokus utifran psykosocialt
perspektiv. Begreppet psykosocialt definieras som de psykologiska och sociala aspekter hos

en individ som beror upplevelsen av det fenomen studien belyser.



2. BAKGRUND

2.1 SEXUELL HALSA

World Health Organization [WHO] definierar sexuell halsa som ett tillstand av fysiskt,
psykiskt, kanslomassigt och socialt valbefinnande i relation till sexualitet, och inte enbart
franvaro av sjukdom, dysfunktion eller svaghet. Det kravs ett positivt och respektfullt
forhallningssatt till sexualitet och sexuella relationer samt sékra och njutningsfulla
upplevelser fria fran tvang, diskriminering och vald. For att uppna och uppratthalla sexuell
hélsa kravs att ménniskors sexuella rattigheter respekteras, skyddas och tillgodoses (WHO,
2006). Sexuell och reproduktiv hélsa och réttigheter [SRHR] &r grundlédggande for
maéanniskors hélsa, 6verlevnad och vélbefinnande (Starrs et al., 2018).

Sexuell halsa paverkar manniskors relationer och sexuella aktiviteter under hela livet. For att
uppna sexuell hélsa kravs det att individen far bestdamma om och néar man vill vara sexuellt
aktiv, inga aktenskap, bilda familj och definiera sin egen sexualitet samt erbjudas information
och stod for att uppna dessa utan risk for sarbehandling (Svenska Barnmorskeforbundet,
2018). Enligt malomrade atta i de folkhalsopolitiska malen ska sexuell och reproduktiv hélsa
inom hélso- och sjukvarden vara en sjélvklar del och innehalla hélsoframjande, forebyggande
och atgardande insatser baserad pa hog kvalité (Folkhalsomyndigheten, 2020).

| Riksforbundet for sexuell upplysning [RFSU], (2016) rapport framkommer det att den
sexuella halsan paverkas negativt av 1ag sjalvkansla, bristande lust samt stress och oro. Det ar
av varde att reflektera kring vilka forvantningar och krav man har pa sig sjalv och vilka som
kommer fran ens omgivning. Den vanligaste orsaken till en samre sexuell halsa beror pa

bristande kommunikation med partnern.

Sexualitet

Sexualitet &r en viktig del av ménniskans liv och innefattar sex, konsidentitet, roller, sexuell
laggning, erotik, noje, intimitet och reproduktion. Sexualitet uttrycks och upplevs genom
tankar, fantasier, 6nskningar, Overtygelse, attityder, véarderingar, beteenden och relationer
(WHO, 2006). World Association of Sexual Health (1999) beskriver att sexualitet ar beroende
av grundldggande behov som exempelvis kérlek och 6mhet och ar en nédvandig del for
manniskors vélbefinnande. Ménniskan ar en sexuell varelse och den sexuella utvecklingen

borjar vid fodseln och slutar vid doden. Utvecklingen styrs av det biologiska aldrandet.



Manniskan mognar och utvecklas under hela livet vilket paverkar sexuell identitet, attityd och
sexuellt beteende (DeLamater & Friedrich., 2010).

En del av sexualiteten omfattar genitalt sex och reproduktion, hur det utévas paverkas
exempelvis av kroppsliga, hormonella och sociala driv, erfarenheter samt vem personen har
sex med. Tankar om hur sex ska utdvas kan komma fran pornografi, skildringar fran
reproduktionens anatomi, filmer samt andra personers berattelser. Hur ménniskors sexuella liv
formas 4r privat och ndgot som endast talas om med personer som star en nara (Bishop
Bondestam, 2017).

Lust och intimitet

Att uppleva lust &r en forutséttning for kvinnors njutning och valbefinnande under sexuell
aktivitet. Lusten &r bel&dgen i hypothalamus och vid stimuli skickas signaler till lustcentrat
som i sin tur séander vidare signaler till det autonoma nervsystemet. Detta medfor att flera
olika fysiologiska reaktioner startar. Kénsorganet blir blodfyllt och svéller, far en 6kad
kénslighet, sekret bildas och det sker en 6kning av andningsfrekvensen och blodtrycket.
Samtidigt frisatts hormonerna dopamin, endorfin och oxytocin vilket 6kar det kroppsliga
valbefinnandet. Den sexuella upplevelsen paverkas av hormoner, trétthet, oro, tidigare
negativa erfarenheter, distraktion eller kénslor av oduglighet (EImerstig, 2012). Den sexuella
lusten varierar vanligtvis hos kvinnor under menstruationscykeln och &r oftast storre i
anslutning till 4gglossning. Lusten &r beroende av hormoner och &ndrar karaktéar under
puberteten, genom aren samt mellan individer. Vanligtvis dampas lusten ju aldre vi blir
(Brattberg & Swartling, 2017).

Basson (2000) beskriver kvinnors sexuella lust utifran en cirkular responsmodell. Modellen &r
skapad for att oka forstaelsen for kvinnors sexuella fysiologi och for att kunna hjalpa dem vid
framforallt sexuella problem. Modellen visar att lusten kan triggas av stimuli exempelvis
genom sexuella fantasier, minnen, tankar, beréring och kdnslomassig intimitet. Detta leder till
sexuell upphetsning och motiverar kvinnan att fortsatta med den sexuella aktiviteten. Lusten
behdver inte finnas dar fran borjan, utan lust och upphetsning kan komma samtidigt. Malet
med sexuell aktivitet for kvinnor behdver nddvandigtvis inte leda till orgasm utan snarare till
personlig tillfredsstallelse, kdnsloméssig intimitet eller kanslor av valbefinnande. Kvinnors
sexuella lust harstammar ofta fran ett behov av intimitet snarare an behov av fysisk sexuell
upphetsning. Den sexuella lusten & mer bendgen att dyka upp nér kvinnor kanner sig

ké&nslomassigt intima med sin partner. Detta indikerar att psykologiska- och relationsfaktorer



ar av betydelse for den sexuella upphetsningen (Basson, 2000). Intimitet omfattas av
omsesidiga kanslor av tillit, kinslomé&ssig narhet samt en 6ppen kommunikation om tankar
och kénslor (Timmerman, G. M., 1991). Hur intimiteten upplevs varierar mellan manniskor
och uttrycks pa olika satt (Drevstam, 2019) och harstammar fran positiva sexuella

erfarenheter och ar avgtrande for det sexuella valbefinnandet (Pascoal et al., 2014).

2.2 BARNMORSKANS ROLL

Enligt International Confederation of Midwives [ICM] etiska kod for barnmorskor ska
barnmorskan arbeta i partnerskap med kvinnan for att ge ratt stod, vard och rad under
graviditet samt efter barnafodande. Barnmorskan har i uppgift att ge halsoradgivning som
omfattar bland annat utbildning i foraldraskap samt radgivning kring kvinnors sexuella och
reproduktiva halsa (ICM, 2005). Det ar av vikt att tillampa ett etiskt forhallningssatt och verka
for manniskors rétt till sjalvbestdmmande, skapa tillit och trygghet samt tillgodose fysiska,

psykiska och emotionella behov (Svenska Barnmorskeférbundet, 2018).

Maodrahélsovarden [MHV] och barnmorskans roll i Sverige &r unik i varlden. Under
graviditeten och efter barnafddande arbetar barnmorskan efter basprogrammet vars riktlinjer
ar utformade efter modrahalsovardsenheten i Region Stockholm. MHV har bland annat i
uppdrag att ge halsovard i samband med graviditet, stotta foraldrar i deras nya roll, férebygga
oOnskad graviditet och sexuellt éverférbara sjukdomar samt familjeplanering. Ett 6ppet
synsatt ar av vikt inom MHYV angaende sexuella laggningar och olika former av
familjebildningar. Barnmorskan ska uppmarksamma faktorer som kan paverka den sexuella
och reproduktiva hélsan negativt och vid behov erbjuda stod (Svensk forening for Obstetrik
och Gynekologi [SFOG], 2016).

Det ar viktigt att barnmorskan tar upp forandringar som sker under graviditeten och efter
barnafodande for att minimera kvinnors upplevelser av stress och oro samt for att forbéattra
den sexuella halsan (Johnson, 2011). Forskning visar att kvinnor &r i behov att prata om
sexuell hélsa efter barnafédande och har svart att ta upp det om barnmorskan inte bjuder in till
samtal. Manga upplever att det kdnns genant och tror att det I6ser sig med tiden (McDonald et
al., 2015). | Guerra-Reyes et al. (2017) studie framkom det att kvinnor upplever bristande

information kring sexualitet efter barnafddande.

2.3 SEXUELL HALSA UNDER GRAVIDITET



Olika psykologiska, fysiologiska och fysiska férandringar som sker under en graviditet kan
paverka sexuliteten (Pacey, 2004). Sexualiteten kan dven paverkas av sociala, kulturella
och/eller religiosa faktorer (Johnson, 2011). Det &r vanligt att lusten och det sexuella intresset
varierar under graviditeten (Fernandez-Sola et al., 2018). | en studie av Cassis et al. (2021)
var syftet att undersoka hur den sexuella funktionen forandras under graviditeten utifran lust,
upphetsning, lubrikation, orgasm, tillfredsstallande och smérta. Resultatet visar att manga
kvinnor upplever de sexuella svarigheterna som minst under forsta trimestern och som hogst i
den tredje trimestern. Forskning visar att orsaken till en minskning av den sexulla lusten kan
bero pa trotthet, illamaende, kanslomassig labilitet och 6mma brést (Murtagh, 2010;
Fernandez-Sola et al., 2018). Progesteronet paverkar blodkéarlen genom vasodilatation vilket
medfor en sankning av blodtrycket som kan férklara dessa symtom och paverka lusten
negativt (Brtnicka et al., 2009). Aven en réadsla for att skada barnet och orsaka missfall under
sexuall aktvitet kan medféra minskad sexlust (Kra¢un et al., 2019; fernandez et al., 2018).
Manga kvinnor kanner sig erotiska och energiska under andra trimestern och upplever att den
sexuella lusten okar da fysiska obehag avtar, vaginala lubrikationen 6kar och tidigare farhagor
minskar (Murtagh, 2010; Fernandez-Sola et al., 2018). Under den tredje trimestern kan de
fysiska besvaren aterigen uppsta och de sexuella aktiviteterna kan bli svarare att utféra med
besvar sasom ryggsmarta, subluxation av blygdbenssammanfogningen och sacroiliacaleden
vilket kan medfora obehag vid samlag (Brattberg et al., 2017; Murtagh, 2010). For att
uppratthalla ett aktivt sexliv trots de fysiska forandringar och begransningar som orsakas av
en graviditet hittas alternativa losningar for sexuell tillfredsstéllelse (Fernandez-Sola et al.,
2018).

Sexuella svarigheter under graviditeten kan bero psykologiska forandringar. Den sexuella
lusten kan paverkas av en radsla infor forlossningen och det kommande foraldraskapet.
Forandringar i parrelationen, brist pa sjalvkansla, oro 6ver kroppsbilden och det allmanna
hélsotillstand kan medféra oro (Johnson, 2011). En del kvinnor upplever att en 6kning av
kroppsstorleken paverkar den sexuella halsan negativt. Andra upplever en 6kad
tillfredsstéllelse av de kroppsliga forandringarna vilket kan dka sjalvkénslan. De har en
holistisk forstaelse for begreppet och sexualiteten anses vardefullt. Sexualiteten ses ur ett
bredare perspektiv och nagot mer dn bara penetrerande samlag. Kvinnor foredrar att vidrora
varandra, kyssas och visa uppskattning istéllet for sexuella aktiviteter som involverar

konsorganen (Fernandez-Sola et al., 2018).



2.4 FORALDRASKAPET

Forandringar inom partnerrelationen &r vanligt forekommande efter barnafddande (Delicate et
al., 2019) och denna forandring kan upplevas svar (Marshall & Thompson, 2014). Att bli
foralder kan skapa en kansla av forlust, bade av sig sjalv men ocksa som par vilket kan
medfora att relationen forsvagas da det ar svart att balansera rollen som féréalder och partner
(Lévesque et al. 2020). Delicate et al. (2018) beskriver det som en period dar de nyblivna
foraldrarna behdver anpassa sig till sina nya roller. Anpassningen av foréldrarollen kan
forklaras med hjalp av transitionsteorin som &r en modell utformad av Meleis (2010).
Modellen kan anvandas vid dvergang fran en livsfas till en annan och innebér en forandring
av individens behov vilket kraver ny kunskap, férandring av beteende och roller (Meleis,
2010). Dessa forandringar i relationen behdver inte ses som nagot negativt utan kan bero pa
att fokus nu ligger pa barnet. De nyblivna féraldrarna kan uppleva varierande grad av
pafrestningar i forhallandet. En del upplever att kommunikationen forandrats till det negativa
medan andra upplever att den stéarkts och att forhallandet fordjupats (Delicate et al., 2018).
Wallwiener et al. (2017) menar att nar relationen ar dalig paverkas dven den sexuella

relationen.

2.5 SEXUELL HALSA EFTER BARNAFODANDE; UTIFRAN FYSISKA, PSYKISKA
OCH HORMONELLA FAKTORER

Barnafodande paverkar kvinnors liv och gor avtryck pa det fysiska och psykiska
valbefinnandet samt pa sexualiteten (Acele & Karacam, 2011; McDonald, 2017). | samband
med vaginal forlossning ar det vanligt att bristningar uppstar i backenbotten, detta
forekommer framforallt hos forstfoderskor (Statens beredning for medicinsk och social
utvéardering [SBU], 2021). Studier visar att perinealbristningar paverkar den sexuella halsan
negativt i form av minskad sexuell lust, njutning samt smarta (Rathfisch et al., 2010). Graden
av smarta varierar beroende pa vilken typ av perinealbristning som uppstatt (Korzeniewski et
al., 2021).Vanliga fysiska problem efter barnafédande &r smarta i samband med sexuell
aktivitet, stramhet i vagina samt vaginal torrhet (McDonald et al., 2015; Anzaku & Mikah,
2014). Vaginal torrhet ses framfor allt hos ammande kvinnor, vilket ar ett resultat av laga
nivaer dstrogen och progesteron och hoga nivaer av prolaktin (Barrett., et al 2010; Johnson,
2011). Att applicera lokalt 6strogen i vagina innan sexuellt samlag kan minska upplevelsen av
torrhet och darmed bidra till en béattre sexuell upplevelse. Det &r vanligt att orgasmen inte &r
lika stark som innan och brostmjolkslackage kan férekomma vid orgasm (Masters & Johnson,

1966). Efter barnafédande kan vagina upplevas annorlunda jamfoért med tidigare. Detta



tillstand 6vergar och cirka ett ar efter barnafédande har vagina atergatt till ursprungstillstand
(Brattberg et al., 2017).

Enligt en undersokning fran Socialstyrelsen framkom det att kvinnor efter barnafédande
kénde oro kring relationen till sin partner, kroppen, sexuell aktivitet, lakning samt amning
(Socialstyrelsen, 2019). Den sexuella lusten hos kvinnor influeras av partnerns sexuella begar
(Hipp et al., 2012). 1 en studie tillfragades 340 kvinnor om sin sexualitet efter barnafddande.
Resultatet visar att majoriteten av kvinnorna aterupptar sitt sexuella liv efter partners
onskemal och desto farre gor det nar de sjalva kanner sig redo (Anzaku & Mikah, 2014).
Enligt en studie aterupptar kvinnor det sexuella livet cirka sju veckor efter barnafédande
(Trutnovsky et al., 2006) och majoriteten av dem upplever sexuella problem (McDonald et al.,
2015). Kvinnors nedsatta sexuella lust beror bland annat pa somnbrist och stress (Trutnovsky
et al., 2006). Den nedsatta lusten kan aven forklaras av de hormonella férdndringar som sker
efter barnafodande (Brattberg et al., 2017). | en studie dar kvinnors sexuella hédlsa undersokts
sex manader efter barnafodande framkommer det att majoriteten av kvinnor upplever att de
forandringar som uppstar efter barnafédande paverkar deras sexuella hélsa till det sémre
(Trutnovsky et al., 2006).

3. PROBLEMFORMULERING

Sexuell och reproduktiv halsa &r grundldggande for manniskors hélsa och valbefinnande. Det
kravs en positiv och respektfull instéallning till sexualitet med mojlighet till sakra och
njutningsfulla upplevelser. Forskning visar att forandringarna som uppstar efter barnafédande
paverkar det psykiska och sexuella valbefinnande. Kvinnor ar oférberedda pa dessa
forandringar och dess paverkan pa den sexuella hélsan. Majoriteten av studierna som berér
sexuell hélsa efter barnafddande ar av kvantitativ metod med fokus pa fysiska faktorer. Det
finns darmed ett behov av att belysa kvinnors upplevelse utifran ett psykosocialt perspektiv.
Forhoppningsvis kan litteraturdversikten leda till att kvinnors upplevelse av sexuell hélsa efter

barnafédande belyses.

4. SYFTE
Att belysa kvinnors upplevelse av sexuell halsa efter barnafodande utifran ett psykosocialt

perspektiv.

5. METOD
5.1 STUDIEDESIGN



Metoden som valts &r en litteraturstudie med en kvalitativ induktiv ansats. En kvalitativ ansats
anvands for att skapa en forstaelse av manniskors upplevelser och erfarenheter av ett fenomen
(Forsberg & Wengstrom, 2016).

5.2 DATAINSAMLING

En osystematisk sokning genomfdrdes for att identifiera om tillrackligt med forskning inom
amnet fanns, denna sékning redovisas ej. Insamling av data genomférdes under september ar
2021 i databaserna CINAHL och PubMed. En sékning genomfardes aven i Psyclnfo, da det
inte framkom nagra nya artiklar som besvarade syftet redovisas darmed inte sokningen.
CINAHL (Cumulative index of nursing and allied health) ar en databas som tacker forskning
inom omvardnad. PubMed &r en databas som tacker medicin, omvardnad och odontologi
(Forsberg & Wengstrom, 2016). Ett mote med Karolinska Institutets Bibliotek [KIB]
genomfordes for att identifiera relevanta sokord utifran studiens syfte. Med hjalp av svensk
MeSH, CINAHL Headings och andra studiers nyckelord [keywords] har relevanta sdkord
framtagits. Sokblock har anvants for att pa ett strukturerat sétt organisera sokorden utifran det
valda syftet for att identifiera huvudbegreppen. S6korden kombinerades sedan med booleska
operatorerna AND och OR for att fa en bredd respektive begransning i sokningarna samt for
att finna relevanta artiklar som besvarade studiens syfte. For att identifiera alla fritextord
anvéndes trunkering om mojligt for att finna alternativa andelser. Foljande sokord anvéndes:
(Sexual* OR intimacy) AND (postpartum OR postnatal OR puerperium OR perinatal OR
childbirth OR after pregnancy OR after delivery) AND (qualitative OR interview).

Den forsta sokningen genomfordes i CINAHL dar sokningen begransades till peer review
samt svenska och engelska, vilket resulterade i 206 resultat. Dérefter genomfordes en sokning
i PubMed. | PubMed fanns inte begransningen "peer rewied" och endast spraket begransades
till svenska och engelska, detta resulterade i 242 artiklar. Totalt identifierades 448 artiklar,
samtliga titlar lastes gemensamt. 42 stycken titlar ansags vara av relevans och sparades i ett
dokument. Darefter I&stes artiklarnas abstrakt enskilt for att sedan diskuteras tillsammans, de
som bedomdes irrelevanta sorterades bort. 20 stycken artiklar sorterades bort och efter
kvarstod totalt 22 artiklar som lastes i fulltext. Dessa bedomdes utifran de uppstallda
inklusions och exklusionskriterierna som utformats. Tva stycken artiklar exkluderades da de
var av kvantitativ metod, resterande 20 artiklar gick vidare till kvalitétsgranskning. Matris for

artikelsokning hittas i Bilaga 1.



Datainsamlingen kompletterades med en manuell genomgang av relevanta artiklars
referenslistor, vilket resulterade i ytterligare tva artiklar. Dessa aterfanns i referenslistan i
artikeln "You stop thinking about yourself as a woman ": An interpretive phenomenological
study of the meaning of sexuality for Icelandic women during pregnancy and after birth av
Soley et al. (2018). Ytterligare en artikel identifierades genom forslag pa relaterad lasning nar
den forsta sokningen i CINAHL genomfordes. Resultatet av inkluderade artiklar visas i ett
separat flodesschema. Se bilaga 2.

5.3 URVAL

Inkluderade studier var originalartiklar av kvalitativ metod publicerade i en vetenskaplig
tidskrift och peer reviewed. Studierna var skrivna pa svenska eller engelska och genomférda
pa vuxna kvinnor 6ver 18 ar. | urvalet inkluderades heterosexuella och homosexuella
forhallanden samt vaginala forlossningar och kejsarsnitt hos bade forstfoderskor och
omfdderskor. Det har inte gjorts begransningar gallande artal. Artiklar som exkluderades var
artiklar av kvantitativa metod, litteraturdversikter, artiklar som saknade etiskt godk&nnande
artiklar vars resultatet inte svarade pa studiens syfte samt dar det inte gick att urskilja om det

var kvinnans upplevelse.

5.4 KVALITETSGRANSKNING

Kvalitén pa 20 artiklar granskades med hjalp av en granskningsmall framtagen av Statens
beredskap for utbildning [SBU] (se Bilaga 3). Mallen ar framtagen for studier med kvalitativ
forskningsmetodik dér artikelns syfte, urval, datainsamling, analys samt resultat granskades
utifran uppstallda fragor (SBU, 2012). Totalt besvarades 21 stycken fragor med ja, nej, oklart
eller ej tillampligt. Ett poangsystem skapades dar varje fraga som kunde besvaras med ja
erhdll ett poang. Nej och oklart tilldelades noll poéang. Artiklarnas poang raknades samman.

Da det saknades en poangtabell bestamdes foljande vardegranser:

Hog kvalité > 18 poédng
Medelhdg kvalité > 15 poang
L &g kvalité < 15 poang.

Samtliga artiklar kvalitetsgranskades enskilt. Efter granskningen diskuterades varje artikels
kvalite tillsammans for att sakerstalla konsensus. Av de 20 artiklar som kvalitetsgranskades,



exkluderades atta stycken i denna litteraturéversikt da fyra artiklar inte holl tillrackligt hog

kvalité och fyra ej svarade pa studiens syfte. Samtliga artiklar presenteras i Bilaga 4.

5.5 DATAANALYS

Materialet analyserades utifran en kvalitativ innehallsanalys utarbetad av Graneheim &

Lundman, (2004). Till en borjan lastes artiklarna igenom flertalet ganger av bada forfattarna

for att fa en helhetsbild av innehallet. Darefter identifierades och markerades meningsharande

enheter med Gverstrykningspennor som svarade pa studiens syfte. De meningsbarande

enheterna kondenserades, vilket innebér att meningarna kortades ned utan att forlora syftet.

Dessa fordes in i ett gemensamt dokument. Dérefter kodades varje kondenserad meningsenhet

och jamfordes med varandra. Utifran koderna skapades underkategorier och dessa

utmynnades slutligen i huvudkategorier. Mestadels av de kondenserade meningsenheterna

oversattes till svenska medan nagra behdlls pa engelska for att inte forlora dess innebord.

Citaten i resultatet skrevs pa engelska vilket ar originalspraket i artiklarna. Utdrag ur

dataanalysen ses i tabell 1.

Tabell 1. Exempel pa tillvagagangssitt vid innehallsanalysen.

differently; previously
a symbol of femininity
and sensuality , they
were basically a
feeding machine for
the baby with almost
no sensitivity.

kvinnlighet och

sensualitet; nu

barnets kalla till
mat.

Meningsbéarande enhet Kondenserad Kod Underkategori | Huvudkategori
meningsbérande
enhet

Many woman spoke of [ Kvinnor talade om Negativ

their body in negative | kroppen i negativa | kroppsbild Den nya

terms, using the termer. kroppshilden
language of
‘stretched’, ‘baggy’,

‘sagging’ and ‘leaking’ Kroppens
betydelse for
den sexuella

The woman also Brosten uppfattades | Forandring Brostens halsan

stressed they perceived | annorlunda; tidigare | av brosten dubbla

their breasts much en symbol for funktion

5.6 ETISKA OVERVAGANDEN
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Alla studier som inkluderades i litteraturstudien ar etiskt granskade och godkanda av en etisk
kommitté. Forfattarna har under granskningsprocessen stravat efter att halla ett neutralt

forhallningssatt gentemot artiklarnas material. Allt material som svarar pa syftet i artiklarnas
resultat har presenterats och inte forvrangts. Da arbetet ar ett studentarbete pa avancerad niva
ar inte etikprovning nodvandig savida det inte ar tankt att anvandas for vidare forskning (Lag

om etikprévning av forskning som avser manniskor, SFS: 2003:460).

6. RESULTAT

Studiens resultat presenteras utifran de huvudkategorier och underkategorier som
framkommit. Totalt identifierades fem huvudkategorier och fyra underkategorier. Féljande
huvudkategorier identifierades: Att vara mamma och adlskare; konsten att kombinera olika
roller, Kroppens betydelse for den sexuella hdlsan, Férsummelse av den egna lusten, Det
forandrade behovet av intimitet och Att vaga samtala om sex och intimitet. Nedan redovisas

en tabell for tydliggOrande av resultatets uppbyggnad. (Se tabell 2.)

Tabell. 2. Oversikt 6ver slutgiltiga huvudkategorier och underkategorier.

Huvudkategori Underkategori

Att vara mamma och alskare; konsten att
kombinera olika roller

Kroppens betydelse for den sexuella halsan Den nya kroppsbilden
Brostens dubbla funktion
Férsummelse av den egna lusten Asidosittandet av egna behov
Den 6verhéngande radslan for smarta och ny
graviditet

Det forandrade behovet av intimitet

Att vaga samtala om sex och intimitet

6.1. ATT VARA MAMMA OCH ALSKARE; KONSTEN ATT KOMBINERA OLIKA
ROLLER

Kvinnor upplevde att deras sexuella hélsa efter barnafddande forandrades i och med den nya
rollen som mamma (Bender et al., 2018; DeMaria et al., 2019; Khajehei & Doherty, 2018;
Martinez-Martinez et al., 2017; Pardell-Dominguez et al., 2021; Salim et al., 2010). Manga
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upplevde aven att de forlorade sin kvinnlighet i samband med den nya rollen (Bender et al.,
2018; Pardell-Dominguez et al., 2021).

" Hard to separate being a mum, being a wife and still being me ... I also just don 't feel like
myself anymore.”" (Khajehei & Doherty, 2018, s. 324).

Det var svart att kanna sig sexig samtidigt som hushallsuppgifter och vardagliga bestyr med
barn skulle utforas. En del upplevde aven att de bar allt ansvar pa sina axlar och att de gick
fran att ha ett gemensamt ansvar kring hemmet till att inta stereotypiska roller, vilket
paverkade deras sexuella halsa negativt (Woolhouse et al., 2012). Manga upplevde att den nya
rollen medférde brist pa egentid och for relationen med deras partner vilket resulterade i att
den sexuella hélsa inte var den framsta prioriteten (Bender et al., 2018; Woolhouse et al.,
2012). Andra kvinnor upplevde att barnets ankomst forde kvinnan och hennes partner

emotionellt ndrmre varandra (Bender et al., 2018; Stavdal et al., 2019).

" [ feel like there’s not so many elements of our relationship that are sexy anymore.... What we
don’t have at the moment is ‘us time’ and I don’t feel like that time is prioritised. "

(Woolhouse et al., 2012, s. 187).

Den nya rollen som mamma medforde ett nytt fokus da mestadels av tankarna dgnades at
barnets behov vilket ledde till en minskad sexuell lust (Alnuaimi et al., 2020; Bender et al.,
2018; DeMaria et al., 2019; Martinez-Martinez et al., 2017; O’Malley et al., 2019; Salim et
al., 2010). De distraherande faktorerna medférde att forspelet inte prioriterades vilket
resulterade i att kvinnorna inte var tillrdckligt upphetsade under den sexuella akten och

paverkade darmed upplevelsen (Pardell-Dominguez et al., 2021).

"My desire is lower now, I think it’s because I'm tired, I don't sleep soundly because I'm

always watching her" (Martinez-Martinez et al., 2017, s. 186).

Att ha barnet sovande i samma rum blev ett storningsmoment och resulterade i bristande
fokus pa grund av oro att barnet skulle vakna och vara ledsen (Bender et al., 2018; Khajehei
& Doherty, 2018; Martinez-Martinez et al., 2017; Olsson et al., 2015; O’Malley et al., 2019;
Salim et al., 2010). Vissa tyckte aven att det var olampligt och brist pa respekt gentemot
barnet att ha sexuell aktivitet i samma rum (Martinez-Martinez et al., 2017; Salim et al.,
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2010). For att mojliggora ett aktivt sexliv upplevde vissa att de behovdes planering for att fa
in det i vardagen. Exempelvis planerades de intima stunderna in da barnet var hos barnvakt
eller under barnets sovtider (O"Malley et al., 2019; Stavdal et al., 2019). En del kvinnor
upplevde att planeringen minskade den spontana sexuella njutningen och tillfredsstéllandet
(O"Malley et al., 2019).

" We’re not planners. It wouldn’t be my cup of tea to be like, right we’ll pencil that in at eight
o’clock like. That nearly takes the niceness out of it." (O’Malley et al., 2019, s. 55).

6.2 KROPPENS BETYDELSE FOR DEN SEXUELLA HALSAN

Den nya kroppsbilden

De kroppsliga férandringarna som uppkommit efter graviditeten paverkade kroppsbilden
negativt. En kénsla av att vara oattraktiv och missngjd 6ver forandringarna som intraffat efter
graviditeten paverkade sjalvkanslan vilket i sin tur medférde att intimiteten och den sexuella
lusten paverkades negativt (Asadi et al., 2021; DeMaria et al., 2019; Khajehei & Doherty,
2018; Martinez-Martinez et al, 2017; Olsson et al., 2005; O’Malley et al., 2019; Pardell-
Dominguez et al., 2021; Salim et al., 2010; Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012). Den
negativa kroppsbilden var framférallt kopplad till férandringarna kring kvinnans mage. Flera
beskrev magen som stor och sladdrig med bristningar (Asadi et al., 2021; Martinez-Martinez
etal., 2017; O’Malley et al., 2019; Pardell-Dominguez et al., 2021; Stavdal et al., 2019;
Woolhouse et al., 2012). Brostens form och storlek fordndrades efter graviditeten till det
negativa (Olsson et al., 2005, Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012). Aven en
medvetenhet kring forandringarna av vagina medforde att kvinnan kéande oro vilket paverkade
sjalvkénslan (Asadi et al., 2021; Olsson et al., 2005).

My self-esteem is lower, my body has changed, it’s worse than before whereas his [my
partner’s] is still the same, I weigh more, my belly is flabby and sometimes | feel that | avoid
having sex, because I think when he sees me naked, he’ll see I'm not okay, I feel insecure
about my body right now. | see myself in the mirror and I say to myself that my body is
horrible and I think that he likes me less than before.
(Martinez-Martinez et al., 2017, s. 187)

For att undvika upplevelsen av osékerhet under en intim stund hittades olika I6sningar for att
dolja kroppen for sin partner. Till exempel genom sléckt belysning, att délja kroppen under

tacket samt vanda ryggen till (Martinez-Martinez et al., 2017, O’Malley et al., 2019; Salim et
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al., 2010; Woolhouse et al., 2012). En del kvinnor kdnde skam 6ver den férandrade kroppen
vilket paverkade deras sjalvfortroende och resulterade i undvikande av intima stunder
(Stavdal., 2019). Det fanns dven en osakerhet kring att ens partner skulle tycka mindre om en
pa grund av de kroppsliga forandringarna (Martinez-Martinez et al., 2017). Nagra kvinnor var
i behov av bekréftelse fran deras partner géllande deras negativa kroppsbild och de upplevde
mindre osakerhet nér deras partner bekréftade att deras kropp fortfarande var attraktiv (Asadi
et al., 2021; Stavdal et al., 2019).

En del kvinnor delade inte tankarna att de kroppsliga forandringarna hade en negativ paverkan
pa den sexuella hélsan (Olsson et al., 2005; O’Malley et al., 2019; Stavdal et al., 2019;
Woolhouse et al., 2012). Nagra kvinnor uttryckte en positiv bild 6ver forandringarna; deras
nya kroppsform, magen och brosten. De ké&nde sig stolta 6ver forandringarna som uppkommit
under graviditeten och det sdgs som ett bevis pd vad deras kropp genomgétt (O’Malley et al.,
2019; Stavdal et al., 2019). Vidare uttryckte en del att de fatt mer respekt for sig sjalv som
kvinna och for deras kropp vilket gav en kénsla av egenmakt (Woolhouse et al., 2012). De
som accepterat de kroppsliga férandringarna kénde sig tillfreds med kroppen vilket hade
betydelse for deras sexuella halsa (Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012; Martinez-
Martinez et al., 2017).

| feel like if anything, I had more respect for myself and for the female form. I mean it’s quite
a miraculous thing, and I found that empowering, rather than sort of negative... You know, it

can be very pleasurable, but it can also create life. (Woolhouse et al., 2012, s. 187)

Brostens dubbla funktion

Innan graviditeten sags brosten som en symbol for kvinnlighet och sensualitet och efter
barnafédande upplevde manga att brosten inte langre var forknippat med nagot sexuellt
(DeMaria et al, 2019; Olsson et al., 2005; O’Malley et al., 2019; Pardell-Dominguez et al,
2021). Amningen paverkade kvinnors upplevelse av att kanna sig attraktiv (DeMaria et al.,
2019) och manga upplevde att amningen kandes stressande och besvarlig vilket medforde en
minskning av den sexuella lusten (Pardell-Dominguez et al., 2021). Det var svart att acceptera
att brosten bade skulle vara nagot sexuellt och barnets kalla till mat (Martinez-Martinez et al.,
2017; Olsson et al., 2005; Pardell-Dominguez et al., 2021). Amningen i sig var en bidragande
orsak till trétthet vilket minskade den sexuella lusten (Bender et al., 2018; DeMaria et al.,
2019; Woolhouse et al., 2012).
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" The baby owned my breasts and he (the partner) could not have them until I stopped
breastfeeding™ (Olsson et al., 2005, s. 385).

En del upplevde att deras partner berérde brosten pa ett annat satt an tidigare vilket skapade
kénslor av olust. Beroringen av brdsten medforde inte den upphetsning som den tidigare
medfort (Martinez-Martinez et al., 2017; Pardell-Dominguez et al., 2021). Den foérandrade
funktionen av brosten upplevdes som kéanslomassigt pafrestande, speciellt da
brostmjolkslackage forekom vid berdring (Bender et al., 2018; O’Malley et al., 2019; Salim et
al., 2010).

"Even if we were being intimate or anything 1’d be like this was an area [the chest] you don’t
go near, because | was afraid that milk was going to squirt out."
(O’Malley et al., 2019, s. 56).

6.3 FORSUMMELSEN AV DEN EGNA LUSTEN

Asidosétta sina egna behov

Det framkom att kvinnor prioriterade sin partners sexuella tillfredsstallelse framfor sin egen
(Alnuaimi et al., 2020; DeMaria et al., 2019; Olsson et al., 2005; O’Malley et al., 2019;
Pardell-Dominguez et al., 2021; Woolhouse et al., 2012). De ansag att det deras plikt som
kvinna var att tillfredsstélla sin partner (Martinez-Martinez et al., 2017; Woolhouse et al.,
2012). Kvinnor upplevde att det fanns en press fran samhallet kring hur den perfekta mamman
skulle vara samtidigt som hon skulle vara en sexuell varelse (Pardell-Dominguez et al., 2021).
Det forandrade sexuella intresset skapade skuldkénslor. Dessa skuldkénslor handlade snarare
om kvinnors egna tankar och forvantningar pa sig sjilv &n partnerns (O’Malley., 2019;
Woolhouse et al., 2012). En del upplevde att det var viktigt att prioritera sexuellt umgénge vid
avsaknad av lust eller trotthet da det var ett satt for kvinnor att kanna samhorighet med sin
partner (Woolhouse et al., 2012).

I guess | went from having a very healthy sex-drive and a very healthy libido and interest in
sex, to being completely disinterested, completely....And doing it out of obligation, because [
felt that Michael really enjoys it - as most men do (chuckles). So I felt as though I was kind of

letting him down, so | pressured myself into it. (Woolhouse et al., 2012, s. 188)

En annan anledning till varfor kvinnorna asidosatte sina behov var pa grund av att deras

sexuella halsa styrdes av den kulturella tron och de Islamiska religitsa foreskrifterna. Enligt
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deras tro aterupptogs det sexuella umgénget 40 dagar efter barnafédande och ibland tidigare

om avslaget upphort.

"As you know man cannot tolerate, and | cannot say no, so when I became clean | had the

intercourse...even after 20 days... this is his right as our religion says"

(Alnuaimi et al., 2021 s. 4).

Det var ofta mannen som tog initiativ till samlag och kvinnor gick med pa det oavsett om de
kénde sig redo eller inte. Att inte lyda sin man var en synd och en oro fanns for vad det kunde
innebéra ifall dem inte 16d Guds ord. Det fanns dven en oro 6ver mannens reaktion ifall de
inte gick med pa sexuellt umgénge och en radsla att mannen skulle soka tillfredsstéllelse hos
en annan kvinna. En del kvinnor upplevde dock att ndgra man var forstaende till deras

situation och véntade tills de kénde sig redo (Alnuaimi et al., 2020).

Den 6verhangande radslan for smarta och ny graviditet

Manga upplevde att deras sexuella hélsa paverkades negativt pa grund av en radsla och oro
over att den sexuella aktiviteten skulle upplevas som sméartsam. Det var vanligt att det tog
flera veckor innan de kdnde sig redo (DeMaria et al., 2019; Salim et al., 2010; Stavdal et al.,
2019; Pardell-Dominguez et al., 2021). Flertalet uttryckte en radsla 6ver att det skulle bli
svarare ju langre de vantade med den sexuella aktiviteten (Olsson et al., 2005; Pardell-
Dominguez et al., 2021) och méanga hade hort genom sina vanner att det skulle gora ont vilket

medforde oroskénslor infor sexuellt umgénge (Salim et al., 2010).

"l was afraid to get on with it, because my friend said that she went through horrors, that the

pain was terrible. | was afraid. | kept out of his way.” (Salim et al., 2010, s. 736).

En del hade inte borjat med preventivmedel och tanken pa att bli gravid igen gjorde dem
oroliga och hindrade dem fran att vara sexuellt aktiva (DeMaria et al., 2019; Martinez-
Martinez et al., 2017). Kvinnor som var skyddade mot graviditet upplevde en battre sexuell

hélsa jamfort mot de som inte var det (DeMaria et al., 2019).

"We only use condoms and when I think that I could be pregnant again I feel scared and can’t

enjoy it or feel relaxed when we do it..." (Martinez-Martinez et al., 2017, s 187).

6.4 DET FORANDRADE BEHOVET AV INTIMITET

Synen pa intimitet forandrades efter barnafédande (Bender et al., 2018; Olsson et al., 2005;

16



Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012) och perspektivet och behovet av intimitet kunde
skilja sig mellan paret (Bender et al., 2018; Khajehei & Doherty, 2018; Martinez-Martinez et
al., 2017; Woolhouse et al., 2012).

"He counts quantity over quality ... I do wish he would want to spend time not just having sex

but intimacy, romance, cuddling as well." (Khajehei & Doherty, 2018, s. 322).

Intimiteten behdvde nodvéndigtvis inte vara penetrerande samlag, utan kunde exempelvis
vara att sitta nara varandra i soffan, lata handerna vidréra varandra, omfamna varandra och
kyssas eller genom verbal bekraftelse (Bender et al., 2018; Stavdal et al., 2019; Woolhouse et
al., 2012). En del kvinnor hade en annan syn pa begreppet intimitet, de ansag att intimitet och
sexuell aktivitet var ssmmanlankade. For vissa innebar det en saknad av intimitet nér det
sexuella aktiviteterna uteblev (Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012) och en del
kvinnor upplevde att kvalitén pa den sexuella aktiviteten var viktigare an kvantiteten (Olsson
et al., 2005).

"I think you can still be intimate without sex and we"ve been intimate without having sex a few
times as well because | amn’t enjoying it at the moment so we do other things."
(O’Malley et al, 2019., s 56).

Det starka emotionella band som formades mellan barnet och kvinnan kunde paverka det
sexuella och intima forhallandet med partnern (Olsson et al., 2005; Martinez-Martinez et al.,
2017; Woolhouse et al., 2012). Flera kvinnor upplevde att den fysiska och emotionella
kontakten med barnet uppfyllde deras behov av intimitet (Olsson et al., 2005; Woolhouse et
al., 2012).

1 think I've changed from being a lusty woman with my husband... wanting that intimate

contact with my husband has changed, because now I think | ’m getting — it’s not intimate

contact from my kids — but that physical contact is so consumed with my children that that
need is fulfilled that way. (Woolhouse et al., s. 187)

Flera kvinnor uttryckte betydelsen av att spendera tid med sin partner for att fraimja deras
sexuella halsa (Olsson et al., 2005; O'Malley et al., 2019; Pardell-Dominguez et al., 2021;
Stavdal et al., 2019; Woolhouse et al., 2012). For andra var det viktigare med egentid snarare
an att vara intim (Bender et al., 2018; DeMaria et al., 2019; Olsson et al., 2005; Stavdal et al.,
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2019) exempelvis att 1&sa en bok eller prioritera somnen (Olsson et al., 2005; Stavdal et al.,
2019).

6.5 ATT VAGA SAMTALA OM SEX OCH INTIMITET

Kommunikationen hade en betydande roll for en tillfredsstallande sexuell héalsa (Alnuaimi et
al,, 2020; Bender et al., 2018; Khajehei & Doherty, 2018; Martinez-Martinez et al., 2017,
Olsson et al., 2005; O’Malley et a.l, 2019; Pardell-Dominguez et al., 2021; Salim et al., 2010;
Stavdal et al., 2019). Kommunikationen involverade inte endast samtal utan aven
kroppsspraket. En viktig del av kommunikationen var att kdnna in den andres kanslor (Bender
et al., 2018; O’Malley et al., 2019).

Yeah, and as I said, it wouldn 't be that 1’d feel insecure or he’d feel insecure, we 've talked
about, kind of, we do talk about our sexual relationship and sometimes I’'m not happy and

sometimes he’s not happy and we’d sit down and we’d say it. (O’Malley et al, 2019., s. 56)

| en del forhallanden var kommunikationen angaende sex och intimitet bristfallig (Khajehei &
Doherty., 2018; Martinez-Martinez et al., 2017; Olsson et al., 2005; O’Malley et al., 2019).
Bristande kommunikation kring intimitet eller den sexuella upplevelsen hade en negativ
paverkan pa den sexuella hédlsan (O’Malley et al., 2019; Khajehei & Doherty., 2018;
Martinez-Martinez et al., 2017; Olsson et al., 2005; Pardell-Dominguez et al., 2021).

" | stay up on purpose until he has fallen asleep, in order not to have to say no to sex."
(Olsson et al., 2005, s. 385).

Trots att kvinnorna ansag att det var viktigt att diskutera sexuella problem upplevde de ibland
svarigheter kring samtalet (O’Malley et al., 2019; Stavdal., 2019).

7. DISKUSSION

7.1 METODDISKUSSION

Studiedesign

Forfattarna 6nskade skapa en okad forstaelse for kvinnors upplevelse av sexuell hélsa efter
barnafédande. Med syftet i atanke ansags det lampligt att anvéanda sig av en kvalitativ ansats.
Alternativet till en litteraturstudie hade varit att anvanda en kvalitativ metod for att skapa en
djupare forstaelse 6ver fenomenet som studerats. En kvalitativ intervjustudie hade gjort det

mojligt for forfattarna att fanga exempelvis kroppssprak och tonlage som forloras vid
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anvandning av redan analyserade och bearbetade artiklar. En litteraturoversikt valdes da
forfattarna 6nskade uppfattning kring det studerade fenomenet pa en global niva snarare &n
djupare forstaelse av ett fatal kvinnors upplevelse. Da det endast fanns ett begransat antal
artiklar av kvalitativ metod inom omradet hade det mojligtvis lampat sig med en kvalitativ

intervjustudie.

Datainsamling

For att bredda urvalet av artiklar genomfordes sokningar i tre databaser som berér medicin
och omvardnad; PubMed, CINAHL och PsyciInfo. Da sokningar utforts i olika databaser har
forhoppningsvis inga studier missats vilket medfor att majoriteten av artiklar som beror
omradet inkluderats i resultatet. Att soka i flera databaser som har omvardnadsfokus 6kar
chansen att finna relevanta artiklar vilket 6kar sensitiviteten och stérker arbetets trovardighet
(Henricson, 2017).

Sokningen i Psycinfo medforde inga nya artiklar utan endast dubbletter samt artiklar som inte
motsvarade syftet. Sokord kontrollerades av de dubbletter som aterfanns i Psycinfo for att

sakerstalla att inga artiklar missats da databasen anvander andra termer.

En styrka i datainsamlingen var att forfattarna anvénde sig av sokblock, svensk MeSH,
keywords fran artiklar dér abstraktet ansags vara av relevans, samt stod fran en bibliotekarie
for att identifiera relevanta sokord utifran det énskade syftet. Bibliotekarien gav radet att
identifiera keywords som forekom i samtliga inkluderade artiklar. Detta for att finna alla
artiklar i en och samma s6kning. Begreppet psykosocialt exkluderades i skningarna trots att
det forekommer i studiens syfte da samtliga inkluderade artiklar inte anvander detta begrepp
som keyword. Polit & Beck (2013) menar att det ar av vérde att ta hjéalp av en bibliotekarie for

att identifiera relevanta artiklar vid en litteraturoversikt.

For att 0ka sensitiviteten i arbetet anvande sig forfattarna av trunkering samt de booleska
operatorerna AND och OR for att identifiera alla tankbara artiklar inom omradet. For att 6ka
mojligheten att endast inkludera artiklar av relevans, det vill sdga av hog specificitet, valde
forfattarna att nyckelorden “’sexual*’” OR “’intimacy’’ skulle féorekomma 1 artikelns titel vid
sokning i databaserna. Vid en datainsamling finns det alltid en risk att studier missas. For att
sakerhetsstalla att s& manga studier som majligt inkluderades som rérde omradet gjordes en

sekundarsokning genom att studera referenslistor i artiklar som svarade pa syftet. Enligt

19



Friberg (2012) ar sekundérsokning en effektiv och nédvandig metod for slutresultatets kvalitet

samt for att inte ga miste om relevant litteratur.

Inom den kvalitativa forskningen ar det vanligt forekommande att anvénda citat som titel for
att fanga lasarens intresse. Detta medfor att det finns en risk att artiklar som svarade pa syftet
missades da forfattarna valde att exkludera artiklar om titeln inte 6verensstamde med arbetets
syfte under det forsta urvalet.

Urval

| studien forekommer inga geografiska begrénsningar. Detta medfor en bredd i resultatet
vilket forfattarna anser vara en styrka med studien. Totalt inkluderades 501 kvinnor fran atta
olika lander. En ytterligare styrka med studien var variationen av informanternas erfarenheter
utifran alder, darav inkluderades studier som belyser dldre kvinnors upplevelser. | studien av
DeMaria et al. (2019) inkluderades kvinnor mellan 18 till 78 ar. Detta innebér att en tid kan ha
gatt sedan barnafédande vilket kan paverka minnet och medféra att jobbiga upplevelser

glomts bort, vilket kan ge ett missvisande resultat.

Att inkludera alla typer av relationsférhallanden, vaginala forlossningar och kejsarsnitt
medfor ett bredare perspektiv av kvinnors upplevelser. Henricson (2017) menar att variationer
i urvalet &r en viktig faktor som medfor att dverforbarheten av studien dkar samt bidrar till en
okad trovardighet i urvalet. Studiens resultat baseras pa forstfoderskor och omfoderskor
upplevelse. Detta skulle kunna paverkat resultatets utfall da upplevelsen hos forstfoderskor
och omfoderskor kan skilja sig at.

Spraket begransades till svenska och engelska vilket medférde att artiklar skrivna pa andra
sprak som kan ha varit av relevans for syftet exkluderades. Da valdigt fa studier av kvalitativ
metod gjorts inom omradet begransades inte artalet. Det var endast en studie &ldre &n tio ar,
denna skulle kunnat exkluderats fran resultatet for att tillhandahalla den senaste forskningen.
Studien inkluderades trots detta da ett globalt perspektiv 6nskades och foreliggande studie

berdrde kvinnors sexuella halsa utifran ett svenskt perspektiv.

| studien gjord av Alnuaimi et al. (2020) redovisas ett bortfall pa tio stycken kvinnor da det

inom kulturen ansags vara opassande att tala om kvinnors sexuella hélsa. Detta skulle kunna
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leda till ett missvisande resultat da kvinnorna som inkluderades majligtvis inte var

transparenta i deras intervjuer.

Kvalitetsgranskning

Samtliga artiklar granskades enskilt av bada forfattarna och sedan tillsammans vilket
minimerar risken for snedvriden bedémning av studiernas kvalité. Enligt Henricson (2017)
stéarks reliabiliteten om flera granskar artikeln.

Ett poangsystem skapades for att underlatta bedémningen av artiklarnas kvalité.
Poangsystemet kan ha medfort att artiklar av lag kvalité exkluderades. En annan
bedémningsmall eller poangsystem kunde medfort att artiklar av lag kvalité inkluderats och
paverkat resultatets utfall. Innan artiklarna av 1ag kvalité exkluderades diskuterades de
aterigen for att sakerstalla kvalitén, detta for att inte ga miste om en artikel som eventuellt

kunnat inkluderats.

| studien inkluderas en artikel som bedomdes vara av lag kvalité relaterat till bristande metod
samt diskussion och motsvarade darmed inte kravet pa kvalité. Anledningen att artikeln
inkluderades i denna studie var pa grund av att studien svarade pa syftet och presenterade ett
innehallsrikt resultat med stod av flera citat. Att inkludera artiklar med lag kvalité kan ses som

en svaghet da de potentiellt kan leda till felaktiga slutsatser.

Dataanalys

Artiklarnas resultat l&stes forst igenom enskilt av forfattarna for att skapa en uppfattning kring
helheten. Darefter genomfordes analysen av samtliga artiklar gemensamt vilket starker
tillforlitligheten av studiens resultat. Da resultaten diskuterades minimeras risken for
feltolkningar och leder till en djupare forstaelse av fenomenet. Under arbetets gang har
diskussion kring uppsatsen forts vid flera handledningstillfallen med handledare samt
studiekamrater. Genom aterkopplingen har mojlighet givits att utbyta tankar och ideér vilket
paverkat arbetet positivt. Graneheim & Lundman (2004) pastar att trovardigheten och

palitligheten dkar genom att diskutera arbetet tillsammans med handledare och kurskamrater.

Forfattarnas arbetslivserfarenhet och personliga erfarenheter kan ha paverkat dataanalysen
och tolkningen av resultatet. En av forfattarna har fott barn vilket kan ha paverkat analysen da

egna tankar kring sexuell hélsa kan farga tolkningarna av texten. For att minimera risken att
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forforstaelsen paverkat resultatet har diskussion och reflektion forts innan arbetets start samt

under arbetets gang.

Engelska ar inte forfattarnas modersmal, vilket kan leda till feltolkning av materialet. For att
minimera detta lastes artiklarna flertalet ganger och diskussion har forts kring resultatet och

stod i form av Gversattningsverktyg har anvénts vid behov. Citaten har behallits pa engelska
vilket medfor att risken for feltolkning minimeras. Genom anvandning av citat forstarks

tillforlitligheten och resultatets kategorier fortydligas for lasaren.

Acrtiklarna som inkluderats i studien har anvént olika kvalitativa insamlingsmetoder; bland
annat enskilda semistrukturerade intervjuer, fokusgrupper samt kvalitativa enkatfragor, vilket
enligt Kristensson (2014) starker resultatets tillférlitlighet.

En av artiklarna som inkluderats i resultatet belyser bade mannen och kvinnans perspektiv
avseende upplevelsen av sexuell hélsa efter barnafédande. Det framgar i metoden att
intervjuerna skett enskilt och i resultatet gar det tydligt att urskilja vilken som &r kvinnans
upplevelse respektive mannens. Artikeln inkluderades och endast resultatet som speglar
kvinnors upplevelse inkluderades. | en annan artikel bestod deltagarna av kvinnor samt
vardpersonal, perspektivet fran vardpersonalen exkluderades i dataanalysen da det inte

motsvarade inklusionskriterierna eller svarade pa syftet.

7.2 RESULTATDISKUSSION

Foreliggande studie hade som syfte att belysa kvinnors upplevelse av sexuell hélsa efter
barnafédande. Resultatet baseras pa tolv artiklar fran nio lander och omfattade bade
forstfoderskor samt omfoderskor och strackte sig fran tiden efter barnafédande till cirka fyra
ar efter. Resultatet visade att manga forandringar kring den sexuella hélsan uppstod efter
barnafédande. Den nya rollen och det forandrade behovet av intimitet gick manga ganger inte
ihop. Kvinnorna asidosatte sina sexuella behov framfor partnerns av olika anledningar och
upplevelse av att kroppen forandras efter forlossningen gjorde det svart att kanna sig attraktiv

och sexuell.

Den sexuella halsan paverkades av svarigheterna att kombinera mammarollen med rollen som
alskare. Likheter ses i studien av Levesque et al. (2020) dar forstagangsforaldrars upplevelser

av foraldraskap belyses. Majoriteten av forstagangsforaldrar upplever kanslor av forlust, bade
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av sig sjalv och som par. Manga kvinnor upplevde att stereotypiska roller uppstod efter
barnafédande vilket paverkade deras sexuella halsa. Likheter ses i studien av Levesque et al.
(2021) dar det framkom att uppgifter och ansvar som tillkom i foraldraskapet resulterar i
trotthet vilket gor att det sexuella samlivet inte prioriteras. Enligt en kohortstudie gjord av
McDonald et al. (2017) upplever kvinnor att delat ansvar kring hushallsuppgifter har en
positiv inverkan pa sexuella njutning och tillfredsstallelse. Montemurro & Siefken (2012)
studie undersoker kvinnors syn pa médrars sexualitet och baseras pa kvinnor mellan 20 till 40
ar. | studien inkluderades bade kvinnor med barn respektive kvinnor utan barn. Majoriteten
anser att sexualiteten skiljer sig at beroende pa om kvinnan ar mamma eller inte. Enligt
normen anses mammor inte attraktiva och manga kvinnor kdampar mot denna norm. Det finns
en oro bland kvinnor att som mamma férsumma sina sociala och fysiska behov och manga ar
fast beslutna att inte lata det ske. Det finns aven en teori om att ifall kvinnan kanner sig

attraktiv medfor det lycka och god sexuell hélsa.

Kvinnors syn pa intimitet férandrades efter barnafodande. Behovet av sexuell aktivitet ansags
inte lika betydelsefullt utan behovet av intimitet var viktigare. Likheter ses i studien av
Levesque at al. (2021) dar sexuell aktivitet forandras efter barnafédande och intimitet blev
viktigare. | en studie av Sakaluk et al. (2014) &r den fysiska sexakten inte det enda som
motiverar kvinnor, allt det k&nsloméssiga runtomkring upplevs lika sexuellt och drivande.
Kvinnor lade storre vikt vid den kansloméassiga aspekten medan man sag sex som nagot
fysiskt. Kvinnor uttrycker att en orgasm inte ar nodvandig for att uppna sexuell
tillfredsstéllelse. Ett intressant fynd i foreliggande resultat visade att barnet uppfyllde det
intima behovet hos en del kvinnor. Kvinnors behov av intimitet kan forklaras utifran Basson
(2000) cirkulara responsmodell som innebar att malet med sexuell aktivitet inte behver vara

orgasm utan snarare kanslomassig intimitet eller véalbefinnande.

Manga kvinnor har sexuellt umgéange fast de inte kande sig redo. Olika faktorer paverkade
kvinnor att forsumma den egna lusten da de ansag att det var deras plikt att tillfredsstélla sin
partner. Detta stods av Anzaku & Mikah (2014) dar majoriteten av kvinnor asidosatter sina
egna behov och prioriterar sin partners sexuella tillfredsstallelse. Likheter kan ses i studien av
Braksmajer (2017) vars syfte var att undersdka hur kvinnor med nedsatt sexlust eller
dyspareunia dgnade sig at sexuella aktiviteter. | studien framkommer det att kvinnor agnar sig
at sexuella aktiviteter trots nedsatt lust eller smérta pa grund av initiativ fran partner. Att

prioritera sin partners tillfredsstallelse anses som en skyldighet snarare &n beaktande av egen
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onskan. Till skillnad fran Braksmajer (2017) menar Trice-Black (2010) att det var kvinnors
egna 6nskemal att behaga sin man pa grund av valvilja och sags inte som en skyldighet.

Kvinnor latsas njuta under sexuell aktivitet och fejkar orgasm for att inte sara mannen.

Kulturella skillnader paverkade den sexuella halsan. En studie gjord pa 25 stycken muslimska
kvinnor i Jordanien belyser att kvinnor atergar till sexuell aktivitet pa grund av kulturell tro
och for tillfredsstallande av partnerns behov. Detta styrks av Khoei et al. (2008) studie gjord
pa muslimska kvinnor i Iran vars syfte att ta reda pa hur kvinnor upplevde sin sexuella halsa.
Det framkommer att kvinnors plikt ar att lyda och tillfredsstalla sin man och de har inte ratt att
avboja sexuell aktivitet. Manga kvinnor anser att de tjanar Allah ifall de lyder mannens vilja.
Kvinnor bagatelliserar sin egen sexualitet och forbjuder sig sjalva att uppleva sexuell lust.
Likheter ses i studien gjord av Anzaku & Mikah (2011) som inkluderade 340 stycken kvinnor
dar majoriteten var kristna. Det framkom att kvinnor forsummar sina behov och aterupptar
sexuell aktivitet efter sin partners begaran. For att uppna en god sexuell hélsa och méjlighet
till njutningsfulla upplevelser ar ett respektfullt forhallningssatt till sexualitet och sexuella

relationer nodvandigt dar ratten till sjalvbestimmande respekteras (WHO, 2006).

Kroppen hade betydelse for den sexuella halsan och den fordndrade kroppsbilden medforde
en minskad sjalvkénsla och osékerhet. Enligt en studie av Montemurro & Gillen (2013) var
syftet att utforska kvinnors upplevelse av deras sexuella kroppsbild och hur den férandrades
med aldern. Studien visar att sexuell halsa &r beroende av hur attraktiv kvinnan kanner sig och
majoriteten av kvinnor oavsett alder har en negativ kroppssyn. Nar kvinnan kanner sig
oattraktiv paverkas de sexuella intresset och sexuell intimitet minskar. Sexualiteten paverkas
av sociala media, familj, vanner samt av de fysiska utseendet, och manga kvinnor har
svarigheter kring kroppsacceptans. Clark et al. (2009) framhaller att kvinnors kroppsbild
forandras till det samre efter barnafddande och acceptans av kroppsliga forandringar bidrar till
en battre sexuell hélsa. Detta stods av Ackard et al. (2000) och Woertman & Van den Brink
(2012) som pastar att kvinnor som kanner sig tillfreds med kroppen upplever en battre sexuell
hélsa. En svensk studie gjord av Lindblom et al. (2012) undersokte kvinnors upplevelse av
hur samlivet och vagina forandrades tre till sju ar efter barnafédande. Mer &n halften av
kvinnorna upplever en tillit till kroppen och beundrar dess formaga att kunna béra och féda ett
barn. Att kroppens utseende forandras till det samre har inte ndgon betydelse. Tiden efter
barnafodande kan paverka tankesattet till det positiva i form av acceptans och tacksamhet

kring vad kroppen astadkommit. | en studie av McDonald et al. (2017) upplever kvinnor att
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den sexuella tillfredsstallelsen forbéattras ju langre tid som passerar. Yager et al. (2020) ville
skapa en battre forstaelse dver moderskapets effekter pa kvinnors kroppsbild. I studien
jamfordes kvinnor med barn respektive kvinnor utan barn. Studien visar att kvinnor med barn

upplever mindre kroppskomplex och sjalvobjektifiering an kvinnor utan barn.

Svarigheter kring acceptans av brostens forandrade uppgift och dess paverkan pa sexualiteten
forekom bland flertalet kvinnor. Avery et al. (2000) beskriver olika aspekter av sexualiteten
hos ammande forstfoderskor. | studien framkom att en tredjedel av kvinnorna upplever
svarigheter kring brostens dubbla funktion men att det inte paverkar den sexuella relationen
med partnern. | en studie av Oliveira et al. (2015) belystes amningens paverkan pa kvinnans
sexualitet dé&r tio stycken kvinnor intervjuades. I studien framkommer det att kvinnor upplever
i likhet med foreliggande resultat att brosten numera har tva syften, dock upplever majoriteten
av kvinnor att amning inte paverkar deras sexualitet. Under sexuell aktivitet ar brosten
erotiska och vid amning ar det barnets naringskalla. Kvinnor uppger vikten av att separera
brostens olika syften vilket leder till en positiv paverkan pa sexualiteten. Ett intressant fynd i
en studie gjord av Hinson et al. (2018) som undersokte kvinnors uppfattning av brésten
framkommer det att kvinnor som inte ammar anser att brosten enbart har ett sexuellt syfte.
Johnson (2011) menar dock att amning har en positiv effekt pa den sexuella lusten pa grund
av brostens forandrade form och kanslighet. Kvinnor upplevde att amningen minskade deras
sexuella lust. Johnson (2011) pastar dven att amning kan minska den sexuella lusten pa grund
av den hormonella paverkan som amningen medfor. Studien av Trutnovsky et al. (2006)
pastar att amning ar en bidragande orsak till nedsatt sexlust. Detta styrks dven av Brtnicka et
al. (2009) dar kvinnor som ammar inte upplever sexuell tillfredsstéllelse i lika hog grad som

kvinnor som inte ammar.

8. SLUTSATS

Att bli mamma kan vara en stor handelse i kvinnors liv och manga upplever att deras sexuella
hélsa efter barnafédandet forandras. Den nya mammarollen innebar en férédndring av
prioriteringar och behov, dér den egna sexuella hélsan asidosatts och intimiteten far en storre
betydelse. De kroppsliga forandringarna och bréstens nya funktion paverkar kvinnors
upplevelse av att kénna sig sexuella. Genom en god kommunikation med sin partner framjas

kvinnors sexuella hélsa.
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9. KLINISKA IMPLIKATIONER

Foreliggande studie belyser att flertalet faktorer paverkar kvinnors upplevelse av sexuell hélsa
efter barnafédande. Da barnmorskan méter kvinnan regelbundet paA MHV under graviditeten
kan hen ge kvinnan verktyg att férbereda sig pa de forandringar som kan uppsta efter
barnafédande. Detta kan bidra till en 6kad kunskap och forstaelse hos kvinnan och pa sa vis
framja den sexuella halsan. Kvinnor upplever svarigheter att tala om sexuell hélsa och i
manga kulturer anses &mnet olampligt att diskutera. Det ar darmed av vikt att samtala kring
upplevelsen av den sexuella halsan utifran ett psykosocialt perspektiv pa efterkontrollen som
sker cirka sex till atta veckor efter barnafodande. Detta for att ge kvinnan majlighet att
samtala kring forandringar som uppstatt. Det kan vara fordelaktigt att involvera partnern vid
detta besok for att framja den sexuella hdlsan inom partnerrelationen. Det &r av stor vikt att
barnmorskan bjuder in till samtal, visar pa ett 6ppet forhallningssatt och anpassar motet

utefter individen.

10. FORSLAG TILL VIDARE FORSKNING

Mestadels av den forskning som beror kvinnors sexuella halsan efter barnafédande ar av
kvantitativ metod och fokuserar pa den fysiska paverkan graviditeten och barnafédande
innebar. Fokus ligger pa nar kvinnor aterupptar det sexuella samlivet i form av penetrerande
samlag. Fler studier som belyser den sexuella hélsan utifran psykiska perspektiv nskas samt
vad den sexuella halsan innebér for den enskilda individen. Det framkommer i foreliggande
resultat att sexuell halsa &r ett mangsidigt begrepp och for individen mer &n bara penetrerande

samlag.

Majoriteten av de inkluderade studierna i resultatet belyser upplevelsen hos forstféderskor och
omfdoderskor, detta medfor svarigheter att dra slutsatser kring huruvida detta ar applicerbart pa
enbart forstfoderskor da upplevelsen av den sexuella halsan kan skilja sig at mellan dessa
grupper. Fortsatta studier bor déarfor fokusera kring hur forstfoderskor upplever den sexuella
hélsa efter barnafodande. Ytterligare ett forslag ar att genomféra en longitudinell studie efter

barnafédande for att identifiera ifall upplevelserna av sexuell hélsa forandras éver tid.

Det skulle ytterligare vara av intresse att jamfora vaginala forlossningar och kejsarsnitt samt
om upplevelsen av den sexuella halsan av dessa grupper skiljer sig at, och medféra att varden
blir mer individanpassad. Forfattarna efterfragar dven mer forskning kring partnerns

upplevelse av den sexuella halsan efter barnafédande. Foreliggande studie belyses ur ett
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globalt perspektiv. Sverige &r ett mangkulturellt samhélle och da det finns fa studier gjorda
kring detta &mne anser forfattarna att mer forskning behdvs utifran ett svenskt perspektivet
dar mangfalden belyses.
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intercourse after giving birth 17-37 &r. 6 till 12 veckor Kvinnorna beskriver att
postpartum. aterupptagande av samlag
Midwifery Datainsamling: medfdrde fysiska och
Semistrukturerade psykiska besvar.
Jordanien intervjuer.
Analys: Giorgi’s
tillvagagangssatt
(Innehallsanalys).
Etiskt godkénnande: Ja
Asadi et al, 2021 Syfte: Att utforska | Design: Kvalitativ metod | Kvinnor upplevde minskad Medelhdg
kvinnors Urval: Strategiskt urval. attraktivitet och minskad
Exploring the experiences | upplevelse av 23 deltagare. 17 sexuell funktion men dven
related to postpartum forandringar efter forstfoderskor och kénslor av insolvens och
changes: perspectives of en forlossning omfoderskor mellan 19-41 | hjalpléshet och borjan péa en
mothers and healthcare ar gamla och 6 vardgivare. | ny period i livet.
providers in Iran Vaginal forlossning och
kejsarsnitt.
BMC Pregnancy and Datainsamling:
childbirth Semistrukturerade
intervjuer.
Iran Analys: Innehallsanalys.
Etiskt godkénnande: Ja
Bender et al, 2018 Syfte: Att ta reda Design: Kvalitativ metod | Forandringar efter Hog

“You stop thinking about
yourself as a woman”. An
interpretive
phenomenological study of
the meaning of sexuality for
Icelandic women during
pregnancy and after birth

Midwifery

Island

pa hur Isldndska
kvinnor upplevde
deras sexuella
hélsa under
graviditet och efter
forlossning

med en fenomenologisk
ansats.

Urval: Strategiskt urval.
Atta forstfoderskor och
omfdderskor mellan 23-43
ar med perinealbristning
Vaginal forlossning och
kejsarsnitt.
Datainsamling: Intervjuer
vid 6 och 12 man efter
barnafddande.
Analys:Tolkningsfenomen
ologisk analys.

Etiskt godk&nnande: Ja

graviditeten paverkade
upplevelsen av sexuell hélsa
och hur kvinnor sag pa sig
sjélva som sexuella varelser.
For kvinnan var det viktigt
med fysisk och emotionell

intimitet under denna period.

Kommunikation, narhet och
hansyn fran partnern spelar
roll i deras sexuella relation.
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Khajehei, M., & Doherty, M., | Syfte: Att ta reda Design: Kvalitativ metod. | Kvinnor upplevde Medelhdg
2018 pa kvinnors Urval: Snébollsurval och [ foréndringar kring den
erfarenheter av bekvamlighetsurval. 273 sexuella hélsan under
Women's experience of their | forandringar i deras | forstfoderskor och graviditet och forlossning.
sexual function during sexuella funktion omfoderskor mellan 18-40 | Bland annat forandringar
pregnancy and after under graviditet ar som genomgatt en kring den psykiska hélsan,
childbirth: a qualitative och efter forlossning de senaste aret. | obstetriskt vald,
survey forlossning Hetero- och homosexuella. | relationsproblem, fysiska
Datainsamling: forandringar och
British journal of Midwifery Kvalitativt frageformular rollkonflikter.
online
Australien Analys: Colaizzis process
for tematisk analys
Etiskt godkénnande: Ja
Martinez-Martinez et al, Syfte: Att ta reda Design: Kvalitativ metod Kvinnor upplevde en Hog
2017 pa kvinnors med en fenomenologisk minskad sexuell lust,
upplevelse av deras | ansats. forandrad kroppsbild och att
The sexual function of women sexuel.l.a funk_tion Urval: 30 forstfoderskor de ét”eruppyog sexlivet-innan
. L efter forlossning och omfoderskor mellan de kénde sig redo. Kvinnor
during puerperium: a 21-39 ar. Sex till atta upplevde trétthet av kraven
qualitative study veckor postpartum. fran den nyfodda. Stod frén
Vaginal forlossning eller partner beskrevs som
Sexual and Relationship kejsarsnitt utan avgorande for att aterga till
Therapy komplikationer. ett meningsfullt férhallande.
Heterosexuella. Diskussioner rérande sexuell
Spanien Data_linsamling: hélsa t_efterofbrlossning_en
Semistrukturerade med sjukvarden beskrivs
intervjuer som tabubelagt och saknades
Analys: Fenomenologisk | av kvinnor.
analysmetod
Etiskt godkénnande: Ja
Olsson et al, 2005 Syfte: Att belysa Design: Kvalitativ ansats Det sexuella livet efter Medelhdg

Women's thoughts about
sexual life after childbirth:
focus group discussions with
women after childbirth

Scandinavian Journal of
Caring Sciences

Sverige

kvinnors
upplevelse av det
sexuella livet med
sin partner efter en
forlossning

Urval: 26 forstfoderskor
och omfdderskor mellan
23-39 ar. Tre till 24
manader efter
forlossningen.
Datainsamling:

Sex stycken
fokusgruppsintervjuer med
Diskussionsguide
Analys: Innehallsanalys
Etiskt godkénnande: Ja

forlossningen paverkades av
kroppsbilden, stress relaterat
till livsstilsforandringar och
oenighet kring sexuell lust.
Kvinnor var i behov av
bekraftelse fran partners och
vardpersonal att kroppen
aterhamtat sig.
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O’Malley et al, 2019 Syfte: Att utforska | Design: Kvalitativ metod, | Kvinnor upplevde fysiska Medelhdg
kvinnors en del av en mixmetod utmaningar géllande
Women’s solutioning and upplevelse av studie intimitet och
strategising in relation to sexuell hélsa efter | Urval: 21 forstfoderskor sexualitet och de anvénde sig
their postpartum sexual forlossning med mellan 22-43 ar, ett ar av flera olika strategier for
health: A qualitative study | fokus pé I6sningar | efter forlossning. att hanterar detta. En tystnad
och strategier for Vaginal forlossning och rader kring kvinnors sexuella
Midwifery att hantera den kejsarsnitt. hélsa.
sexuella hélsan Heterosexuella.
Irland Datainsamling:
Semistrukturerade
intervjuer
Analys: Innehallsanalys
Etiskt godkénnande: Ja
Pardell-Dominguez et al, Syfte: Att beskriva | Design: Kvinnor kande sig inte redo | Hég
2021 den upplevda Kvalitativ metod med for sexuell aktivitet bland
upplevelsen av fenomenologisk ansats annat pa grund av den nya
The meaning of postpartum | sexuell halsa efter | Urval: Strategisk urval. rollen.Ave fysiska aspekter
sexual health for women forlossning bland Tio forstfoderskor mellan | paverkade den sexuella
living in Spain: a kvinnor i 28-36 ar som fott barn det | upplevelsen. Sociokulturella
phenomenological inquiry | Katalonien senaste aret. normer influerade
(Spanien) Vaginal forlossning och sexualiteten. Kvinnor ansag
BMC Pregnancy and kejsarsnitt. att halso- och sjukvarden
Childbirth Datainsamling: behdvde forbéttras.
Semistrukturerade
Spanien intervjufragor
Analys: Enligt Colaizzis
Sju steg process
Etiskt godkannande: Ja
Salim et al, 2010 Syfte: Att forsta Design: Kvalitativ metod | Sexualiteten efter Léag

Body and Sexuality:
Purperas Experiences

Revista Latino-Americana de
Enfermagem

Spanien

hur kvinnor
hanterar kroppsliga
forandringar och
sexualitet efter en
forlossning

Urval: Sex forstfoderskor.
Vaginal forlossning, cirka
55 dagar efter
barnafédande
Datainsamling: Intervjuer
Analys: Tematisk
innehéllsanalys

Etiskt godkannande: Ja

forlossningen férandras och
innehaller utmaningar,
rédslor och bekymmer.
Relationen med partner och
annat supportnétverk ar av
betydelse.
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Stavdal et al, 2019

First time parents’
experiences of proximity and
intimacy after childbirth - A
qualitative study

Sexual & Reproductive
Healthcare

Norge

Syfte: Att utforska
forstagangsforaldra
rs upplevelse av
nérhet och intimitet
efter forlossning

Design: Kvalitativ metod
Urval: 12
forstagangsforaldrar (6
mammor och 6 pappor)
mellan 25-35 ar. Mellan
9-44 minuter langa
intervjuer. 4-14 manader
efter férlossning.
Heterosexuella.
Datainsamling:
Individuella
semistrukturerade
intervjuer

Analys: Systematisk
textkondensering i fyra
steg

Etiskt godkannande: Ja

Smérta, rédsla och nya
prioriteringar forandrade
intimiteten och resulterade i
sexuella utmaningar..
Kroppsliga fordndringarna
efter férlossningen
paverkade attraktionen och
intimiteten forandrades fran
att varit sexuell till sensuell.

Medelhdg

Woolhouse et al, 2012

Women'’s experiences of se

and intimacy after childbirth:

making the adjustment to
motherhood

Journal of Psychosomatic
Obstetrics & Gynecology

Australien

Syfte: Att utforska
kvinnors
erfarenheter av
forandringar i deras
sexuella relation,
sexualitet och
intimitet i relation
till graviditet,
forlossning och
foraldraskap

Design: Kvalitativ metod
Urval: Strategiskt urval
frén en storre prospektiv
longitudinell kohortstudie.
18 forstfoderskor och
omfdderskor mellan 29-47
ar. 3,5 ér efter forlossning.
Vaginal forlossning och
kejsarsnitt.

Hetero- och homosexuella.

Datainsamling:
Semistrukturerade
intervjuer

Analys: Tolkande
fenomenologisk analys
Etiskt godkannande:
Ja

Flera faktorer paverkade de
sexuella och intima
forhallandet. Exempelvis
trotthet, forandrad livsstil
och kroppsliga forandringar.
Detta medfdrde forandringar
av den sexuella lusten och
intimiteten i forhallandet.
Andra satt att vara
sammanlankade med sin
partner hittades exempelvis
genom kvalitetstid och
samarbete vilket starkte
foraldraskapet.

Medelhdg
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