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Sammanfattning

Bakgrund: Skolan och ungdomsmottagningen dr centrala aktorer dér ungdomar fér sin
kunskap om sex och samlevnad. Sex- och samlevnadsundervisningen upplevs dock av
ungdomar ha brister, vilket gor det viktigt att fordjupa forstaelsen for ungdomars behov inom
omrédet.

Syfte: Att undersoka ungdomars perspektiv pd sex- och samlevnadsundervisningen i skolan
samt att undersoka vilka kéllor till kunskap om sex och samlevnad som ungdomar foredrar.

Metod: Data samlades in via en webbaserad enkit. Den kvalitativa datan analyserades med
induktiv innehallsanalys och den kvantitativa analyserades deskriptivt. Totalt deltog 35
ungdomar som studerade gymnasiets sista arskurs fran tvd gymnasieskolor 1
Stockholmsomradet.

Resultat: Over hilften (56 %) av deltagarna uppgav att sex- och samlevnadsundervisningen
de tagit del av hade hallits av ldrare pa skolan. Majoriteten (56 %) upplevde undervisningen
som “ganska bra”. Den kvalitativa analysen resulterade i tvé kategorier samt elva
subkategorier. Ungdomarna beskrev vikten av att fa stdlla fragor samt att undervisningen
skett for sdllan eller under en begrinsad tid. Vidare beskrevs att samtycke, sex och dess
konsekvenser, hur kroppen fungerar, homosexualitet, bisexualitet, transsexualitet, queer,
intersexualitet (HBTQI) och normer var viktiga innehall i undervisningen. Inom dessa
omraden saknade dock ungdomarna viss undervisning och dnskade fordjupning pa flera plan.
Ungdomarna beskrev att de inhdmtade kunskap om sex och samlevnad fran nérstaende,
internet, egna erfarenheter, ungdomsmottagningen och skolan.

Slutsatser: Synen pa vad som behover utvecklas i sex- och samlevnadsundervisningen
varierar inom gruppen ungdomar. Detta stéller krav pa flexibilitet hos den som méter
ungdomar. Resultaten kan anvidndas som stod for utformandet av sex- och
samlevnadsundervisningen samt som underlag vid uppréttandet av samarbeten mellan
ungdomsmottagning och skola.

Nyckelord: Ungdomar, perspektiv, sex och samlevnad, undervisning, kunskap, sexuell
hélsa.
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Abstract

Background: The school and the youth clinic are central actors where adolescents get their
knowledge about sex and relationships. However, sex and relationship education are
perceived by adolescents to have shortcomings, which makes it important to deepen the
understanding of their needs in this area.

Aim: To investigate adolescents perspectives on sex and relationship education in school and
to investigate which sources of knowledge regarding sex and relationships adolescents prefer.

Method: Data were collected via a web-based survey. The qualitative data were analyzed
with inductive content analysis and the quantitative with descriptive analysis. A total of 35
adolescents who studied their last year of high school in the Stockholm area participated.

Results: More than half (56 %) of the participants stated that sex and relationship education
they had received had been held by teachers at the school. The majority (56 %) experienced
the teaching as "quite good". The qualitative analysis resulted in two categories and eleven
subcategories. The adolescents described that the teaching took place too rarely or for a
limited time, and stressed the importance of being able to ask questions. Furthermore, it was
described that consent, sex and its consequences, how the body works and lesbian, gay,
bisexual, transgender, queer people, intersexuality (LGBTQI) and norms were important
content in the teaching. In these areas the adolescents lacked education and wanted deepened
knowledge on several levels. The adolescents described that they acquired knowledge about
sex and relationships from relatives, the internet, their own experiences, the youth clinic and
the school.

Conclusions: The view of what needs to be developed in sex and relationship education
varies within the group of adolescents. This places demands on the flexibility of those who
meet adolescents. The results can be used as support for the design of sex and relationship
education and as a basis for establishing cooperation between the youth clinic and the school.

Keywords: Adolescents, perspectives, sex and relationship, teaching, knowledge, sexual
health.
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Bakgrund

Sexuell och reproduktiv hilsa och rittigheter

Sexuell och reproduktiv hilsa och réttigheter (SRHR) paverkar méinniskans relationer och
sexuella aktiviteter genom hela livet. Sexuell hélsa innefattar forutom franvaro av sjukdom
eller dysfunktion dven fysiskt, emotionellt, psykiskt, mentalt och socialt védlbefinnande
kopplat till sexualitet. Sexuella réttigheter innebir alla minniskors rétt att bestimma 6ver sin
egen kropp och sexualitet. Reproduktiv hilsa utgor fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande
géllande det reproduktiva systemet och dess funktioner. Reproduktiva réttigheter innefattar
ménniskans ritt att bestimma Over sin eventuella familjebildning. Varje enskild individ ska
kunna hdvda samtliga dessa rattigheter utan risk for diskriminering, vald eller tvang (Svenska

Barnmorskeforbundet, 2019; World Health Organization [WHO], 2022b).

Det finns bade globala och nationella malséttningar for SRHR (Folkhdlsomyndigheten, 2017).
Forenta nationernas (FN) globala héllbarhetsmél fem om jamstilldhet, har som delmal att
sakerhetsstilla allmén tillgadng till SRHR samt lika réittigheter och mdjligheter oavsett kon
(FN-forbundet, 2022). Virldshélsoorganisationens [ WHO] mal for hallbar utveckling
beskriver att universell tillgéng till sexuell och reproduktiv hilsa- och sjukvérd samt
utbildning om familjeplanering ska sikerstillas innan dr 2030 (WHO, 2016). Hosten 2019
fick Folkhdlsomyndigheten i uppdrag att ta fram en nationell strategi for SRHR. Malet for
strategin dr en god, jamlik och jamstilld sexuell och reproduktiv hélsa i hela befolkningen
(Folkhdlsomyndigheten, 2020). Det forebyggande arbetet gillande sexuell hélsa sker med

skolan och ungdomsmottagningen som centrala aktorer (Folkhdlsomyndigheten, 2017).

Ungdomars sexuella hilsa

Ungdomen omfattar tiden fran pubertetens borjan fram till vuxen alder, vanligen mellan 10—
20 ars alder. Manga forandringar sker under denna period bade fysiskt, psykiskt, intellektuellt,
emotionellt och socialt (Haggstrom-Nordin & Mattebo, 2016; WHO, 2022a). Barnet frigor sig
frén sina fordldrar samtidigt som vanner far en allt storre betydelse i ungdomens liv. De flesta
ungdomar har sina forsta sexuella erfarenheter under denna tid och en sexuell identitet skapas.
Sexualdebutsaldern har sjunkit fran 19 till 16 &r under de senaste fyra decennierna och en

attitydfordndring beskrivs ha skett dér dagens ungdomar gor skillnad mellan sexuella
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relationer och traditionella kdrleksrelationer (Haggstrom-Nordin, 2016). Ungdomars
sexualvanor paverkas av kompisar, skola, fordldrar samt fran budskap formedlade via media

och internet (Higgstrom-Nordin & Mattebo, 2016).

Vad giller sexuell hilsa anger hilften av unga svenskar i aldrarna 16 till 29 &r att de &r ndjda
med sitt sexliv. Atta av tio uppger att de kan prata med sin partner om sex samtidigt som fyra
av tio har erfarenhet av sexuell handling mot sin vilja (Folkhdlsomyndigheten, 2017). Néstan
hilften av gruppen unga vuxna i Norden, 21 — 35 &r, upplever att de 4r missndjda med sitt
sexliv, vilket dr fyra ganger fler 4n hos gruppen dldre, 36 — 65 ar. Hos unga vuxna &r det
vanligt att stress, oro och missndje med kroppen samt brist pé sjdlvkénsla har en negativ

inverkan pa sexlivet (Riksforbundet for sexuell upplysning [RFSU], 2016).

Skolans sex- och samlevnadsundervisning

Skolan &r central 1 det forebyggande arbetet géllande sexuell hilsa (Folkhidlsomyndigheten,
2017). Kunskap om sex och samlevnad &r viktigt for stirkt sjédlvkédnsla samt formagan att gora
medvetna val rorande hilsa, sexualitet och relationer (Skolinspektionen, 2018). Langsiktiga
satsningar pé sex- och samlevnadsundervisning har visat sig leda till en minskning av
konssjukdomar, farre sexuella 6vergrepp, minskad homofobi, 6kad medvetenhet om
ménskliga rattigheter, jamstélldhet samt ett kritiskt forhallningssétt hos unga ménniskor
(Skolverket, 2021). Alla barn och ungdomar har ritt att f& sex- och samlevnadsundervisning i
skolan (Skolinspektionen, 2018). Sex- och samlevnadsundervisningen i Sverige har en
historia sedan borjan av 1900-talet och blev &r 1955 obligatorisk. Amnen som sexualitet,
relationer, jdmstdlldhet, normer, identitet och andra nérliggande omraden ska pa ett naturligt

sdtt integreras 1 grundskolans kursplaner och gymnasiets &mnesplaner (Nilsson, 2016).

Sex- och samlevnadsundervisningen innefattar ett flertal omraden och berdr medicinska,
psykologiska och juridiska perspektiv. Sex- och samlevnadsundervisningen ingér dven i
skolans virdegrundsarbete och bor omfatta att framja jamstélldhet, motverka diskriminering
och krinkande behandling samt att minska forekomsten av kdnssjukdomar och odnskade
graviditeter (Skolinspektionen, 2018). Sex- och samlevnadsundervisningen ska vara

laroplansbaserad och ledas av ldrare med olika kompetenser med start fran forskoleklass.
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Undervisningen ska utga fran elevernas behov och ta ett helhetsgrepp om dmnesomréadet

(Skolverket, 2021).

Sex- och samlevnadsundervisningen i skolan bestér av tre olika inriktningar, dir den forsta ar
dmnesintegrering och &mnesdvergripande arbete. Detta innebdr att varje enskild ldrare for
diskussioner inom sitt specifika &mne i relation till sex och samlevnad. Detta ska bidra till att
eleverna presenteras olika perspektiv och sammanhang samt ge eleverna en 6kad medvetenhet
om normer och vérden relaterat till SRHR. Den andra inriktningen &r lektioner dér elever far
stdlla fragor kopplade till &mnesomradet sex och samlevnad. Elevhélsan eller
ungdomsmottagningen kan da vara ett stod 1 genomforandet. Den tredje inriktningen innebér
att ldraren ska uppmérksamma frdgor om sex och samlevnad da de naturligt uppstar 1

klassrummet (Nilsson, 2016).

Sex- och samlevnadsundervisning i forindring

Fran och med hostterminen 2022 har regeringen beslutat att den nya bendmningen {for
dmnesomradet sex och samlevnad i laroplanen blir ’sexualitet, samtycke och relationer”.
Lararutbildningen har dven sedan hdstterminen 2021 utvecklats pa sé sétt att samtliga lérare
utbildas och examineras i att undervisa i amnesomradet SRHR (Skolverket, 2021). Denna
fordndring sker mot bakgrund av att skolinspektionens granskning belyser ett stort behov av
kompentensutveckling hos lirare géllande sex- och samlevnadsundervisningen i skolan. Sex-
och samlevnadsundervisningen varierar bade mellan och inom skolor och ar ddrmed inte
likvirdig. Inom skolan saknas en samsyn géllande vem som bdr undervisa i sex och
samlevnad och majoriteten av skolorna kopplar inte undervisningen i sex och samlevnad till

vardegrundsarbetet (Nilsson, 2016; Skolinspektionen, 2018).

Enligt skolinspektionens granskning kdnner majoriteten av ldrarna sig obekvéima med
omrédet sex och samlevnad samt saknar kompetens och kunskap om HBTQI. Arbetet med
HBTQI delegeras ofta till externa aktdrer som till exempel ungdomsmottagningen eller
foreldsare (Skolinspektionen, 2018). Vad giller rektorernas ansvar visar granskningen att
majoriteten av rektorer inte foljer upp ldrarnas arbete géllande undervisningen i sex och
samlevnad samt att ldrarna inte far tillricklig kompentensutveckling inom omrédet

(Skolinspektionen, 2018).
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Barnmorskans roll i sex- och samlevnadsundervisningen

Barnmorskans sjdlvstdndiga kompetensomréade ar sexuell, reproduktiv och perinatal hélsa.
Vidare innefattar barnmorskans kompetens hélsofrdmjande och forebyggande hélso- och
sjukvard samt vardande och behandlande insatser (Svenska Barnmorskeférbundet, 2019).
Barnmorskan méter ungdomar och unga vuxna pa ungdomsmottagningar,
barnmorskemottagningar, sex- och samlevnadsmottagningar samt i skolans sex- och
samlevnadsundervisning (Haggstrom-Nordin, 2016). Ungdomsmottagningar har en viktig roll
gillande att stirka ungdomars sexuella hilsa och egenmakt och har gedigen erfarenhet av att

mdta ungdomar i fragor relaterade till SRHR (Sveriges Kommuner och Regioner, 2020).

Barnmorskan har idag ingen sjdlvklar plats i skolans sex- och samlevnadsundervisning utan
medverkar huvudsakligen genom att elever kommer till ungdomsmottagningen pé studiebesok
eller att barnmorskan haller i en foreldsning for eleverna pa skolan. Det dr vanligt att
ungdomar som traffar en barnmorska via skolan dérefter soker kontakt med
ungdomsmottagningen och bokar en enskild tid (Olsson & Tengvall, 2018). Barnmorskan
upplevs av ungdomar som littare att vaga stdlla fragor till i jimforelse med ldrare pa skolan,
vilket beskrivs bero pé att barnmorskan dr utomstaende samt att barnmorskan uppfattas som
kompetent inom omradet SRHR. Aven ldrare inom skolan upplever att barnmorskan har mer
kunskap och kompetens inom dmnesomréadet och att de dirmed béttre kan svara pa elevernas

fragor (Olsson & Tengvall, 2018; Kanahols et al., 2011).

Perspektiv pd sex- och samlevnadsundervisningen

Ungdomar dr idag mer 6ppna for att prata om sexualitet och identitet &n for ndgra ar sedan
och onskar mer samtal om sex, vad sex innebar och hur en har sex (Unis et al., 2021; Pound et
al., 2016). Det &r av stor vikt att borja prata om sexualitet och relationer i tidig alder for att
sedan fortsétta anpassa samtalen efter aldersgruppen. Forskning visar att ungdomar upplever
att sex- och samlevnadsundervisningen borde starta tidigare, da detta skulle kunna skapa
bittre forutsattningar att kunna tala mer 6ppet om sex samt ge mojlighet till repetition och

fordjupning i &mnet (Pound et al., 2016; Skolinspektionen).

Larare i skolan upplever att tidsbrist resulterar i att de inte kan ge eleverna den sex- och

samlevnadsundervisning de dnskar (Unis et al., 2021). Samtidigt upplever ungdomar att lérare
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ar olampliga att ansvara for sex- och samlevnadsundervisningen pa grund av g erfarenhet
och forlagenhet (Pound et al., 2016). For att uppna en god sex- och samlevnadsundervisning
kréavs elevernas delaktighet. Elever involveras sdllan i1 planering, genomforande och
utvdrdering av sex- och samlevnadsundervisningen (Skolinspektionen, 2018). Ungdomar
uttrycker ett behov av fortroende for den som haller i undervisningen och mdjlighet att bevara
sin integritet. Ungdomar upplever undervisningen som ineffektiv oavsett hur uppliagget ser ut

och temadagar anses inte ge tillrdckligt med kunskap om SRHR (Aranda et al., 2017).

Halften av unga (16-19 ér) 1 Sverige upplever att de inte far tillrackligt med kunskaper fran
skolan for att kunna ta hand om sin egen sexuella hélsa (Folkhdlsomyndigheten, 2017).
Flickor upplever i hogre utstrickning ett missndje och bland ickebinira dr majoriteten
missndjda (Folkhdlsomyndigheten, 2017). De unga individer som identifierar sig inom
HBTQI soker stdd via skola eller ungdomsmottagning géllande fridgor inom SRHR i lidgre

grad jamfort med de som identifierar sig inom heteronormen (Unis et al., 2021).

Ungdomar upplever till viss del att skolan ger tillfredsstillande kunskaper gillande hur en blir
gravid, kunskaper om kroppen samt kondomanvindning. Dock upplever ungdomar att de inte
fér tillrackligt med kunskap gillande genus, relationer, jamstéilldhet, konssjukdomar, normer
och HBTQI-perspektiv. Ungdomar dnskar mer kunskap om sikert sex, hur en far en relation
att fungera, hur en hittar ndgon att ha en relation med, hur en flirtar samt hur en kan prata om
sex med en partner (Folkhilsomyndigheten, 2017). Aven samtycke, sexuellt vald, sexuell
sjdlvkinsla och sexuell njutning lyfts som viktiga omraden ungdomar 6nskar mer kunskap om

(Pound et al., 2016).

Ungdomars Killor till kunskap om sex och samlevnad

Ungdomar anvénder internet, partner, vanner, foréldrar, syskon samt pornografi som kéllor till
kunskap om sex och samlevnad (Whitfield et al., 2013; Jorg & Lundgren, 2017,
Folkhédlsomyndigheten, 2017). Internet anvinds for att f& battre kunskap om sex (RFSU,
2016). Internet dr dven den frimsta plattformen for pornografi (Jorg & Lundgren, 2017).
Pornografi och sexualiserad media paverkar ungdomars sexualvanor och attityder till
sexualitet (Higgstrom-Nordin, 2016). Konsumtion av pornografi kan dven ha ett samband

med att en fientlig miljo skapas i skolan, dér sexuella trakasserier och sexuellt vild



V\s\kA INJ

S &

.o~ Karolinska
“5EY7 Imstitutet

4’\’/\/0 &

forekommer (Owens et al., 2012; Stanley et al., 2018). Ungdomar beskriver vinner som en
viktig killa till kunskap. Dessvérre finns risk for negativa konsekvenser av att ungdomars
priméra informationskilla for sexuell hélsa &r informell. Trots detta &r kamratgrupper eller sa
kallad kamratledd strategi for sexuell hilsa anvéndbart och av stort viarde (Whitfield et al.,
2013). Ungdomar inhdmtar dven kunskap via formella kéllor, s& som ungdomsmottagning,
sjukvérds- och hidlsomottagningar, elevhilsan samt skolan (Folkhdlsomyndigheten, 2017;

Whitfield et al., 2013).
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Problemformulering

Kunskap om sex och samlevnad &r viktigt for en god sexuell hélsa samt mojligheten att gora
medvetna val gillande SRHR. Ungdomar far sin kunskap om sex och samlevnad fran ett
flertal kéllor, bland annat skolan, internet och vinner. Skolan och ungdomsmottagningen ar
centrala 1 det forebyggande arbetet géllande sexuell hilsa. Dessvirre upplever ungdomar att
den sex- och samlevnadsundervisning som erhallits inom skolan har brister. Forskning om
ungdomars perspektiv pa sex- och samlevnadsundervisningen dr dérfor viktig for att fordjupa

forstaelsen for ungdomars behov samt for att skapa mojlighet att utveckla undervisningen.
Syfte

Att undersoka ungdomars perspektiv pd sex- och samlevnadsundervisningen i skolan samt att
undersoka vilka killor till kunskap om sex och samlevnad som ungdomar foredrar.
Fragestillningar

e Hur beskriver ungdomar den sex- och samlevnadsundervisning de tar del av i skolan?
e Vilka dmnen anser ungdomar att sex- och samlevnadsundervisningen ska innehalla?

e Vilka kéllor till kunskap om sex och samlevnad beskriver ungdomarna som viktiga?
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Design

Studien genomfordes utifran en kvalitativ och kvantitativ ansats med hjélp av webbaserad
enkét. Detta tillvigagingssitt mojliggjorde att bdde dppna och stidngda fragor kunde
formuleras. Enligt Polit och Beck (2017) kan den kvalitativa och kvantitativa informationen

komplettera varandra och bidra till en férdjupad forstaelse for forskningsfragan.

Urval

Strategiskt urval genomfordes vilket enligt Polit och Beck (2017) ar lampligt vid studier som
undersoker perspektiv, erfarenheter och upplevelser inom ett visst omréde. Detta mojliggor att
endast individer med erfarenheter inom det aktuella omrédet tillfragas att delta. Onskat antal

deltagare var 3050 stycken.

Inklusionskriterierna var elever i gymnasiets sista termin som har gatt i svensk grundskola,
fran forskoleklass till nionde klass och darmed bor ha erfarenhet av sex- och
samlevnadsundervisning. Exklusionskriterier var om eleven tidigare studerat grundskola eller

gymnasium i ett annat land dn Sverige.

Totalt tillfragades 45 gymnasieungdomar om att delta. En exkluderades utefter
exklusionskriterierna samt nio valde att inte delta i studien. Sammanlagt 35
gymnasieungdomar fran tvd gymnasieskolor i Stockholmsomrédet deltog i studien vilket

motsvarar 80 procent av de 44 som inkluderats.

Datainsamling

Forfattarna till studien tillfragade ldrare som de sedan tidigare var bekanta med pa tva olika
gymnasieskolor i Stockholmsomridet om att bidra till att rekrytera deltagare till studien.
Informationsbrev skickades dérefter via mejl till rektorerna (Bilaga 1) pa de tva
gymnasieskolorna for att inhdmta samtycke att tillfriga elever om att delta i studien. Lararna
gav direfter muntlig och skriftlig information till de elever som befann sig pa plats och
skickade informationsbrevet digitalt till de elever som studerade hemifran (Bilaga 2). Totalt

tillfrigades 45 elever fran tre olika klasser i tvd gymnasieskolor i Stockholmsomrédet om att
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delta och dérefter genomforde 35 elever enkdten. Datainsamlingen paborjades den 1 februari
2022 och avslutades den 7 februari 2022 da de tilltdnkta klasserna tillfragats och dnskat antal

svar inkommit.

Datainsamlingsmetoden som anvindes var webbaserad enkét (Bilaga 3) med 6ppna fragor for
att fanga deltagarnas egna beréttelser samt ett fatal slutna fragor. Enkéten skapades via
plattformen Office 365 i verktyget “Forms”. Deltagarna fick tillgang till enkiten via en QR-
kod i informationsbrevet. Enkdten inneholl dtta frdgor och tog enligt uppgift fran “Forms”
mellan fem och femton minuter att genomfora. Fragorna fokuserade pé skolans sex- och
samlevnadsundervisning och efterfrdgade om eleven tagit del av undervisningen samt hur
eleven upplevt den undervisning den tagit del av. Vidare stilldes fraigor om vem/vilka som
héllit i undervisningen, vad eleven upplevt som bra respektive mindre bra med
undervisningen samt vilken kunskap eleven eventuellt saknade. Slutligen stélldes frdgor om
var eleven inhdmtat sin kunskap om sex och samlevnad utdver skolan samt vilken

kunskapskilla eleven ansdg som viktigast.

Dataanalys

De slutna frigorna analyserades med deskriptiv statistik, vilket enligt Billhult (2017b) ger en
overskadlig sammanfattning av materialet. For att ge en tydlig bild av den insamlade datan
sammanstélldes den deskriptiva statistiken 1 stapeldiagram (figur 1, figur 2). Diagrammen

skapades med hjilp av Excel.

Analysmetoden induktiv innehallsanalys valdes for den kvalitativa datan da det anségs
lampligt utifran studiens syfte och fragestéllningar. Induktiv innehéllsanalys innebér att
forskarna analyserar texter forutsdttningslost baserat pd deltagarnas svar (Graneheim &

Lundman, 2008).

I enlighet med Graneheim och Lundman (2008) inleddes det kvalitativa analysforfarandet
med att svaren léstes i sin helhet for att skapa en uppfattning av innehallet. Darefter anvandes
en analysmall (tabell 1) for att fortydliga arbetsgdngen. Meningsbérande enheter

formades som dérefter kondenserades i kondenserade meningsbéarande enheter. I de fall da
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svaren var kortfattade gick forfattarna direkt vidare till steget “kod” och uteslot steget
“kondenserad meningsbdrande enhet”. D4 en meningsbédrande enhet inneholl fler potentiella
koder, kodades den flertal ganger enligt exemplet i tabell 1. De koder som hade liknande
inneh4ll samlades under samma subkategori och dérefter skapades kategorier som speglade
innehallet. Samtliga moment i analysprocessen genomfordes gemensamt av forfattarna for att

oka resultatets trovirdighet i enlighet med Graneheim och Lundman (2008).

10
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Tabell 1. Utdrag ur den kvalitativa innehéllsanalysen.

Del-
tagarens

nummer

Meningsbéarande

enhet

Kondenserad
menings-

barande enhet

Kod

Subkategori

Kategori

9

“Det finns ldrare som
har gatt igenom olika
konssjukdomar som
sker nir man har sex.
Detta dr bra eftersom
elever bor veta vad
som kan ske om man
inte ar forsiktig. En
larare gav oss elever

kondomer.

Genomgéng av
konssjukdomar
och dess

konsekvenser.

Konssjuk-
domar och
dess

konsekvenser.

Sex och dess

konsekvenser

Under-
visningens
upplidgg och

innehall

28

“jag pratar girna me
barnmorska eller
nigon som &r
utbildad. elelr pa
hemsidor man kan lita

pa tex umo”

Barnmorska

eller utbildad

Ungdoms-

mottagningen

Hur ungdomar

lar sig om sex

28

“jag pratar girna me
barnmorska eller
nigon som &r
utbildad. elelr pa
hemsidor man kan lita)

pa tex umo”

Ungdoms-
mottagningen

online (UMO)

Internet

Hur ungdomar

lar sig om sex

11
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Etiska overvaganden

Carlsson och Georgsson (2021) menar att det ska vara helt frivilligt att delta i klinisk
forskning och att ett informerat samtycke ddrmed é&r ett krav. Kjellstrom (2017) beskriver de
tre etiska principerna; respekt for deltagaren, gora-gott-principen och réttvise-principen.
Respekt for deltagaren innefattar autonomi och férmaga till sjalvbestimmande samt krav pa
informerat samtycke. Informationsbrev gavs darfor ut for att sékerstélla att deltagarna kunde
fatta ett informerat samtycke till deltagandet samt forsté att deltagandet var frivilligt och vad
syftet med studien var. Deltagarna fick via informationsbrevet tillgdng till kontaktuppgifter
till de ansvariga for studien om behov av kontakt och eventuella fragor skulle uppsta, vilket
dven ar 1 enlighet med Carlsson och Georgssons (2021) rekommendationer gillande

forskningsdeltagares réttigheter samt Vetenskapsradets (2002) forskningsetiska principer.

Deltagarnas integritet skyddades genom att inga personuppgifter insamlades (exempelvis
kring konsidentitet eller &lder). Carlsson och Georgsson (2021) beskriver att anonymitet, dir
inte ens forskaren kénner till deltagarnas personuppgifter, kan tillimpas vid anonyma
enkdtundersokningar. Konfidentialitetskravet har iakttagits genom att ingen forutom
forfattarna har haft atkomst till svaren pa enkdterna samt att materialet har forvarats pa saker
plats och raderats efter att magisteruppsatsen godkints (Vetenskapsradet, 2002). Etisk
provning behover inte ske vid arbeten eller studier som utfors pa hogskola, varken pé grund-

eller avancerad niva (Lag om etikprovning av forskning som avser ménniskor, 2003).

12
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Resultat

Totalt besvarades enkidten av 35 ungdomar. Majoriteten (97 %) av deltagarna hade tagit del av
sex- och samlevnadsundervisning under sin skoltid. En person (3 %) visste inte om den tagit
del av sex- och samlevnadsundervisning under sin skoltid eller inte. Mer @n hilften av den
sex- och samlevnadsundervisning ungdomarna tagit del av hade héllits av ldrare (56 %),
dérefter av barnmorska pa ungdomsmottagning (24 %), foljt av skolskoterska (13 %). Minst
andel av undervisningen hade héllits av skolkurator (7 %). Majoriteten (56 %) uppgav att de
upplevt den sex- och samlevnadsundervisning de tagit del av som “ganska bra”. Nira hilften
av deltagarna (41 %) hade upplevt undervisningen som “inte sérskilt bra”. Endast en person (3

%) uppgav att undervisningen upplevts som “mycket bra”.
Annat

Barnmorska fran ungdomsmottagningen
Skolskoterska

Skolkurator

Larare

Figur 1. Procentuell (%) fordelning gillande vem/vilka som hallit i sex- och

samlevnadsundervisningen (flervalsfriga).

Vet ¢j
Inte alls bra

Inte sérskilt bra

I
Ganska bra |
]

Mycket bra

Figur 2. Procentuell (%) fordelning av deltagarnas upplevelse av sex- och

samlevnadsundervisningen.

13
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Utifrén den kvalitativa analysen skapades tva kategorier och elva subkategorier (Tabell 2).
Béde positiva och negativa perspektiv pé det aktuella &mnet inom viss kategori och
subkategori beskrevs. Citat ur enkétsvaren finns med for att styrka innehéllet. Dessa ér

numrerade 1-35 utifran deltagarnas unika nummer.

Tabell 2. Kategorier och subkategorier.

Kategorier KATEGORI 1: KATEGORI 2:
UNDERVISNINGENS UPPLAGG HUR UNGDOMAR LAR SIG OM SEX
OCH INNEHALL

Subkategorier Tankar om undervisningen  |Internet

Sex och dess konsekvenser  Néarstaende

Samtycke Ungdomsmottagningen

HBTQI och normer Egna erfarenheter

Hur kroppen fungerar Trovéardiga kéllor
Skolan

Kategori 1: Undervisningens uppléigg och innehill
Under denna kategori presenteras ungdomarnas perspektiv pa sex- och
samlevnadsundervisningens upplégg. Vidare beskrivs deras perspektiv pd vad sex- och

samlevnadsundervisningen i skolan inneh6ll samt vilket innehéll de ansdg som viktigt.

Tankar om undervisningen

Vissa ungdomar beskrev att de inte kunde specificera ndgot som “bra” med den sex- och
samlevnadsundervisning de tagit del av. De uttryckte ocksé att undervisningen i sex- och
samlevnad skett for lange sedan vilket upplevdes som negativt. En annan beskrivning av
undervisningens mindre bra sidor var att den upplevdes ha skett under en begrénsad tid eller
att den forekommit vid ett fatal tillféllen, vilket inte ansags tillrackligt for ungdomarna.

Vidare beskrev ungdomar att undervisningen i sex och samlevnad inte varit tillrackligt

14
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ingdende och att de erhallit kunskaper som de flesta upplevde att de hade sedan tidigare. De

beskrev ocksa att de upplevt undervisningen som ensidig och ibland fordomsfull.

”(4) Personligen sd var det ett bra tag sen jag hade lektioner om detta sa det kan vara ett

problem att de var sa ldnge sen”

”(2) Vildigt vinklad pa ett syn av undervisning”

Ungdomarna beskrev dven undervisningens bra sidor vilka bland annat var att sex- och
samlevnadsundervisningen var aterkommande under skoltiden samt att den som holl 1
undervisningen var tydlig. Att fa mojlighet att stdlla fragor géllande sex och samlevnad
upplevdes som en betydelsefull del av undervisningen och positivt i bemérkelsen att
ungdomarna blev bekréftade. Vidare framkom att ett positivt inslag i undervisningen var nar
fragor kunde stillas anonymt. Vissa ungdomar beskrev att de upplevt att allt varit bra med den

sex- och samlevnadsundervisning de tagit del av.

”(11) Aterkommande is olika drskurser, déir man gdr igenom allt som kan va bra att veta och

man fdr dven stdlla fragor anonymt”

Sex och dess konsekvenser

Ungdomarna beskrev att de inom ramen for sex- och samlevnadsundervisningen i skolan fétt
goda kunskaper och anvéindbar information om vad sex innebir. De beskrev dven att den
undervisning de fitt inom &mnet varit viktig for dem. Samtidigt beskrev nagra att de fétt
mycket undervisning om sex och att detta inte upplevts som givande. De dnskade mer
djupgéende undervisning, inte enbart angdende hur sex gar till. Samtidigt framkom att
ungdomarna dnskade kunskap om forvintningar i samband med sex, att ha sex forsta gdngen,
olika typer av sex, sexuell njutning samt eventuella besvér en kan uppleva vid samlag.
Ungdomarna beskrev dven att de dnskade samtala om pornografi pa ett sétt som belyser att

det som visas dir inte alltid stimmer 6verens med verkligheten.

“(7)... att porr och sex i verkliga livet inte alltid dr likadant.”

15
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Ungdomarna beskrev att de uppskattade att de via skolans sex- och samlevnadsundervisning
fétt lara sig om konsekvenser till foljd av sex sa som graviditet och konssjukdomar samt om
olika preventivmedel. Ménga av ungdomarna beskrev vidare att dessa omraden var viktigt
innehall 1 sex- och samlevnadsundervisningen for att f4 god kunskap om hur en skyddar sig
samt varfor det dr viktigt. Vidare framkom att ungdomar upplevde att undervisningen
fokuserade for mycket pa konssjukdomar och att det fanns andra amnen som de 6nskade fa

mer kunskap om.

“(27) Vi har bara fatt information om konssjukdomar vilket dr bara en liten del inom sex som

absolut dr viktig med det finns andra viktiga saker vi inte fdr information om”

Samtycke

Samtycke ansags vara av stor vikt att prata om under sex- och samlevnadsundervisningen.
Samtycke beskrevs som att ta hand om varandra vid sexuell kontakt och att vara lyhord for
den andra individen vid sex. Ungdomar beskrev att det var viktigt att sjélv ldra sig om hur en
visar fOr sin partner nir ndgot kénns fel. Vidare uppgav ungdomar att fokus i undervisningen
till stor del riktades pa det praktiska genomforandet vid sex samtidigt som dmnet samtycke
inte prioriterades. Samtycke beskrevs som viktigt att prata om relaterat till att alla inte
automatiskt forstir vad samtycke innebér samt vilka konsekvenser det kan medfora nér
samtycke inte respekteras. Vidare beskrevs samtycke i relation till vilka krav och vilken press

en kan kinna 1 samband med sex.

“(9) Jag anser att samtycke dr det viktigaste eftersom, om jag ska utgd fran mig sjdilv ibland
haft svart att sdga nej da jag kdnt mig “tvungen’ eftersom jag ville ha sex for 10 minuter sen
men inte ldngre. Jag tycker ddrfor att det dr otroligt viktigt att man far ldra sig om

samtycke.”
HBTQI och normer
Ungdomar beskrev det som positivt att de fatt 14ra sig mer om sexuell laggning och normer
kopplat till kon och sexualitet. Samtidigt framkom att de 6nskade mer undervisning inom

omréddet. Ungdomarna beskrev att undervisningen borde utgd frén ett HBTQI perspektiv samt

inkludera olika sexuella liggningar. Vidare efterfrigades undervisning om konsdysfori.

16
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“(31) HBTQ+ perspektiv...(asexualitet och aromantik) Diskussioner om hur man hanterar

konsdysfori i intima forhdllande.”

Avseende vad som varit mindre bra med den sex- och samlevnadsundervisning de tagit del av
framkom bland annat att de upplevt att undervisningen utgétt frn ett heteronormativt
perspektiv. Ungdomar uttryckte dven att de upplevt att de fatt felaktig information om koén
och konsidentitet. Ungdomarna beskrev vidare att de saknade normkreativa perspektiv pa sex

och menade att sex och kirlek inte alltid hidnger ihop.

“«

“(10) Att det framst dr heteronormativt sex som det samtalas om

Hur kroppen fungerar

Ungdomarna beskrev att de fatt god undervisning om hur kroppen fungerar, anatomi och
biologi. Vidare beskrev ungdomarna att denna kunskap var viktig for att forstd hur kroppen
fungerar i en sexuell situation. Ungdomarna efterfragade dven kunskap om
menstruationscykeln och naturliga fordndringar som sker i samband med detta. Vidare
efterfrigades undervisning om konsorgan, kromosomer och puberteten. Ungdomarna
uttryckte dven att de dnskade kunskap om hur den naturliga kroppen ser ut. Slutligen beskrev

ungdomar att de saknade undervisning om kvinnokroppen.

“(34) Varfor dr det enklare for vissa att fa en orgasm och inte, var dr de kdnsliga punkterna

pd mdn och kvinnornas kroppar och kon”

“(21) Borde vara mer information om kvinnans kropp”

17
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Kategori 2: Hur ungdomar lar sig om sex

Under denna kategori presenteras resultat géllande vilka killor ungdomar sokte sig till for att
inhdmta kunskap om sex och samlevnad. Vidare presenteras vilka kédllor som ungdomar
upplevde som viktigast samt negativa upplevelser som ungdomarna hade relaterat till vissa

kunskapskéllor.

Internet

Ungdomar uttryckte att internet var en viktig kélla till kunskap gdllande sex och samlevnad.
Flertal beskrev just "internet” eller ”google” som viktigast. Vissa specificerade hemsidor som
hanterar och upplyser kring &mnet sex och samlevnad, exempelvis UMO och vardguiden
1177.

2

"(11) ...googla om det dr ngt man undrar.
”(28) ...Elelr pa hemsidor man kan lita pd tex umo”

Att himta information om sex och samlevnad frin internet beskrevs inte enbart som positivt.

En ungdom beskrev:

"(19)...men det dr allt mer tyvirr pa ndtet man tar till sig informationen och det dr vildigt
Sfyrkantigt ocksa pa ndtet...”
Niirstdende
Ungdomarna uttryckte att nérstdende var en viktig killa till kunskap géllande sex och
samlevnad. De beskrev att vdnner eller kompisar var en betydelsefull killa. Vidare uttryckte
ungdomarna att syskon, fordldrar och partners var individer de gérna himtade kunskap fran.
Samtidigt beskrev ungdomar att véinner kunde vara en killa till missinformation gillande sex

och samlevnad.
”(13) ...Det dr enkelt att fd fel information av vinner och sant”

Ungdomsmottagning
Ungdomsmottagningen framkom som en vésentlig kélla till kunskap for ungdomarna. De

beskrev att de kénde sig trygga med barnmorskan och att hen upplevdes vara professionell

18
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géllande dmnet sex och samlevnad. Ungdomarna papekade dven att ungdomsmottagningen

var ett fordomsfritt forum dér fragor kunde stillas utan riddsla for att bli domd.
7 (10) Det var bra ndr vi fick triffa en barnmorska och ga till UMO och stdlla frdagor...”

7 (20) Ungdomsmottagningen dr vildigt viktig eftersom alla dr vilkomna och inga frdagar dr
dumma...”

Egna erfarenheter

Ungdomarna beskrev att de larde sig och inhdmtade kunskap om sex och samlevnad fran egen

erfarenhet. Dessa erfarenheter inkluderade bland annat forhéllanden och sexuella relationer

dédr ungdomarna beskrev att de sjélva utforskade omrédet.

” (18) Det dr sdant man ldir dig automatiskt genom livet”

Troviirdiga kdllor
Ungdomarna specificerade att pélitliga kéllor var av stor betydelse vid inhdmtandet av
kunskap om sex och samlevnad. De beskrev dven att undervisningen blir mer tillforlitlig nar

den som haller i den besitter expertis inom omradet.

7 (3) Att det kommer frdn professionella kdllor ddr man dr utbildad i det dmne man
undervisar och framstdller om.”
Skolan
Ett fatal ungdomar uppgav skolan som den viktigaste kéllan till kunskap om sex och
samlevnad. Vidare beskrev ungdomarna att skolan var central géllande att ge kunskap om hur

en skyddar sig mot kdnssjukdomar och o6nskad graviditet.

”(13) Skolan, Umo och ndtet dir det framkommer fakta och undervisning...”
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Diskussion

Metoddiskussion

Syftet med studien var att undersdka ungdomars perspektiv pa sex- och
samlevnadsundervisningen i skolan samt att undersoka vilka kéllor till kunskap om sex och
samlevnad ungdomar foredrar. Kvalitativ och kvantitativ design valdes som metod for att
kunna inkludera bade 6ppna och stingda fragor i enkéten. P detta sdtt kunde den kvalitativa
och kvantitativa informationen komplettera varandra vilket enligt Polit och Beck (2017) kan
bidra till en fordjupad forstdelse for forskningsfragan. Resultatet i studien visade att
majoriteten (56 %) av deltagarna upplevt den sex- och samlevnadsundervisning de tagit del av
som “ganska bra” och knappt hilften (41 %) som inte sérskilt bra”. Vidare fick deltagarna
med egna ord beskriva vad som varit ”bra” respektive “mindre bra” med undervisningen. P

detta sdtt gav den kvalitativa informationen en fordjupad forstaelse av den kvantitativa datan.

Gillande den kvalitativa datan valdes induktiv ansats som enligt Polit och Beck (2017) dr en
lamplig metod 1 samband med forskning dér perspektiv, erfarenheter och upplevelser hos
ménniskor ska undersokas. I kvalitativ forskning kan dven deduktiv ansats tillimpas. Detta
innebér att forskaren utgar frn en i forvig utarbetad mall med pastdenden eller hypoteser och
tolkar resultatet utefter dessa (Graneheim & Lundman, 2008). Denna metod hade dven kunnat
passa den aktuella studien for att exempelvis prova tidigare studiers giltighet och jimfora med
den aktuella studiens resultat. Géllande den kvantitativa datan valdes deskriptiv ansats, d& det

enligt Billhult (2017b) kan ge en samlad bild av den insamlade informationen.

Strategiskt urval genomfordes, vilket innebér att endast personer med erfarenheter inom det
aktuella omradet tillfragades att delta vilket ar fordelaktigt dd mojlighet ges att vilja personer
som kan ge svar pd forskningsfrdgan (Polit & Beck, 2017). Gymnasieungdomar som
studerade sin sista termin tillfrigades d& dessa sannolikt tagit del av storre delen av den sex-
och samlevnadsundervisning som erhalls i skolan. Medeléldern i gymnasiets sista arskurs ér
18 — 19 ér vilket innebér att deltagarna natt myndig &lder och ddrmed sjédlva kan fatta beslut
gillande deltagande. Utifall att ndgon av deltagarna var yngre dn 18 &r betraktades detta inte
som problematiskt di enligt Kjellstrom (2017) barn i dldern 15 — 18 ar beddms kapabla till att

sjélva fatta beslut gillande deltagande i studier. Elever som studerat i grundskola eller
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gymnasium i annat land dn Sverige exkluderades, dd studien avsag att undersoka ungdomars

perspektiv utifrdn en svensk kontext.

Onskat antal deltagare i studien var 30 — 50 d4 detta, med tanke p4 studiens tidsram och
design bedomdes kunna ge en rimlig méngd data som svarade pé studiens syfte. Totalt
tillfrigades 45 elever. En elev exkluderades pa grund av att den inte genomgatt svensk
grundskola och ddrmed inte uppfyllde studiens inklusionskriterier. Nio elever valde av okénd
anledning att inte delta. Sammanlagt 35 elever genomf6rde enkéten, vilket motsvarar en
svarsfrekvens pé 80 procent. Billhult (2017¢) menar att en svarsfrekvens pa 70 — 75 procent
vid enkétutskick dr acceptabelt. For att resultatet fran en enkédtundersdkning ska vara
tillforlitligt r en hog svarsfrekvens viktigt (Polit & Beck, 2017). Enligt Henricson och
Billhult (2017) dr det oftast ett ldgre antal deltagare i kvalitativa studier 4n i kvantitativa.
Gillande det kvantitativa resultatet hade ett storre antal deltagare samt en annan urvalsmetod
kunnat paverka studiens validitet. Vid kvantitativ forskning ska urvalet med fordel goras
slumpmassigt for att stirka den externa validiteten, det vill siga till vilken grad studiens
resultat kan generaliseras till andra kontexter eller grupper dn de som studerats (Polit & Beck,
2017). Studien har dartill ett lagt antal deltagare i1 kvantitativa forskningsmétt métt, vilket

ocksé péaverkar validiteten.

Lérarna i de klasser som tillfrdgades om att delta i studien hade fétt instruktioner fran
forfattarna om att delge muntlig och skriftlig information till eleverna i enlighet med
informationsbrevet. Detta inkluderade information om studiens syfte, att deltagande var
frivilligt, hur de som ville delta skulle ga till vdga for att besvara enkéten och vilka som
utforde studien. Lararna ombads dven att registrera antal elever som var pa plats vid tillféllet.
For att mojliggdra informerat samtycke utgavs ett informationsbrev till deltagarna. For att
informerat samtycke léttare ska uppnds &r det bra att information om deltagande 1 studien ges
bade muntligt och skriftligt (Kjellstrom, 2017). Av de tillfrdgade eleverna befann sig 26 pa
plats i skolan och fick bdde muntlig och skriftlig information. De 19 elever som befann sig i
hemmet fick enbart skriftlig information. Kjellstrom (2017) beskriver att vid enkétstudier kan

besvarande av enkiten ses som en bekréftelse pa att individen samtyckt till deltagande.

Datainsamlingen skedde genom webbaserad enkédt som deltagarna fick tillgang till via en QR-
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kod pa informationsbrevet. Frigorna utformades av forfattarna sjilva utefter syftet med
studien. Enligt Billhult (2017c) finns det férdelar med egenkonstruerade fragor da mojlighet
finns att formulera fragan efter det forskaren dr ute efter samt att styra ver langden pa
enkéten. Dock finns det enligt Billhult nackdelar s& som att frigorna kan missforstés eller att
fragorna &r stdllda pé ett sitt som gor de svértolkade. Géllande fragan som handlade om
vilken kunskapskalla som var viktigast for eleven inom sex och samlevnad svarade en del
ungdomar exempelvis “skolan” eller “UMO”, medan ett antal elever svarade vilket amne de
upplevde var viktigast innehdll i sex- och samlevnadsundervisningen. Detta visar att fragan i
detta senare exempel missuppfattades, men dessa svar gick att applicera pa foregdende fraga
som handlade om vilken information eller &mnen eleven tyckte sex- och

samlevnadsundervisningen skulle innehalla.

Billhult (2017c) pépekar vidare att i studier dér fragorna konstruerats av forfattarna kan det
vara fordelaktigt att lata ett mindre antal deltagare besvara frdgorna innan enkéten anvénds till
de slutliga deltagarna i studien, en sa kallad pilotstudie. Detta kan ge en bekriftelse pé att
fragorna &r tydligt formulerade och inte missuppfattas. Forfattarna ldt tio anhoriga besvara
enkéten samt ge forslag till fortydliganden, vilket ledde fram till ett antal omformuleringar.
De anhoriga ingick dock inte i malgruppen (pa grund av alder) for studien vilket innebér att

ingen regelrétt pilotstudie genomforts.

Deltagarna i studien svarade till viss del kortfattat pd vissa fragor i enkéten. En alternativ
metod som diskuterades var semistrukturerad intervju med 6ppna fragor. Frdgorna formuleras
dé i en viss struktur dér intervjuaren har mojlighet att anpassa sig utefter respondentens svar
(Danielson, 2017). Med denna metod kan foljdfragor stillas, vilket eventuellt skulle kunnat ge
mer utforliga svar 1 den aktuella studien. Att genomfora en intervju dr lampligt nér forskaren
ar intresserad av att forsta ett fenomen eller hindelse (Danielson, 2017) vilket dven stimmer

overens med den aktuella studiens syfte.

Till skillnad fran intervjuer ger dock enkéter mojlighet till anonymitet, vilket kan resultera 1
en hogre andel av svar som innehaller socialt icke-accepterade asikter eller beteenden (Polit &
Beck, 2017). Enkiten i den aktuella studien var anonym och inga personuppgifter samlades

in, vilket enligt Danielson (2017) kan leda till storre 6ppenhet och drlighet kring kénslor och
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problem. Amnet som studien behandlade skulle kunna uppfattas som kinsligt, vilket gor att
anonymitet som enkétinsamlingen erbjod var fordelaktigt. Dessutom leder franvaron av
intervjuare till att det inte finns risk for intervjubias. Bias innebir att systematiska fel begétts 1
forskningen pé grund av speciella asikter eller synsétt som forskaren i studien har (Billhult,
2017a). Studier har visat att det som intervjuare dr svirt att vara neutral. P4 grund av den

interaktion som sker mellan intervjuaren och deltagaren kan svaren paverkas (Polit & Beck,

2017).

I den aktuella studien har forfattarna inte interagerat med deltagarna, vilket minskar risken for
att svaren paverkats av forfattarnas icke-neutralitet. Forfattarnas asikter och synsitt framkom
inte till deltagarna eftersom deltagarna inte mott forfattarna samt att informationsbrevet inte
formedlade forfattarnas sikter eller synsétt. Ddremot framgick det i informationsbrevet att
forfattarna studerade till barnmorskor vilket mdjligen skulle kunna ha paverkat deltagarnas
svar. En av forfattarna hade tidigare arbetat som skolskoterska pd en grund- och
gymnasieskola och ddrmed métt barn och ungdomar i frdgor om sex och samlevnad.
Forfattarna anser dock att risken for bias relaterat till detta 4r lag dd forfattarna gemensamt
formulerat fragorna i enkiten samt fatt de granskade av handledare. Dessutom genomfordes

hela analysprocessen gemensamt.

Om resultatet har giltighet d&ven utanfor den utférda studien kan forskaren anta att resultatet ar
overforbart eller generaliserbart (Priebe & Landstrom, 2017). Enligt Priebe och Landstrom
(2017) kan generaliseringar behdva goras nér det dr praktiskt omdjligt att studera varje enskild
ménniska inom en forskningsfraga. Sex- och samlevnadsundervisningen varierar stort bade
mellan och inom skolor (Nilsson, 2016; Skolinspektionen, 2018). Elever som studerar i en
klass pé gymnasiet kan eventuellt ha studerat pé olika grundskolor i olika delar av staden och
landet. Pa grund av detta bar eleverna med sig olika erfarenheter inom sex- och
samlevnadsundervisning. Samtidigt rekryterades de 35 ungdomarna endast fran tva olika
gymnasieskolor i Stockholmsomrédet och ingen bakgrundsinformation insamlades, vilket
hade kunnat ge en bild av variationen inom deltagarna. Med bakgrund av detta ser forfattarna
svagheter i studiens overforbarhet och vidare studier som undersoker olikheter inom landet ar

motiverat.
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Resultatdiskussion

Denna studie hade for avsikt att bdde undersoka ungdomars perspektiv pa sex- och
samlevnadsundervisningen i skolan samt att undersoka vilka kéllor till kunskap om sex och
samlevnad som ungdomar sjélva foredrar. Studiens deltagare var ungdomar i gymnasiets sista
arskurs och termin. De hade alltsd genomgatt grundskolan och var snart fardiga med
gymnasieutbildningen. Resultatet visade att majoriteten av ungdomarna hade tagit del av sex-
och samlevnadsundervisningen. Ungdomarna beskrev att de inom ramen for skolans sex- och
samlevnadsundervisning upplevde sig ha fatt relativt goda kunskaper inom omradena
reproduktiv- och sexuell anatomi, fysiologi, konssjukdomar och preventivmedel. Vidare
framkom att ungdomarna 6nskade mer undervisning om samtycke, relationer och HBTQI.
Knappt hélften (41 %) av ungdomarna upplevde undervisningen som ”inte sérskilt bra”. De
beskrev bland annat att undervisningen ibland hade utgatt fran ett heteronormativt perspektiv.
Vidare beskrev ungdomarna att undervisningen skett for séllan eller under en for kort tid.
Detta resultat styrker det som framkommit i tidigare forskning samt i Skolinspektionens

rapport (2018), att undervisningen i sex och samlevnad behover omformas och utvecklas.

Bristfillig sex- och samlevnadsundervisning

Den aktuella studien uppvisade att drygt hélften upplevde att undervisningen var ”ganska
bra”, samtidigt som knappt hélften upplevde undervisningen som “inte sdrskilt bra”. Detta
tyder pé att ungdomarna upplever undervisningen som bristfallig och att det finns
forbattringsmojligheter 1 hur och nér undervisningen erbjuds, vilket styrks av tidigare
forskning. I studien av Aranda et al. (2017) framkom exempelvis att ungdomar upplever
undervisningen ineffektiv och resultaten i en rapport frdn Sverige visar att hélften av unga
upplever att de inte fétt tillrackligt med kunskaper fran skolan for att ha forutséttningar att ta

hand om sin egen sexuella hilsa (Folkhdlsomyndigheten, 2017).

Den aktuella studiens resultat visade dértill att 14rare hdller i majoriteten av sex- och
samlevnadsundervisningen samtidigt som ett fatal ungdomar uppgav att skolan var den
viktigaste kéllan till kunskap. Studien visade dven att ungdomar inte upplevde sex- och
samlevnadsundervisningen som tillrickligt ingdende och att undervisningen skedde under en

begrinsad tid. Tidigare forskning har visat att dven ldrare upplever att tidsbrist gor att de inte
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kan ge eleverna den undervisning i sex och samlevnad som de dnskar (Unis et al., 2021).
Detta framkom @ven i den aktuella studien dir ungdomar beskrev att undervisningen borde
starta tidigare i skolgéngen. Unis et al. (2021) beskriver att yrkeskategorier som triaffar
ungdomar i sitt yrke och behandlar &mnet sex och samlevnad upplever att det &r av stor vikt

att borja prata om sexualitet och relationer i tidig alder.

Tidigare forskning beskriver att ungdomar upplever larare som obekvdma i utférandet av
undervisningen i sex och samlevnad samt att de har lag erfarenhet inom dmnet (Pound et al.,
2016). Skolinspektionens granskning har, som tidigare nimnts, papekat att ldrare kénner sig
obekvima med dmnet sex och samlevnad (Skolinspektionen, 2018), vilket ungdomarna i
denna studie styrker med sin upplevelse av att deras undervisning var ensidig och ibland till

och med fordomsfull.

Sex- och samlevnadsundervisningens innehdll

Ungdomars perspektiv pa vad de behdver mer av i sex- och samlevnadsundervisningen
varierar inom gruppen vilket visar pé ett behov av flexibilitet hos den som ansvarar for
undervisningen. Detta framgér i studiens resultat liksom i tidigare forskning dér en del
ungdomar beskriver sig ha god kunskap inom omraden relaterade till SRHR samtidigt som
andra beskriver att de behdver mer kunskap inom samma omrade. En forklaring kan vara att
tidigare forskning visar att sex- och samlevnadsundervisningen inte &r likvérdig inom och

mellan skolor.

Den aktuella studien visade att ungdomar via skolans undervisning erhdll mycket kunskap om
konssjukdomar samt hur en skyddar sig mot dessa. Tidigare forskning visar att de ungdomar
som uppger skolan som huvudsaklig kélla till kunskap om sex och samlevnad har lagre
sannolikhet att ha oskyddat sex samt att drabbas av konssjukdomar i jamforelse med de som
inhdmtar sin kunskap fran andra killor (Pound et al., 2017). Aven Folkhilsomyndighetens
rapport (2017) visar att ungdomar innehar goda kunskaper om medicinska och fysiologiska
risker 1 anslutning till sex. Ungdomarna i den aktuella studien beskrev kunskap om
konssjukdomar som viktig samtidigt som en del upplevde att det var ett dverflod av just detta
innehall. Ungdomarna 6nskade ett stdrre fokus inom andra omréden én de praktiska och

medicinska. De dnskade mer undervisning om samtycke, vad sex innebir i en relation och
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olika synsitt pa sex. Detta framkommer &ven i tidigare studier dér ungdomar uttrycker ett
behov av utdkad undervisning gillande samtycke, relationer, sexuellt véld och sexuell
sjdlvkinsla (Folkhdlsomyndigheten, 2017; Pound et al., 2017). Enligt den ldroplansédndring
som tréder i kraft hosten 2022 kommer omradet sex och samlevnad framover att bendmnas
’sexualitet, samtycke och relationer”. Denna fordndring avser bland annat ge dessa ndmnda
kunskapsomrdden dkad uppmérksamhet (Skolverket, 2021), vilket dr i enlighet med

ungdomars behov.

Tidigare forskning har visat att ungdomar som identifierar sig inom HBTQI inte sdker stod
inom skolan eller varden i samma utstrickning som de ungdomar som identifierar sig inom
heteronormen (Unis et al., 2021). Skolinspektionens granskning (2018) visar dven att ldrare
saknar kompetens och kunskap inom HBTQI. Detta kan kopplas samman med den aktuella
studien som visade att ungdomar 6nskade att undervisningen oftare skulle utga fran ett
HBTQI-perspektiv. De 6nskade dven mer undervisning om HBTQI. Forfattarna befarar att
individer som identifierar sig inom HBTQI riskerar att uppleva exkludering om
undervisningen inte omfattar ett HBTQI-perspektiv. Detta star dven i kontrast till sex- och
samlevnadsundervisningens avsikt att utga fran elevernas behov samt att ta ett helhetsgrepp

om dmnesomradet (Skolverket, 2021).

Ungdomars killor till kunskap om sex och samlevnad

Tidigare forskning har visat att internet dr en viktig kélla till kunskap géllande sex och
samlevnad for ungdomar (Folkhdlsomyndigheten, 2017; Whitfield et al., 2013). Detta
overensstimmer med den aktuella studiens resultat som visade att ungdomarna upplevde att
internet var en viktig kélla till kunskap. Tidigare forskning visar att ungdomar upplever det
positivt att skaffa erfarenhet om sex via internet (Jonsson et al., 2015). Whitfield et al. (2021)
beskriver att pojkar i storre utstrackning én flickor soker information om sex via informella
killor pa internet. Néstan alla pojkar i tondren har konsumerat pornografi (Peter &
Valkenburg, 2016) och den vanligaste killan till pornografi ér internet (Jorg & Lundgren,
2017). Ett viktigt resultat att beakta &r att ungdomarna i den aktuella studien beskrev negativa
aspekter av internet som kunskapskalla. Det beskrevs som “fyrkantigt” och att om de sokte
information via internet var det viktigt med hemsidor som en kunde lita pa, exempelvis UMO

eller 1177. Detta kan kopplas till att utbildning om kallkritik dr visentligt fér barn och
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ungdomar samt att de hemsidor som syftar till att ge kunskap om sex och samlevnad ér

palitliga och uppdaterade.

Tidigare forskning visar att vanner dr en kélla till kunskap for ungdomar gillande sex och
samlevnad (Haggstrom-Nordin, 2016; Folkhélsomyndigheten, 2017; Whitfield et al., 2013).

I den aktuella studien beskrev ungdomarna att de upplevde vanner som en betydelsefull kélla
till kunskap samtidigt som vénner beskrevs vara en kélla till missinformation. Whitfield et al.
(2013) beskriver ocksa detta fenomen, att det finns negativa konsekvenser av vianner som en
primir kélla till kunskap géllande sex och samlevnad. Dock pépekar Whitfield et al. (2013) att

trots detta dr kamratledd strategi anvindbart och av stort vdrde for ungdomarna.

Ungdomsmottagningens och barnmorskans betydelse

Ungdomarna i studien framholl att ungdomsmottagningen var en viktig kalla till kunskap och
att de kinde sig trygga med barnmorskans expertis. Vidare menade ungdomarna att
ungdomsmottagningen var en plats dér fragor kunde stillas utan att behdva kénna oro for att
bli domd, vilket dven styrks av tidigare forskning (Pound et al., 2017), dér ungdomarna
beskrev vilka egenskaper de ansag var viktiga hos den som ger utbildning om sex och
samlevnad. Dessa egenskaper var att personen skulle vara bekvim, engagerad, oblyg,

rittfram, trovérdig, icke-domande samt visa respekt for sekretess.

I studien framkom att néstan en fjardedel av den sex- och samlevnadsundervisning
ungdomarna tagit del av héllits av barnmorska fran ungdomsmottagningen. Studien visade
dven att ungdomar uppskattade att erhalla kunskap om @mnet via barnmorskan pa
ungdomsmottagningen. Tidigare forskning visar att kontakten med barnmorska som skapas
via skolan kan leda till ytterligare kontakt med ungdomsmottagningen (Olsson & Tengvall,
2018). Studiens resultat pdvisade att barnmorskan &r en viktig del av skolans sex- och
samlevnadsundervisning. Tidigare forskning av Olsson och Tengvall (2018) har visat att
barnmorskans roll inom skolans sex- och samlevnadsundervisning inte ar sjdlvklar. Studiens
resultat kan stérka vikten av att inkludera och tydliggora barnmorskans roll i skolans

undervisning da ungdomar virdeséitter barnmorskan som bade kunskapskélla och kontakt.
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Kliniska implikationer

Ett av studiens resultat som utmérker sig var att ungdomarna uppskattade och virderade
barnmorskan och ungdomsmottagningen vad géllde att f& kunskap om sex och samlevnad.
Eftersom sex- och samlevnadsundervisningen ska utformas utefter ungdomarnas behov bor
detta tas i beaktan i utformandet av den framtida sex- och samlevnadsundervisningen dir
barnmorskan och ungdomsmottagningen borde f en fortydligad och mer framtrddande roll.
Inom detta omréde finns behov av vidare forskning for att ta reda pa hur barnmorskan och
ungdomsmottagningen pé bésta sétt kan involveras i1 den framtida undervisningen om

’sexualitet, samtycke och relationer”.

Studiens resultat dr betydelsefullt for alla aktérer som moéter ungdomar i fragor om sex och
samlevnad. I och med att bdde ungdomsmottagningen och skolan &r centrala aktorer i det
fraimjande och forebyggande arbetet for ungdomars sexuella hilsa, ar resultatet av séarskild

relevans for dessa.
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Information om forskningsstudie

Vi ér tva sjukskoterskor som studerar magisterutbildningen for att bli barnmorskor

vid Karolinska Institutet. Vi ska nu skriva vért examensarbete, magisteruppsats, och har tankt
studera ungdomars perspektiv pa sex- och samlevnadsundervisningen. Med bakgrund av att
folkhdlsomyndighetens rapporter, Skolverkets kvalitetsgranskningar samt tidigare forskning
visar att ungdomar upplever brister gidllande undervisningen i sex- och samlevnad, vill vi ta
reda pa mer géllande deras perspektiv och tankar. Barnmorskans kompetensomrade dr sexuell
och reproduktiv hilsa samt réttigheter. Barnmorskan ar bland annat verksam inom
ungdomsmottagningen dér en del av arbetet ar riktat till och utfors i samarbete med skolor.
Kunskap om ungdomars perspektiv pa sex- och samlevnadsundervisningen ar darfor viktig.

Syftet med examensarbetet
Syftet med denna studie ar att undersdka ungdomars perspektiv pa sex- och
samlevnadsundervisningen.

Hur gér studien till?

Vi dnskar att genomfora en digital enkdtundersdkning i gymnasiets arskurs tre. Eleverna
kommer forst att fa ta del av information géllande studien via ett informationsblad for att
kunna fatta ett informerat beslut att delta. Kraven for deltagande &r att vara elev i gymnasiets
sista arskurs samt att ha genomgatt grundskoleutbildning i Sverige. Forfattarna till studien
tar kontakt med lararen Alexandra Hultqvist Forsmark pa er skola, som en av oss kdnner
privat. Hon kommer efter ert godkdnnande att hjélpa oss med att tilldela eleverna
informationen om studien muntligt samt skriftligt via informationsbladet som ocksa gar att
dela digitalt om det passar battre. Enkéten &r digital, vilket innebér att eleverna kan besvara
den varifran det passar dem bast. Enkéten besvaras anonymt. I resultatet av var studie
kommer det inte att framgé fran vilka skolor eleverna rekryterats. Det kommer endast att
framga att det ror sig om gymnasieskolor i Stockholmsomrédet. Vid eventuella fragor om
studien &r ni varmt vidlkomna att kontakta ndgon av personerna som dr ansvariga for studien.
Se kontaktuppgifter nedan.

Ansvariga for studien

Klara Jansson, legitimerad sjukskoterska
Telefon: 0735- 28 94 70

E-mail: klara.jansson@stud.ki.se

Josefine Schedin, legitimerad sjukskdterska
Telefon: 0768- 69 17 59
E-mail: josefine.schedin@stud.ki.se

Handledare Emma Hovén, PhD
E-mail: emma.hoven@ki.se

Tack pad forhand!
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| VILL DU DELTA I EN STUDIE OM SEX-OCH SAMLEVNADSUNDERVISNING?

Hejsan!

Vi dr tva sjukskoterskor som studerar magisterutbildningen for att bli barnmorskor. Vi ska nu skriva
vért examensarbete, magisteruppsats, och har ténkt studera ungdomars perspektiv pa sex- och
samlevnadsundervisningen. Barnmorskan &r bland annat verksam inom ungdomsmottagningen dar en
del av arbetet dr riktat till och utfors i samarbete med skolor. Kunskap om ungdomars perspektiv pa
sex- och samlevnadsundervisningen &r viktig for att forsté vilka behov som finns.

Vi dr intresserade av era perspektiv pa sex- och samlevnadsundervisningen som ni fétt ta del av under
er skoltid samt vilka andra kunskapskéllor som &r viktiga for er.

Syfte
Syftet med studien &r att undersdka ungdomars perspektiv pa sex- och samlevnadsundervisning i
skolan samt andra kunskapskéllor gillande sex- och samlevnad.

Hur gar studien till?
Endast elever i gymnasiet arskurs 3 som genomfort sin grundskoleutbildning (forskoleklass -
9:onde klass) i Sverige tillfragas att delta.

Vi vill fraga om ni vill delta i studien genom att fylla i en digital enkét via QR-koden nedan. Enkéten
ar 8 fragor och tar cirka 5-15 minuter att fylla i.

Deltagandet ar helt frivilligt, du som deltagare dr anonym och behover inte pa nigot sitt identifiera
dig. Svaren kommer inte att kunna spéras till person. I resultatet av var studie kommer vi inte att
presentera frén vilka skolor vi rekryterat deltagare.

Du kan nér som helst vilja att avbryta utan att "skicka” enkédten. Nar du vil fyllt i frigorna och skickat
in enkdten, har vi inte mdjlighet att spara vem som skrivit svaren, vilket gor att vi inte har mdjlighet att
ta bort dina svar i efterhand.

Du kommer ha mdjlighet att ta del av examensarbetet genom att ansvariga for studien skickar kopia av
arbetet till era ansvariga larare. Vid eventuella fragor gillande studien dr ni varmt vilkomna att
kontakta nidgon av personerna som &r ansvariga for studien. Se kontaktuppgifter nedan.

Ansvariga for studien
Klara Jansson, legitimerad sjukskdoterska
Telefon: 0735- 28 94 70

E-mail: klara.jansson@stud ki.se

Josefine Schedin, legitimerad sjukskoterska
Telefon: 0768- 69 17 59

E-mail: josefine.schedin@stud ki.se

Emma Hovén, PhD
E-mail: emma.hoven@ki.se QR-kod till enkit
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Enkat: Ungdomars perspektiv pa sex- QO Inte alls bra
och samlevnadsundervisningen

Tack for att du vill delta i denna studie, det betyder mycket for oss! O Vet inte
Syftet med studien &r att underséka ungdomars perspektiv pa sex- och

samlevnadsundervisning i skolan samt andra kunskapskallor gallande

sex- och samlevnad.

Enkéiten tar ca 5-15 minuter att genomfdra, 4. Beskriv vad du har upplevt som bra med den
sex- och samlevnadsundervisning du har tagit
Eérst nar du besvarat fraga 1 kommer resten av fragorna att synas. del av?

Onskar du veta mer om sex- och samlevnad rekommenderar vi féljande

informationskallor:

Ange ditt svar

WWW.umo.se

www.rfsu.se
www.fsl.se
www.rfslungdom.se

5. Beskriv vad du har upplevt som mindre bra
med den sex- och samlevnadsundervisning du

tagit del av?
1. Har du tagit del av sex- och

samlevnadsundervisning under din skoltid? Ange ditt svar

(Besvara fragan for att komma vidare i

enkaten)

O Nej 6. Vad for information/amnen tycker du att sex-
och samlevnadsundervisningen ska innehalla?

QO Vetinte

Ange ditt svar

2. Vem/vilka holl i undervisningen? (Flera val
modjliga. Om annan, beskriv vem)

O Larare 7. Utover skolan, var hamtar du din kunskap om
sex- och samlevnad?

(O Skolkurator
Ange ditt svar

O Skolskoterska
() Barnmorska fran ungdomsmottagningen

O | Annat 8. Vilken/vilka kunskapskallor ar viktigast for dig
gallande sex- och samlevnad? Motivera garna
varfor du anser den/de som viktigast.

3. Hur har du upplevt den sex- och = g
samlevnadsundervisning som du tagit del av? nge ditt svar
O Mycket bra

(O Ganska bra

Ski
O Inte sarskilt bra _



