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rtikkelen er basert pa

en undersgkelse som

viser at en kjgnnsde-

ling kan gi forutset-
ninger for bedre leering i seksuali-
tet. Lgsninger for & imgtekomme
dette ma man diskutere ved utfor-
ming av den lokale leereplanen for
den enkelte skole.

SPENNEDE TEMA. Seksualunder-
visning i skolen er et spennende og
utfordrende tema. Temaet er foran-
kretileereplanverkets generelle del,
i prinsipper for oppleeringen og i
kompetansemal for ulike fag. Det er
et krav at opplaeeringen skal gi all-
menndannelse. God allmenndan-
nelse innebaerer a vise respekt for
egne og andres grenser, og a fa kom-
petanse til & tolke andres grenseset-
ting (1). God oppleering om seksuali-
tet anses som et tiltak for a
forebygge seksuell trakassering og
seksuelle overgrep. Ungdommer kan
ha opplevd blant annet mobbing og
trakassering pa grunn av kjenn, etni-
sitet og seksuell legning, og seksual-
undervisningen er en mate a arbei-
de med egne holdninger og valg pa.

KJONNSFORSKIJELL. Det er for-
skjell pa kjgnn i seksuell helseat-
ferd. Dette viser blant annet debut-
alderen for seksuelt samleie, som
for jenter er 17,1 ar og for gutter 17,9
(2). Gutteri17-arsalderen som kjen-
ner seg modne for sex og ikke

finner en jevnaldrende jente, fin-
ner seg sjelden en yngre jente som
ogsa er moden. Dette kan resulte-
re i at gutter som gnsker samleie-
erfaring ma benytte anledninger
som byr seg uten at det innebaerer
en forelskelse. Dette medfarer sto-
re kjennsforskjeller som viser seg
gjennom seksuelle erfaringer fra
to mgnstre: Jenter har feerre sek-
sualpartnere og hyppigere samlei-
er, og gutter har flere seksualpart-
nere og feerre samleier (2). Dermed
har kvinner gjennomgaende feerre
seksualpartnere enn menn gjen-
nom livslgpet.

OVERGREP. Unge jenter er poten-
sielt utsatt for ugnsket seksual-
atferdikraft av at de er yngre enn
sine seksualpartnere, er i et uba-
lansert maktforhold og ofte ikke er
mentalt modne nok til & forsta sek-
suelle tilneermelserog hvilke konse-
kvenser det kan fa. Midt i tenarene
oppgir 6 prosent av jentene og mel-
lom 1-2 prosent av guttene at de
har veert utsatt for seksuelle over-
grep (3). Jevnaldrende gutter star
bak det store flertallet av de seksu-
elle overgrepene som begas mot
jenter i tenarene (3). Mossige og
Stefansen beregner at jevnaldren-
de gutter star for cirka 49 prosent
av overgrepene (4).

LZEREPLAN. Seksualundervisnin-
gen planlegges i lokale leereplaner,

og det er den enkelte skole som av-
gjor hvordan den skal forega. Ofte
er det gjiennom samarbeid mellom
laerer og skolehelsetjeneste. I 92
prosent av alle Norges kommuner
deltar skolehelsetjenesten i sko-
lens prevensjons- og samlivsunder-
visning pa ungdomstrinnet (5). Nar
skolehelsetjenesten er delaktig i
undervisning, vil krav om et mer
formaliserende samarbeid rundt
lokal leereplan sikre at kompetan-
semal for seksualundervisningen
blir ivaretatt.

UNDERS@KELSE. For 4 undersgke
seksualundervisningen i skolen,
gjennomfgrte jeg en mindre under-
sekelse i 2013. Intensjonen var a
sette sgkelys pa praktisk seksual-
undervisning. Studien tok tak i det
kjonnsdelte perspektivet; om
kjgnnsinndelte klasser er en fordel
for elevenes leeringsutbytte. Pro-
blemstillingen var om en kjgnnsdelt
klasse kunne gi bedre leeringsutbyt-
te enn ved ordinger klasseinndeling
for undervisning i skolens kompe-
tansemal for seksualitet.

METODE. Metoden var triangule-
ring; observasjon, intervju og
spegrreskjema. Malgruppen var
ungdomsskoleelever, med tverr-
snittsdata av elever i niende og ti-
ende trinn. Datamaterialet besto
av 212 elever; 109 i tiende trinn og
103 i niende trinn. Tabell 1 viser
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Det erkjennes forskjeller
forkjgnniseksuell helse-
atferd. Jenteriungdoms-
skolen gnsker at seksual-
undervisningiskolen skal
veere kignnsdelt. Det eri
trad med grunnskolens
prinsipp om tilpasset
oppleering, hvor ulikheter
i kignn kan bidra til dif-
ferensiert undervisning.
God opplaering i seksua-
litet anses som et tiltak
for a forebygge seksuell
trakassering og seksuelle
overgrep. Kjgnnsdelt un-
dervisning kan potensielt
gi okt leeringiklasserom-
met, og helsesgsters un-
dervisning kan innlem-
mes i skolens lokale
leereplan for seksualun-
dervisningen.
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kjgnnsfordeling og klasser. To sko-
ler ble inkludert, derav en kasus- og
en kontrollgruppe. Kontrollgruppa
var liten, bare 19 elever, sa resulta-
tene ma derfor vurderes i under-
visningens kontekst.

Elevene fikk seksualundervis-
ning og besvarte deretter spgrre-
skjemaet. Svarprosenten ble alle
elever som var til stede i undervis-
ningstimen (N=212).

Sperreskjemaet var anonymi-
sert og inneholdt fem korte spars-
mal: 1) Klassetrinn 2) Kjgnn 3) Til-
bakemelding pa undervisning 4)
Kjonnsdelt klasse eller ikke? 5)
Hvorfor kjennsdelt klasse eller
ikke?

Opplysningene ble sam-
let inn under Datatilsynets ka-
tegori 3: ikkesensitive og ano-
nyme opplysninger (6). Til
analysene av spgrreskjemaet
benyttet jeg dataverktgyet SPSS.
Samtlige undervisningstimer
(ti timer) ble observert, med ho-
ved-vekt pa elevaktivitet. I til-
legg intervjuet jeg to helsesastre i
skolehelsetjenesten.

RESULTATER. Det var stor grad

mer klasseromsaktivitet, dialog og
diskusjonsforum i kjennsdelt klas-
se. Fra intervjuene var hovedkon-
klusjonen at helsesgster opplevde
kjgnnsdeling som best, fordi eleve-
ne pa den maten fikk best leerings-
miljg, konsentrasjon og bedre mu-
ligheter for 4 leere.

IKKE GAMMELDAGS. Det var
overvekt av jenter som gnsket
kjennsdelt klasse (p=0,001). Det
var elever som bekreftet at det
ikke betydde noe om den var
kjonnsdelt eller ikke. Funnene til-
bakeviser at kjgnnsdeling er gam-
meldags. Tvert imot viser under-
sgkelsen at en stor del av
ungdommene synes det er greit &
deles i grupper etter Rjgnn.
Funnet underbygges ogsa av at
Helsedirektoratets filmer som er
kjonnsdelt, fremdeles er aktuel-
le og at disse blir akseptert av sko-
leelevene. Jeg benyttet filmene i 9.
trinn, og resultatene viste at det
var jentene i 9. trinn som i sterst
grad gnsket en kjgnnsdeling.
Kjonnsdelte klasser er i trad med
individuell tilpasning i leeringsfel-
lesskapet hvor det stilles krav til

Tabell 1: Kjgnnsfordelingen angitt i prosent, n =109/103

Klasse Jenter Gutter Totalt
10. trinn 58,7 (64) 413 (45) 100 (109)
9.trinn 51,5 (53) 485 (50) 100 (103)

Tabell 2: Oversikt over individuelle svar fra elevne, samlet trinnvis.

Kategori Forskjell Flaut  Felles  Tipelig Lettere Bedre  Totale
i moden- med under- 3 asnakke under-  antall
het, begge  Visning  kjgnns-  ved visning
onsker kjgnn gjor in- dele deling ved
kjgnns- genting deling
deling

10.trinn 4 6 1 4 13 2 40

9.trinn 6 n 15 0 12 4 48

Totale |}, 7 % |4 % 6 80

antall

Figur 1: Tilbakemelding pa undervisning, klassevis og i prosentandel.

av tilfredshet med seksualunder- at oppleeringen skal differensier-
visningen, og mest forngyde var ti- es. Det er en erkjennelse at det er
ende trinn for begge kjgnn (figur 1). forskjeller for kjgnn i seksuell hel- dérlig HGO.tr
Spersmalet kjgnnsdelt eller ikke, seatferd (2—-4), og en differensiert migtr
fikk statistisk signifikans for for- undervisning apner opp for et ut- Ok
skjell mellom kjgnn, hvor jenter videt leeringsromi seksualitet. Ved BG10tr
onsket kjgnnsdelt undervisning. en differensiering blir seksualun- Bra BIi0tr
For niende trinn-jenter gnsket 67,9 dervisningen tilpasset kjgnn, hvor
prosent undervisning i jentegrup- helsesgstre eller leerere har mulig- ' ' '
. o 2 1] 20 40 60 a0 100

pe, mens det for guttene spilte en het til & utdype temaet med bak-
mindre rolle (figur 2). For kontroll- grunn i ulik seksuell helseatferd
gruppen (kun tiende trinn) som mellom kjgnn.
ikke fikk kjgnnsdelt undervisning, For jenter vil det veere utvidet Figur 2: Spersmal om kjgnnsdelt klasse eller ikke, n =213
var det tvert imot en overvekt av behov for prevensjonsveiledning,
at det ikke spiller noen rolle om og for gutter & fa mer kunnskap
det var kjgnnsdeling eller ikke. som begreper om samtykkekom-

For kontrollgruppa settes det petanse for seksuelle tilneermel-
spgrsmal om den var for liten for ser. Felles mal er god kunnskap om WGOotr
a gi valide svar. Dette er vanskelig seksuell helse. ingen rolle
med utvalg under 25 prosent (7). WiStr
80 elever besvarte individuelt pa DISKUSJON. Et hypotetisk spers- WG i10tr
sparsmalet hvorfor klassen burde mal som «forskjell i leeringseffekt nei = 104r
kjennsdeles eller ikke, hvorav 58 for kjgnnsinndelte undervisnings-
prosent gnsket kjgnnsdelt under- timer», lar seg vanskelig besvare
visning mot 32,5 prosent som gn- med tverrsnittsdata. Undersgkel- ja
sket felles klasse (tabell 2). sen viste en signifikant forskjell

Jeg observerte mer elevaktivi- mellom gutter og jenter, hvor jen- j ' ' @
tetikjennsdelte grupper; det vil si ter gnsker kjonnsdelt seksual- o 20 40 &0 BO
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undervisning. Svaret blir likevel
ikke entydig, da det ogsa kan vise
til at mindre grupper har samme
positive leeringseffekt som kjenns-
delin. Dette gir rom for videre
forskning.

Konklusjonen blir derfor at
kjgnnsdeling eller oppdeling i min-
dre grupper kan gi bedre leering
i seksualitet, og at lgsninger for a
imgtekomme dette mé diskuteres
ved utforming av den lokale leere-
planen ved den enkelte skole.

IMPLIKASJON. Hvis helsesgs-
ters undervisning er vurdert inni
leereplanen, kan den medbereg-
nes i timetall. Dette vil bade fri-
gjore timer for leereren til annen
undervisning og gjore at helse-
sgsters undervisning ikke blir
tilfeldig, men anerkjennes som
pensumundervisning. For at slik
anerkjennelse skal finne sted ma
helsesgster delta pa samarbeids-
maeate eller planleggingsmote, og
inkluderes i skolens lokale
leereplan.

Elevsammensetningen kan vae-
re et utgangspunkt for undervis-
ningen, hvor man kan vurdere klas-
semiljo og individuelle elevbehov.
Laereren kjenner elevenes kunn-
skap og behov og vet hvordan klas-
sen fungerer i gruppe. Helsesgster
kan ha kjennskap til andre forhold
som sosiale eller psykologiske fak-
torer som pavirker elevene eller
leeringsprosessen. Til sammen gir
dette et godt utgangspunkt for &
legge lokal leereplan for seksualun-
dervisning og fremme gode lzere-
prosesser hos elevene. Det er un-
der slikt neert samarbeid man kan
vurdere om kjennsdelt, ordineer
klasse eller mindre gruppeopp-
deling er det rette for klassene og
for lokal laereplan ved den enkel-
te skole.

Siste forslag er & benytte elev-
medvirkning i leeringsprosessen;
elevene kan selv fa delta i avgjarel-
sen om de skal kjgnnsdeles eller
ikke. En slik fremgangsmaéte kre-
ver en anonym, skriftlig og demo-
kratisk valgdeltakelseiklassen. ®

«Jenter gnsket

kjonnsdelt

undervisning.»

Viktig: God opplaering om
seksualitet kan forebygge
seksuell trakassering og
seksuelle overgrep. Illus-
trasjonfoto: Colourbox
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