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ABSTRACT

The aim of this study is to explore the approach and views on female genital mutilation
(FGM) among young women from Somalia, and how they perceive the tradition after
immigration to Sweden. This is structured under the following questions: What do they
know about FGM? What are their experiences? And what do they reckon about FGM
today? The study is based on one recorded interview with a group of young females
from Somalia. The data were analysed using qualitative content analysis. The women’s
feelings were ambivalent though they on one hand opposed FGM because of serious
health risks, but on the other hand were conscious of the tradition’s great influence in
the social network and daily life. The main findings emerged were FGM strongly
connected to culture and tradition, social status and the family’s honour. Lack of
knowledge and education, positive perceiving among the elder generation and the
women’s impotency were other findings. The study also reflects that a variety of
ethical aspects are included in the tradition of FGM. The result indicates that FGM is a
convoluted tradition. It is a symbol for culture closely linked to society structures. The
findings shows that more knowledge is needed to make it possible for outsiders to
understand the tradition’s sympathiser’s and vice verse. The study also elucidates the
many ethical aspects included in the tradition important to have in consideration. FGM
needs to be brought up for discussion and uncovered from its taboo.

Keywords: Female genital mutilation, Somalia, Sweden, immigration, tradition,

culture.
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1 INLEDNING

’De vet. Ser de att man ar mork och fran Afrika sa tanker de, aha, du har varit med
om sant...”” (Sara)

Néstan 1000 kvinnor runt om i varlden dor varje dag i samband med graviditet eller
forlossning. Modrahalsan &r starkt paverkad av kulturella varderingar, vilka ofta ar
djupt rotade. | vissa lander ar det vanligt att unga flickor gifts bort, trots att deras
kroppar inte r redo for att varken bara eller foda ett barn (Milleniemalen, 2012). Den
kvinnliga befolkningen utgor tva tredjedelar av varldens analfabeter och 60 procent av
varldens fattigaste manniskor. Oavsett om det ar i samband med pagaende vépnade
konflikter eller bakom stangda dorrar i hemmet berdaknas en tredjedel av alla kvinnor
vara utsatta for vald (UNDP, 2011).

| vissa kulturer &r det dessutom vanligt att kvinnor utsitts for konsstympning. Ar 2009
kom jag for forsta gangen i kontakt med denna tradition, da jag spenderade fem
manader i norra Kenya som utsand praktikant fran den svenska bistandsorganisationen
Erikshjalpen. Det &r en valdsam rit som praktiseras i manga lander runt om i varlden,
vanligast forekommande i Afrika (Unicef, 2013). Traditionen ar djupt rotad och svar
att f bukt med, trots vetskap om att stympningen ar farlig och ibland till och med har
dadlig utgang. Mitt intresse vacktes da jag insag den komplexitet som finns inbakad i
traditionen. Den enskilda individen paverkas pa manga sétt och samhallet styrs av
gamla, nedarvda normer och varderingar. Det &r svart att bryta eller motséga sig
traditionen utan att drabbas av negativa konsekvenser.

Kunskap om traditionen saknas pa manga hall, bland annat hos svensk
sjukvardspersonal. De stélls idag nastan dagligen infér moten med patienter med
utlandsk bakgrund och fraimmande kulturer. Jag, som blivande sjukskoterska, ser det
som en utmaning att forsta traditionen eftersom den asamkar svar fysisk skada och har
flera negativa effekter for den enskilde individen. Men, det finns fler verkligheter &n
den jag lever i och for att kunna méta patienter med en annan kultur &n min krévs
béttre kunskap. Darfor har jag valt att intervjua en grupp unga, somaliska kvinnor for
att fa en Okad forstaelse for deras syn pa traditionen. En 6kad forstaelse for det som for
mig utifran min kultur, som fodd och uppvuxen i Sverige med svenskfodda foraldrar,
ar nastan ofattbart.

2 BAKGRUND

2.1 KVINNLIG KONSSTYMPNING

Kvinnlig kdnsstympning &r ett globalt halsobekymmer. Totalt berdaknas 140 miljoner
flickor och kvinnor ha blivit konsstympade och varje ar uppskattas tre miljoner leva i
riskzonen for att utsattas for ingreppet. 91,5 miljoner flickor och kvinnor, éver nio ars
alder, boende i Afrika, lever idag med negativa konsekvenser av kvinnlig
konsstympning (WHO, 2013). Begreppet "kvinnlig konsstympning” innefattar alla
procedurer som involverar delvis eller helt borttagande av det yttre kvinnliga
konsorganet. Begreppet refererar ocksa till andra skador dsamkade till det kvinnliga
kdnsorganet utan medicinsk orsak (WHO, 2010). Kvinnlig kénsstympning har framfor
allt en valdigt stark kulturell mening pa grund av att traditionen &r sa néra
sammankopplat med kvinnans sexualitet och hennes reproduktiva roll i samhallet.
Enligt Nahid Toubia (1994) praktiserades traditionen i 26 afrikanska lander ar 1994, da
med en varierande forekomst mellan 5 och 99 procent. Traditionen &r kand och
tillampas i manga olika socioekonomiska klasser, i olika kulturer och etniska grupper,
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bland kristna, muslimer, judar och olika traditionella afrikanska religioner (Toubia,
1994).

Utefter de forutsattningar under vilka de flesta stympningar utfors, ar handlingen oftast
ett riskspel med bade lang- och kortsiktiga komplikationer, bade direkt fysiskt men
ocksa med psykiska effekter. Flickorna stympas oftast i aldern mellan fyra och tio ar,
men i vissa samhallen gérs det redan nar barnen ar nyfodda. Det finns ocksa de
grupper som skjuter upp ingreppet till precis innan ett giftermal eller efter att det forsta
barnet fotts (Toubia, 1994).

Ordet ’stympning” anvands av World Health Organization (2010) for att understryka
vikten av handlingen. Vissa utskott i Forenta Nationerna (FN) anvénder termen
“kvinnlig kdnsstympning/omskarelse” istéllet. Genom att addera termen “omskarelse”
ar deras intention att spegla vikten av att anvanda en icke-démande terminologi i de
praktiserande samhallena. Bada termerna indikerar emellertid faktumet att handlingen
ar en manniskoréattskrankning (WHO, 2010). Personligen véljer jag att anvanda ordet
"stympning” da det ar det ord som passar mitt synséatt bast. Jag a&r medveten om att
ordet ur en etisk synpunkt inte alltid &r ratt, dd manga ifran praktiserande lander sjalva
valjer att bendmna och &ven ser handlingen som ”omskérelse”. Jag har darfor i samtal
och intervju med de deltagare som varit en del av studien, valt att lyssna in dem och
anvanda samma term som de. De ville helst inte bendmna praktiken utan anvénde
uttryck som “a&mnet” eller det dar”.

2.2 OLIKA TYPER AV KVINNLIG KONSSTYMPNING

World Health Organization (2008) har skapat ett klassifikationssystem for kvinnlig
konsstympning, vilket har visat sig fortydliga oklarheter och olika uppfattningar.

e Typ I: Klitoridektomi. Totalt eller delvis borttagande av klitoris och/eller
forhuden (WHO, 2008). Benamns ocksa som ”Sunna-omskarelse” (Toubia,
1994).

e Typ Il: Excision. Totalt eller delvis borttagande av klitoris och de inre
blygdlapparna. Med eller utan bortskérande av de yttre blygdlapparna.

e Typ llI: Infibulation eller Faraonisk omskéarelse. Avldgsnande av de inre
blygdlapparna, del av de yttre och oftast borttagande av Klitoris. Sarkanterna
sys samman och kvar lamnas enbart en liten 6ppning vid slidmynningen for
menstruationsblod och urin.

e Typ IV: Alla andra harmfulla ingrepp mot det kvinnliga kénet som gors utan
medicinsk orsak. Till exempel: prickning, snittning, skrapning och branning
(WHO, 2008).

2.3 BEGREPP

2.3.1 Sunna/Sunni

Sunna/sunni &r ett nagot oklart begrepp da det inkluderar flera olika meningar som &r
nara allierade med varandra men &nda olika (Johnsdotter, 2002). Sara Johnsdotter
(2002) har, i sin avhandling om hur somalier i svensk exil omvérderar kvinnlig
kdnsstympning, sammanfattat fyra skilda meningar om hur detta begrepp anvénds;
1. Sunna som en deskriptiv term for olika typer av omskarelse; praktiskt taget alla
former av kvinnlig omskérelse forutom det som rubriceras som faraonisk.
2. Sunna som en normativ term for den enda form av kvinnlig kénsstympning
som s&gs accepteras av islam: en ritual och symbolisk operation dér inga
genitala delar tas bort.
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3. Sunna som deskriptiv religits term (substantiv) som utmarker Profetens
Mohammeds ord och handlingar, traditionen sa som den beskrivs i Hadith
(vittnesbord om Profeten Mohammeds ord och handlingar).

4. Sunna som normativ religids term (adjektiv) nar rekommenderade handlingar
ska klassificeras, inom ramverket for det muslimska normsystem dar
handlingar &r uppdelade i kategorier (se nedan) beroende pa hur
efterstravansvéarda de ar ur ett religiost perspektiv.

Begreppet kan alltsa anvéandas till att referera till vad som gors fysiskt med flickor och
kvinnor under en sunnaomskarelse, eller for att referera till sunna som religiost
koncept (Johnsdotter, 2002). Det ar ocksa ett muslimskt uttryck for tradition
(Socialstyrelsen, 2005).

Islamisk lag innefattar fem olika kategorier inom vilka alla ménskliga handlingar kan
klassificeras: 1. Befallning, begard. 2. Rekommenderad. 3. Tillaten. 4. Forkastlig.

5. Forbjuden. Den andra av dessa fem kategorier inkluderar handlingar som anses vara
rekommenderade, och kallas ocksa sunna pa arabiska. Detta ar huvudorsaken bakom
det faktum att manga slar samman de tva koncepten sunnaklassificerade handlingar
och sunnaomskarelse, och pa sa vis ocksa drar slutsatsen att sunnaomskarelse av
flickor &r en religiost rekommenderad handling (Johnsdotter, 2002).

2.3.2 Deinfibulation

Deinfibulation ar det som sker da en kvinna ”6ppnas”, antingen av sin man eller
genom en operation som utférs av en utomstaende. | de norra delarna av Somalia &r det
enligt Johnsdotter (2002) vanligt att anvanda sig av utomstaende, vardpersonal eller
traditionella omskarerskor, nér det &r dags att 6ppna en infibulerad kvinna. | sddra
Somalia verkar daremot finnas ett annat socialt tryck pa mannen att de forvantas klara
av det sjélva (Johnsdotter, 2002).

2.3.3 Reinfibulation

Reinfibulation ar den operation som gors da man aterigen syr igen en kvinna efter en
deinfibulation. Infibulationen aterskapas efter att den delvis eller helt 6ppnats,
vanligast forekommande i samband med férlossning (WHO, 2010).

2.4 KVINNLIG KONSSTYMPNING | SOMALIA

| augusti 2012 beslutades att Somalia i sin nya grundlag skulle forbjuda kvinnlig
kdnsstympning. | Somalia utsétts ungefar 96 % av landets flickor for den mest extrema
formen av stympning, infibulation. Ar du inte omskuren som somalisk kvinna kan du
oftast inte gifta dig (UNRIC, 2012). Traditionellt satt anses den kvinnliga
konsstympningen ha spelat en central roll i Somalia. Traditionen har setts som en del
av kvinnans sexuella identitet, en faktor i tvakonade relationer, ett verktyg for att fa
kategoriseras som vuxen, en viktig nyckel i religiosa utévningar och ingreppet har
aven haft ett estetiskt varde (Johnsdotter, Moussa, Carlbom, Aregai, Essén, 2008).
Sunnaoperationerna utfors vanligtvis nagon gang under de forsta tva aren i flickornas
liv. Den faraoniska stympningen eller infibulation gors oftast runt sju, atta ars alder.
Infibulation i Somalia foljs vanligtvis inte av nagra ceremonier eller festligheter sa som
i manga andra grupper dar kvinnlig konsstympning praktiseras. Operationen ses dock
som en anledning till att ata gott samma dag och flickan far ofta godis och kanske en
gava (Johnsdotter, 2002).

Overtygelsen i att omskarelsen renar kvinnan, minskar kvinnans sexuella lust och att
den foreskrivs av religionen &r stark i Somalia. Trots att ingen religios skrift
foreskriver handlingen ar manga som utfor stympningen forvissade om att religionen
star bakom och rekommenderar ingreppet. Flera manniskoréattsaktivister menar darfor
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att lagen maste kompletteras med olika program i samhallet. Detta for att 6ka
medvetenheten om komplikationerna hos befolkningen och for att distansera
handlingen ifran religionen. Utan utbildning, 6kad medvetenhet och starka juridiska
foreskrifter kommer lagen inte géra nagon markvard skillnad enligt Forenta
Nationernas regionala informationskontor for Vasteuropa (UNRIC, 2012).

2.5 KOMPLIKATIONER

Pa grund av dalig hygien och brist pa medicinsk kunskap har traditionen blivit ett
allvarligt halsoproblem for flickor och kvinnor. | Mellandstern och i Afrika gors
operationen av traditionella omskarerskor utan vardutbildning, barberare och av aldre
kvinnor i byarna. Omskarelsen kan orsaka langsiktiga psykiska och emotionella
komplikationer. Smarta, stress, infektioner och mentala problem &r vanlig problematik
direkt efter ingreppet och kvinnornas sexliv riskerar att bli paverkat (Unicef, 2013).
Instrument som ofta anvénds &r rakblad, men &ven kdksknivar och glasskérvor.
Stympningen utfors ofta utan hanseende till aseptik. Beroende pa vilken typ av
stympning kvinnorna utsétts for blir komplikationerna mer eller mindre allvarliga.
Komplikationerna paverkar flera delar av kroppen och manga olika medicinska
professioner berdrs av traditionen (Eke & Nkanginieme, 1999).

De medicinska konsekvenserna ar val dokumenterade, inte minst de komplikationer
som foljer med infibulation. Kortsiktiga komplikationer &r relaterade till ingreppet i
sig. De vanligaste rapporterade besvéren ar smarta, skada i narliggande vavnader,
blodning, septisk eller hypovolem chock (chock orsakad av blodforgiftning eller svar
blod- eller vatskeforlust), akut urinretention (svarighet att tomma urinblasan) samt
infektion. De flesta av dessa komplikationer uppkommer, eller ar forsvarade, da
infibulation utfors. De langsiktiga och kortsiktiga komplikationerna som ar sarskilt
sammankopplade med infibulation &r svarigheter i att tomma urinblasan, svarigheter i
samband med menstruation, aterkommande urinvagsinfektioner och dyspareuni
(smarta vid samlag). Fértjockad hud, abscesser (bold/varbildning) och cystor ar
komplikationer som kan forkomma vid de andra typerna av stympning (Johnsdotter,
2002).

Enligt Socialstyrelsen (2005) uppges ibland férekomsten av komplikationer som
mycket hdg. Johnsdotter (2002) menar ocksa att vissa komplikationer rapporteras ofta
aven om de vetenskapliga bevisen for dem ar knappa. Dédligheten i samband med
kvinnlig kénsstympning har angivits till 15 %, och de komplikationer som uppstar i
samband med sexualitet och reproduktion har enligt Socialstyrelsen (2005) tillskrivits
kdnsstympningen. Dessa rapporter gors ofta med intentionen om att skapa en debatt
och lyfta &mnet. Konsstympning kan medféra flera olika komplikationer men det ar
viktigt att inte glomma de bakomliggande faktorer som ocksa kan vara bidragande. De
besvar som kvinnor rapporterar kan rora sig om vanliga tillstand som &r kanda och
berdr alla kvinnor. Smartor vid menstruation kan till exempel vara extra plagsamma,
men inte annorlunda i sig jamfort med de smértor som en icke-kénsstympad kvinna
kan ha. Urinvagsinfektioner ar ocksa nagot som &r vanligt forekommande allméant hos
kvinnor. Den sexuella och reproduktiva hélsan i manga av de praktiserande, afrikanska
landerna, &r dalig. | jamforelse med dvriga varlden &r fertiliteten hdg och nivaerna av
mortalitet och sjukdom i samband med graviditet ar bland de hogsta i vérlden. Halso-
och sjukvarden klarar inte att méta kraven pa en god vard fullt ut vid forlossningar
(Socialstyrelsen, 2005) och enligt Johnsdotter (2005) ar just den suboptimala
forlossningsvarden i utvecklingslander en bidragande faktor till samre halsa, inte
kdnsstympningen i sig.
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De psykiska komplikationerna av kvinnlig kdnsstympning ar svara att faststalla.
Omstandigheterna ar olika pa olika platser, kvinnornas alder och typ av stympning
varierar, och sa aven motiven for konsstympningen. Johnsdotter (2002) menar att det
maste finnas en central skillnad i att genomga en frivillig klitoridektomi som
fjortonarig flicka i Kenya och att bli utsatt for infibulation som femarig somalisk
flicka. Hon poangterar dock att en évervaldigande majoritet av de flickor som
genomgar kénsstympning runt om i varlden, inte har ett eget val (Johnsdotter, 2002).

2.6 KONSSTYMPNING SOM SOCIAL NORM

Vad ar det da som haller denna valdsamma sedvénja vid liv? Enligt Unicef (2013) har
traditionen troligtvis funnits i tre tusen ar. Det finns olika teorier om varfor och var den
forst startade, men inget &r sakert bekraftat. Det finns inget skriftligt stod for
traditionen i ndgon religion, men manga av de som &r angelagna att halla traditionen
vid liv ser det som ett religiost pabud. Ingreppet ar djupt rotat i den traditionella synen
pa kvinnans roll och status. Det ses som en del av den rit unga flickor gar igenom
innan de gar in i vuxenvarlden. Kénsstympningen anses vara en nédvandighet infor
aktenskap och giftermal eftersom operationen tros innebéra att flickors oskuld bevaras
(Unicef, 2013). I vissa samhéllen ses riten som en del av bréllopsritualen. Flickan ska
bli vuxen och med riten markerar man starten pa barnafédande och forsakrar faderskap
(Ahlberg, Krantz, Lindmark, Warsame, 2004).

Traditionen ar ocksa ett satt att kontrollera kvinnans sexualitet. Eftersom den sexuella
njutningen reduceras for kvinnan férmodas hon vara lojal mot sin make. Bortsett fran
stora halsofaror och skador ses konsstympningen dven som ett sett att halla det
kvinnliga kénsorganet rent (Unicef, 2013). En del tror att klitoris &r en manlig rest som
maste avlagsnas om flickan ska kunna bli kvinna. Férestéllningar inom vissa grupper
menar ocksa att klitoris kommer fortsétta viaxa om den inte tas bort, och bli lika stor
som en manslem (Socialstyrelsen, 2002). | vissa omraden kopplas ingreppet
Overhuvudtaget inte till sexuell kontroll, medan det i andra anses minska den unga
kvinnans begér, men utan att forta den gifta kvinnans sexuella lust och njutning
(Dellenborg & Malmstrom, 2013).

Den kvinnliga kénsstympningen ar alltsa en socialt uppratthallen regel om hur man ska
upptréda, utférd av familjer och individer enligt vad samhéllet forvantar sig att de ska
gora. Det &r vidare ansett att om de bryter regeln, kommer de lida av olika sociala
konsekvenser sasom marginalisering och forlust av status. Det &r inte menat att vara en
valdshandling, trots att det &r det. Om seden inte utfors blir varken flickan eller hennes
familj accepterad av den sociala grupp, eller det samhélle, som de &r en del av (WHO,
2010). Faktorer som anses vara grundlaggande for att fungera i ett socialt sammanhang
har ocksa rapporterats som viktiga, exempelvis gott uppférande, sjalvkontroll, respekt
och solidaritet gentemot samhallet. Olika regioner lagger olika tyngd pa olika faktorer.
Pressen att genomga konsstympning uppratthalls av olika aktorer i samhallet, bland
annat av de nyligen stympade flickorna, som i vissa samhéllen forvéntas reta eller
mobba de &nnu ej kdnsstympade. En del regioner arrangerar kbnsstympningen som ett
publikt event d&r samhaéllet firar tillsammans och &r med vid stympningen (Ahlberg et.
al, 2004). Det &r da vanligt att den gors som del av en initiationsritual in i vuxenlivet
eller ett kvinnligt séllskap (Dellenborg, 2009). Att traditionen ar konstruerad pa ett
sadant vis visar inte bara hur djupt férankrad den ar utan dven hur grundlaggande den
ar som en socialt organiserad princip. Detta anses enligt Ahlberg, Krantz, Lindmark
och Warsame (2004) vara tillracklig anledning till traditionens fortsatta existens, dven
om berérda befolkningar migrerar till icke-praktiserande lander.
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2.7 SOMALIER | SVERIGE

Tidigare, nar jag levde i Somalia, trodde jag att alla flickor &r omskurna och att det
ar bra for oss. Nar en flicka genomgar konsstympning blir hon ocksa en del av
samhallet, annars riskerar hon att bli utstott.”

(Omsater, 1996, s. 5)

Ar 2012 fanns det enligt statens statistiska centralbyra 43 966 personer i Sverige med
Somalia som fodelseland. Mellan ar 2000-2012 sokte ungefar 35 100 somalier asyl i
Sverige. Det finns inga sakra siffror pa hur manga svenskar som har rotter i Somalia,
men under 2000-2012 beviljade Migrationsverket svenskt medborgarskap till ungefar
7900 somalier (Migrationsverket, 2013). Merparten av de somalier som finns i Sverige
idag kom under 90-talets borjan, men under de sista aren har det aterigen strommat till
och mer &n tusen flyktingar kommer varje ar (Johnsdotter, 2009).

2.8 KVINNLIG KONSSTYMPNING | SVERIGE

Fragan ar om kvinnlig kénsstympning genom den 6kande invandringen ar aktuell dven
I Sverige. Traditionen har flyttats till Sverige genom flyktingar som fort det med sig
till vasterlandska lander (Socialstyrelsen, u.d.). Ar 2006 beréknades ungefar 25 000
kvinnor i Sverige ha sitt ursprung i afrikanska lander dar kvinnlig kdnsstympning &ar
starkt etablerat och fortfarande praktiseras. Majoriteten av dessa kvinnor kommer ifran
Somalia, Etiopien och Eritrea. Pa grund av politisk turbulens och inbordeskrig vid
Afrikas horn kom de som sagt som flyktingar till Sverige under tidigt 90-tal. Sedan
dessa somaliska kvinnor blev en del av det svenska halso- och sjukvardssystemet har
det svenska samhallet ocksa forcerats till att ta stallning i fragan om kvinnlig
kdnsstympning som ett halsoproblem (Tamaddon, Johnsdotter, Liljestrand, Essén,
2006).

Enligt Johnsdotter (2009) verkar en dvervéldigande majoritet av svenska somalier
Overge traditionen med kvinnlig kdnsstympning, sedan de lever i Sverige. Dock har
nastan alla misstanka fall i Sverige, angaende kvinnlig konsstympning, berort familjer
med ursprung i Somalia (Johnsdotter, 2009).

Kvinnlig kdnsstympning &r forbjudet i Sverige och &ven straffbart om ingreppet gjorts
i ett annat land (Socialstyrelsen, u.a.). 1982 lagstiftade Sverige om forbud mot kvinnlig
konsstympning och var da forst ut i vastvarlden med en dylik lag. | och med det
tillstrommande antalet somalier i borjan av 90-talet riktades mycket uppmarksamhet
mot &mnet kvinnlig kdnsstympning (Johnsdotter, 2009). Sedan 1999 har Sveriges
lagstiftning mot kdnsstympning skarpts. Straffet for de som utfor brottet ar mellan tva
och fyra ars fangelse (Unicef, 2013; Sveriges riksdag, u.d).

Det finns ett antal olika organisationer och foreningar runt om i Sverige som arbetar
mot kvinnlig kénsstympning. Somaliska féreningen i Stockholm, Riksféreningen
Stoppa Kvinnlig konsstympning (RISK), RFSU, Unicef och Radda Barnen ar nagra av
dem. Aven lokala projekt har startats i landet och ’Gaéteborgsprojektet mot kvinnlig
kdnsstympning™ &r ett av de mer uppmarksammade, som finns sammanfattat i
rapporten ’Den smartsamma traditionen”. Socialstyrelsen fick 1998 ett
regeringsuppdrag dar de under tre ars tid skulle arbeta mot Kvinnlig kénsstympning.
Uppdraget var fokuserat dels till berérda invandrargrupper, dels till berdrda
professioner. Syftet var att ... vidareutveckla och sprida metoder samt initiera projekt
I syfte att forebygga konsstympning m.m.”” (Socialstyrelsen, s. 18, 2002). Sveriges
socialtjanst har idag riktlinjer att alltid starta en utredning om de anser att; ’risken ar
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6verhangande att kvinnlig kdnsstympning sker, féraldrarna har en positiv installning
till konsstympning, man vet att konsstympning har skett.”” (Socialtjansten, u.a.).

2.9 HALSO- & SJUKVARDSPERSONAL & KVINNLIG KONSSTYMPNING

Halso- och sjukvardspersonal i Sverige stalls infor bade svara kulturella, etiska och
sociala dilemman nér de moter traditionen med kvinnlig kdnsstympning. Rasism &r en
fraga som kan vavas in och ofta finns en stor osakerhet for omradet och kunskapen
saknas (Socialstyrelsen, 1992). All halso- och sjukvardspersonal har ett moraliskt
ansvar for de bedémningar och beslut som tas. Likasa har all omvardnad en etisk
dimension. De etiska fragestallningarna blir fler och fler i varden, och mer
svarbedomda. De berdr oss ocksa var och en i en storre utstrackning an tidigare.
Fragorna har breda spann och innefattar alltifran hur integritet bevaras och respekt
visas i den dagliga omvardnaden till hur prioriteringar av vardatgarder gors och fragor
om organdonation (Svensk sjukskoterskefdrening, 2008.) Forskning indikerar att en
storre del av svensk halso- och sjukvardspersonal upplever sig ha otillracklig kunskap
om motiven bakom kvinnlig konsstympning, eller hur det kan forebyggas. Verktyg for
att underlatta kommunikation och forstaelse mellan vardpersonal och kénsstympade
kvinnor efterfragas. Majoriteten av vardpersonal vill aven veta mer om de olika
sociala, kulturella, etiska och medicinska faktorer som finns bakom traditionen
(Tamaddon et al., 2006).

| vissa lander utfors stympningen pa sjukhus, av utbildad hélso- och sjukvardspersonal.
Det &r dock stora variationer pa hur vanligt forekommande det ar och World Health
Organization (2010) presenterar en forekomst pa alltifran 1 % i vissa lander, upp till 74
% i andra. World Health Organization (2010) menar ocksa att involveringen av
sjukvardspersonal i samband med kénsstympning oftast beror reinfibulation.
Uppdraget for en lakare, enligt World Medical Association’s Declaration of Helsinki
in 1964, ar att sékerstalla folkhalsan (WHO, 2010). Sjukskoterskans fyra framsta
ansvarsomraden &r att forebygga sjukdom, aterstalla halsa, lindra lidande och sist men
inte minst framja halsa (International Council of Nurses, 2012). De professionella i
hélso- och sjukvarden som utfor konsstympning bryter darfér mot bade kvinnor och
flickors ratt till liv, ratt till halsa och deras rétt till psykisk integritet. Den centrala
etiska principen, "gor ingen skada”, i halso- och sjukvarden 6vertrads ocksa genom
denna typ av handling (WHO, 2010). Svensk vardpersonal behéver a sin sida rutiner
for att kunna arbeta forebyggande mot kénsstympning (Socialstyrelsen, u.a.). De
behover ocksa battre kulturell och medicinsk kompetens for att kunna bemota den
okande tillstromningen av kvinnor som genomgatt kénsstympning i sina hemlander
(Tamaddon et al., 2006).

Aven om hilso- och sjukvardspersonal i de praktiserande landerna slutar att utfora
ingreppet, sa fortsatter icke vardutbildade lokala omskérerskor, utan tillgang till
smartlindring eller sterila instrument att utfora praktiken. Detta faktum har givit
upphov till diskussioner om medikalisering av kvinnlig kdnsstympning i praktiserande
lander. Medikalisering innebér att stympningen utfors av nagon profession inom halso-
och sjukvarden, oavsett om det sker pa ett sjukhus, en privat klinik eller i ett privat
hem. Det inkluderar férutom stympning dven reinfibulation (WHO, 2010). Toubia
(1994) menar dock att trots att halso- och sjukvardspersonal ska beakta patientens
onskan ar reinfibulation skadligt och ndgot som kan ses som olagligt. Reinfibulation &r
forbjudet i Sverige (Socialstyrelsen, 2005).
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3SYFTE

Syftet med den har studien &r att undersoka unga somaliska kvinnors instéllning till
kvinnlig kdnsstympning, och hur den eventuellt forandrats vid en flytt frdn Somalia till
Sverige. Detta struktureras in under féljande fragestéllningar:

e Vad vet de om kvinnlig kdnsstympning?

e Vad har de for erfarenheter?

e Vad anser de om kvinnlig kénsstympning idag?

4 TEORETISKA RAMAR

4.1 TRANSKULTURELL OMVARDNAD & GLOBALISERING AV HALSO- &
SJUKVARDEN

“If human beings are to survive and live in a healthy, peaceful and meaningful world,
then nurses and other health care providers need to understand the cultural beliefs,
values and lifeways of people in order to provide culturally congruent and beneficial
health care.”
— Leininger, 1978 (Leininger, 20023, s. 3).

De ovan skrivna orden ar citerade ifran Madeleine Leininger, som har utvecklat en
applicerbar teori for den har studien. Leininger grundade ”Transcultural Nursing” och
var ledare i ”Culture Care Theory and Research”. For att mojliggora en forbéattrad
vardkvalitet till personer fran olika kulturer introducerade hon ett ramverk av
transkulturell omvardnad och omvardnadskunskap. Hennes rérelse borjade 1950 efter
att ha insett bristen pa kulturell forstaelse inom hélso- och sjukvarden. Utvecklandet av
hennes teori "Theory of Culture Care Diversity and Universality” har varit en viktig
guide for forskare som, med hjalp av den, har kunnat lara direkt fran den aktuella
gruppen om deras kultur (Sagar, 2012). For att omvardnaden ska vara meningsfull och
ha en terapeutisk effekt behdvs professionell kunskap som ocksa 6verensstammer med
de kulturella varderingar, tro, och forvantningar som patienten har. Om den
professionella kunskapen och kompetensen inte stimmer dverens med patientens
varderingar och livssyn &r det latt att tro att patienten ar samarbetsovillig, inte har
nagon compliance (patienten féljer inte de medicinska rad som getts), och ar missnojd
med vardinsatserna. Transkulturell vard ar darfor bade utmanande och komplex och
forutsatter att sjukskoterskan studerar sin patients kultur och dess syn pa omvardnad
for att kunna inforliva en vard som fungerar bra (Leininger, 2002a).

4.2 CULTURE CARE DIVERSITY AND UNIVERSALITY

Madeleine Leiningers teori ”Culture Care Diversity and Universality” var en av de
forsta vardteorierna och dven den enda med ett klart fokus pa kulturella faktorer och
mansklig omvardnad. Teorin var hypotiserad som heltackande, holistisk och olik
traditionella inriktningar i varden. Det fanns ett behov i det multikulturella USA att
upptacka och forklara identiteten, meningen och uttrycken av vard i olika kulturer.
Huvudsyftet med teorin var att upptacka, dokumentera, forsta, forklara och aven
forutspa en del av de faktorer som influerar varden bade inifran och utifran, associerat
till kulturellt baserad vard. Malet med teorin var specificerat till att kunna erbjuda en
kulturellt matchande vard. Denna vard skulle kunna framja hélsan hos individerna eller
hjalpa dem att bemastra sjukdom, handikapp eller dod. P& 1960-talet myntade
Leininger termen kulturkongruent omvardnad och beslot dven det till att bli malet med
hennes teori (Leininger, 2002b).
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4.3 SUNRISE MODEL & ETHNONURSING RESEARCH METHOD

Leininger utarbetade en modell, Sunrise Model, som fungerar som holistisk
undersokningsguide. Guiden ska visa pa de faktorer som ar av betydelse for
manniskors olika kulturella kontexter, som kan influera omvardnaden och
valbefinnandet. Modellen innefattar faktorer som; teknologiska, religiésa och
teologiska, slaktband och sociala faktorer, kulturellt betingade varderingar och
livsstilar, politiska och juridiska samt ekonomiska och utbildningsfaktorer. Modellen
ar dock inte teorin i sig, utan ar avsedd att anvandas som komplement till den
kulturella omvardnadsteorin. Tanken &r att sjukskoterskan med hjalp av denna ska
kunna bilda sig en uppfattning om de komponenter som inverkar pa valbefinnandet hos
individen/gruppen/familjen etc. Andra professioner an sjukskéterskor, sa som lékare,
tandlakare, socialarbetare med flera, nyttjar ocksa modellen, men med viss modifiering
utefter deras fokus (Leininger, 2002b).

Det var vanligt forekommande att sjukskoterskor pa 60-talet lanade
undersokningsmetoder av andra discipliner, och mycket meningsfull
omvardnadsinformation missades darav. Leininger sag det som ett stort bekymmer och
utvecklade darfor ethnonursing method i samband med sin teori. Ethnonursing method
refererar till kvalitativ omvardnadsforskning och &r en induktiv, 6ppen
undersokningsmetod. Den ar designad till att fokusera pa kunskap och praktiker
relaterade till vard, halsa, sjukdom, vélbefinnande, livscykelerfarenheter, déende,
handikapp, forebyggande metoder och andra faktiska eller potentiella omraden med
intresse for sjukskoterskor och transkulturell omvardnad. Mycket av den djupgaende
information som efterfragas kan fas genom att nyttja Sunrise modellen (Leininger,
2002Db).

Globaliseringen innebar en stor méjlighet for halso- och sjukvardspersonal att lara sig
om diverse kulturer och ett tillfalle att upptacka olika satt att hjalpa ménniskor med
sina specifika behov. Huvudsyftet med transkulturell omvardnad ar fokuserat pa att
frdmja och stddja de kulturella behov som finns hos ménniskan. Leininger (2002a)
menar att sjukskoterskor som ar utrustade for transkulturell omvardnad ocksa vet hur
man identifierar och manar om méanniskor fran olika kulturer. Dessa sjukskoterskor
kommer kunna erbjuda en séker och riktig vard till varje enskild individ, oberoende
vilken kultur individen kommer fran (Leininger, 2002a).

Genom att applicera Leiningers teori far jag information fran ett insidesperspektiv
eftersom jag lar direkt ifran den aktuella personen och kulturen, och ar pa sa vis inte
kapabel att skapa kunskap byggd pa egna asikter.

5 METOD & ETISKA STALLNINGSTAGANDEN

Den har studien &r en kvalitativ empirisk studie, med en induktiv ansats. Den valda
forskningsmetoden &r en fallstudie eftersom studien baseras pa en kvalitativ,
semistrukturerad fokusgruppsintervju med fyra yngre kvinnor fran Somalia.
Datainsamlingsmetoderna jag anvant mig av ar saledes intervju och observation.
Intervjun ligger till grund fér analysen som enbart &r &mnad att beskriva detta specifika
fall. Fallstudien har sedan kombinerats med metoden innehallsanalys for analys av
datamaterialet.

Fallstudien ar anvandbar i de flesta vetenskapliga undersékningar och anvands ofta
som en alternativ forskningsvag kombinerad med andra metoder. Syftet med en
fallstudie ar att med hjélp av en liten del, ett fall, beskriva verkligheten av ett stort
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forlopp och saga att det aktuella fallet far utgora verkligheten. Metoden ger pa ett
begransat satt lasaren en uppfattning om hur det valda fenomenet gar till, eller ser ut,
utan att grava djupare i den stora beskrivningen. Ett ensamt fall kan dock aldrig
representera verkligheten fullt ut och de slutsatser som dras bor déarfor géras med
forsiktighet (Ejvegard, 2003). Innehallsanalys ar en metod som anvands for att
analysera skriven, verbal eller visuell kommunikation. Under de senaste artiondena har
metoden véxt sig stark och ar bland annat vél etablerad inom omvardnadsforskningen.
Syftet med innehallsanalys ar att framstalla en kondenserad och bred beskrivning av ett
forutbestamt amne eller fenomen. Resultatet av analysen ar koncept eller kategorier
som beskriver detta forutbestamda &mne eller fenomen (Elo & Kyngas, 2007).

Den metodologiska ansatsen kan vara deduktiv eller induktiv. Deduktiv ansats anvands
ofta da man vill testa redan existerande data ur nya sammanhang, nar syftet ar att testa
en teori. Om det inte finns tillrackligt med tidigare forskning rekommenderas istéllet
en induktiv ansats. Den induktiva ansatsen innebar en ppen kodning som goérs under
tiden materialet arbetas igenom, vilket resulterar i en mer forutsattningslos analysering
av materialet (Elo & Kyngés, 2007). Jag har saledes valt en induktiv ansats eftersom
analysen inleddes med en 6ppen kodning och utan forutbestdamt kodningsschema.

5.1 URVAL

Deltagarna kontaktades genom ett bekvamlighetsurval. Kontaktuppgifter erholls
genom en personlig kontakt, till en ung kvinna ifran Somalia som arbetar ideellt med
nytillkomna flyktingar i Sverige. Denna kvinna tillfragades om att vara med i studien
och om hon, utifran sitt kontaktnat, hade mojlighet att tillfraga fler som kunde vara
intresserade av att delta. Sammanlagt tackade fyra yngre kvinnor ja till att intervjuas
och diskutera amnet. De fyra kvinnorna har tillbringat mellan tio manader och sex ar i
Sverige. Kvinnorna ar mellan 16 och 23 ar gamla och har alla upplevt kvinnlig
konsstympning. En av kvinnorna har en dotter pa 19 manader, som dven var med
under intervjun. Alla gar nagon form av utbildning och talar svenska, dock pa
varierande niva. Da det behdvdes hjélptes de at att tolka at varandra under intervjun.

5.2 GENOMFORANDE & ANALYS

Infor intervjun utformades en guide (bilaga 1) med nyckelfragor rérande kvinnornas
installning till traditionen, och hur deras installning eventuellt dndrats vid flytt ifran
Somalia. Intervjun utférdes av mig och spelades in med diktafon efter godk&nnande
ifran deltagarna. Intervjun var semistrukturerad i sitt utférande och praglades av en
oppen diskussion mellan kvinnorna. Fragor ifran mig stalldes vid eventuella
fragetecken eller da diskussionen tystnade.

Intervjun varade i cirka en timme och tio minuter. Den transkriberades ordagrant och
materialet analyserades sedan utefter metoden for en innehallsanalys (Wibeck, 2000;
Liden, personlig kommunikation, 130124 ). Den transkriberade intervjun lastes forst i
sin helhet och darefter paborjades sokandet efter trender. Stycken med utifran syftet
relevant information valdes ut fran de diskussioner som varit kring respektive
nyckelfraga i intervjuguiden. Styckena kortades ner i meningsbérande enheter dar
karnbudskapet framgick. De meningsbarande enheterna tolkades till kondenserade
enheter som sedan brots ner till koder. Exempel pa dessa koder &r: radsla att bara
skam, psykisk press, samhallets struktur, kvinnans underkastelse, lojalitet, sexuell lust
med flera. Koderna jamfordes och sammanfordes slutligen i olika kategorier. Dessa
kategorier fick sedan, tillsammans med fragestallningarna, utgéra grund for resultatet.
Se exempel pa analysering av intervjumaterialet i bilaga 2.
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Material till bakgrund- och tidigare forskningsavsnittet har hamtats ifran relevant
litteratur och vetenskapliga artiklar. Artiklarna soktes fram i databaser som Scopus,
PubMed och Cinahl. Sokord som anvéndes var; ”Female Circumcision”, "Female
genital cutting”, "Female genital mutilation”, ”Sweden” och ”Somalia”. Artiklarna
stracker sig i publiceringsdatum mellan 1994-2013.

5.3 ETISKA STALLNINGSTAGANDEN

De deltagande informerades om att allt material behandlas konfidentiellt och att de nar
som helst var fria att avbryta sitt deltagande. De upplystes om att det inte fanns nagra
som helst krav pa att svara pa eventuella fragor som kandes obekvama. Kvinnorna
godkande ocksa att intervjun spelades in och att anteckningar eventuellt gjordes under
samtalet. Kvinnorna fick sjélva valja plats for intervjun, for att k&nna sig trygga att
prata fritt. Intervjun tog darfor plats i ett av deltagarnas privata hem. Med under
intervjun var enbart kvinnor, dven detta for att skapa en trygg atmosfar. Deltagarnas
namn har fingerats i rapporten for att 6ka dess konfidentialitet.

Under intervjun forsokte jag lyssna in deltagarnas egna ordval av kvinnlig
konsstympning”, ganska snabbt forstod jag dock att de helst inte benamnde det utan
anvande uttryck som “amnet” eller ”det dar”. Som tidigare ndmnt anvéander jag
begreppet ”stympning” i min skriftliga redovisning. Detta da jag anser att det ar det
ord som bést speglar hur vi ser pa handlingen i Sverige.

6 RESULTAT

6.1 VAD VET DE OM KVINNLIG KONSSTYMPNING?

6.1.1 Djupt kulturellt rotad tradition

Deltagarna i studien talade om komplexiteten i traditionen tidigt i intervjun. De
beskrev den kvinnliga kdnsstympningen som djupt rotad i det somaliska samhallet och
dess kultur. De menade att det finns mycket nedérvda varderingar och normer som
praglar traditionen. Det &r ocksa dessa som dagens samhallsstruktur och kvinnans
position ar uppbyggda pa enligt deltagarna. Synen pa kvinnans roll i samhéllet &r
valdigt traditionell. Deltagarna delgav att stympningen utfors for att kvinnan inte ska
kanna nagra sexuella behov eller nagon sexuell Gverdrivelse” (Sara). Som kvinna
finns inte heller mycket att séga till om i jamférelse med méannen, eller den éldre
generationen, som ofta ar de som star i framsta ledet for att behalla traditionen. En av
deltagarna berattade om sin mor som ifragasatt stympningen;

”Men ingen lyssnade pa henne. De sa; men du, det galler traditionen. Alla maste gora.
Och sa var det bestamt.”” (Nasrin)

Mannen har makt
... Den som bestammer &ar egentligen mannen... men, det ar inspirerat in i kvinnorna.
For att om en kvinna inte gor for sin dotter, sa ingen gifta med henne...”” (Sara)

Deltagaren uttryckte i ovanstdende citat den svarighet som traditionen bar med sig da
mannen enligt samhéllsstrukturen har stor makt och inflytande. Mannens tycke och
handlingar angaende traditionen ar sedan influerat i och paverkar kvinnorna. Sara
menade att det &r mannen som végrar gifta sig med den ostympade kvinnan och att det
ar modern som far std upp for en "oren dotter”. Deltagarna var eniga om att somaliska
man idag litar mest pa de kvinnor som blivit konsstympade. Det handlar om att halla
kontroll 6ver kvinnans sexliv och veta att hon ar "ren”, oskuld, nar &ktenskap ingas. En
stympad kvinna innebér trygghet da det skulle synas om hon haft ndgon annan
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sexpartner innan, eftersom en stympad kvinna maste “6ppna” (deinfibulera) sitt
underliv innan ett samlag. Skulle méannen bli misstanksamma 6ver kvinnans oskuld

skiljer de sig, och kvinnans familj far skimmas.

’Om det blir pa nagot annat satt han blir det, ah, han kommer misstanka att hon har
gjort nagonting innan, det &r en annan man som varit dar och 6ppnat den har grejen.
Sa han kommer bli forbannad och hela familjen kommer att fa det hemsk och alla
kommer snacka om det.”” (Sara)

... Hela samhallet snackar om den flickan och sdger hon &r oren, ingen ska gifta med
henne, och hon kommer ha sex med alla man. Man tror att om man inte gor
omskarelse och kénsstympning pa flickor att de kommer att ha alltsa, sexuell
Overdrivelse...” (Sara)

’Sa han skiljer sig, han skiljer sig... det racker liksom.” (Jamila)

Den &ldre generationen har stor inverkan
Deltagarna la tyngdpunkt vid att beslutet om kdnsstympning inte ar ett beslut en ung
flicka tar sjalv. Som redan namnt har mannen stort inflytande 6ver traditionen men sa

ocksa den aldre generationen.

... Varan generation som sager nej, men, alltsa fore generation och for-for
generationen och igen, om mormor, typ mormor och morfar fortfarande levande
kommer de saga, ”’Nej, det har ar fel.””.”” (Nasrin)

’Man kan inte... alltsa uttala vad man tycker, uttrycka sig, eller jag kénner sa héar jag
vill inte gora det... Det &r bara mamma tycker det &ar bra, eller morfar eller mormor
tycker det maste man gora for det ar kulturell & tradition man har med sig...”” (Nasrin)

Majoriteten av kvinnorna i samhallet har genomgatt stympningen och vet hur
smartsam och traumatisk upplevelsen é&r, trots det lever traditionen vidare. Deltagarna
menade att utifran den samhallsstruktur som finns i Somalia idag anses traditionen
vara nagot bra och de som har genomgatt stympningen uppmarksammas som "duktiga

flickor” och “starka flickor”.

’Fast alla har upplevt det, jag tror alla vet, men det ar fortfarande nagot som gor det
att vi ska fortsatta med det har... Mamma, mormor, morfar, alltsa alla kvinnor har
upplevt det... Smérta och allt men fortfarande pa nagot satt vill de goras till den andra
generationen.” (Nasrin)

6.1.2 Sociala konsekvenser

Tabubelagd tradition?
Deltagarna uttryckte fran forsta bérjan en osékerhet i att anvanda ett rakt sprak i

amnet. De anvénde sallan begrepp som “kdnsstympning” eller “omskérelse” utan
valde istéllet att ga runt ordet.

... Alltsa gruppen som det har amnet beror for det finns andra tjejer men de har inte
den som vi ska prata om.”” (Sara) (Min egen markering i fetstil.)

Deltagarna berattade att traditionen forutom det fysiska ingreppet ocksa ar starkt

forankrat i1 sociala strukturer. Konsstympningen hénger ihop med familjens heder,

samhallsposition och sociala tillhérighet. En negativ installning eller ett

avstandstagande kan fa manga konsekvenser for bade den enskilda individen och
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familjen. Dottern riskerar att bli ogift, samhallet sprider rykten och familjen utesluts ur
sin sociala grupp. Deltagarna menade att det ar darfor som mammor énda véljer att
utsatta sina dottrar for traditionen. Det framkom att det finns ett stort tryck ifran
samhallet att fora traditionen vidare och de negativa konsekvenserna av att ta avstand
ifrdn den &r ett faktum.

Den enskilda individens svaghet & vanmakt

Deltagarna diskuterade kvinnan som enskild individ och den svarighet det innebér att

stélla sig emot traditionen ensam. En mobilisering av alla kvinnor och ett gemensamt

nej till traditionen var enligt dem det enda som skulle kunna avsluta traditionens gang.
Ensam utesluts man annars ur samhéllets gemenskap.

’Om alla flickor kan séga nej till det, alla vill gora det. Men, men man har ingen val.
Man ar tvingad att gora, for att samhallet, du ska vara en av dem. Annars ar det bara,
hej da typ.”” (Nasrin)

Kvinnans utsatta position i samhallet och den vanmakt hon star infor i traditionens
lopp lyftes av deltagarna. Det &r gruppen, familjen och samhallet som fattar besluten,
kvinnan sjalv ar maktlos trots att det ar de som utfoér stympningen.

”’Grejen ar... man har ingen val faktiskt... Det ar eeh, familjen som bestdmmer och
var, hur gér man? Nar det ska bli... vilken tid, hur gammal man &r, det spelar ingen
roll, man har ingen val. Alltsa flickorna har ingen val éver huvud taget.” (Nasrin)

’Men mamma sager hela tiden, det var ju inte jag som har bestamt ah, hon hade ingen
val alltsd, sag ingenting, hon kunde inte vara mot det har. Hon sa, ’nej det var inte jag
som bestamt. Det var pappa a morfar som har bestamt...”” Mamma hade ingen aning
eller ténkt det var bra att gora for hon har upplevde samma sak.”” (Nasrin)

Kvinnans lojalitet

Viljan att ga emot traditionen namndes vid flera tillfallen. Denna dampas dock enligt
deltagarna av kvinnornas lojalitet till kulturen och en radsla éver att sticka ut. En av
deltagarna berattade om viljan att “6ppna’ sig, men hur hon valt att avsta. Hon fick en
man och hennes stympning beddmdes av svensk halso- och sjukvardspersonal som
inte natt sa farlig” (Jamila). Hon menade att fatalet starka kvinnor i samhallet valjer
att ga emot traditionen, men att alla inte klarar det pa grund av de sociala konsekvenser
man utsatts for.

... Jag skulle ha vagat, jag vill verkligen 6ppna mig men det har inte beh... det var
inte natt sa farligt... for mig. Med eh... Jag fick en man. Det &r mitt liv. Man kan tanka
sa om man ar stark och liksom, men eh, alla kan inte.” (Jamila)

En kansla av kvinnlig underkastelse framkom da manga kvinnor, enligt deltagarna, vet
vad ingreppet gar ut pa men anda inte har formagan, eller méjligheten, att sétta sin
egen hilsa i forsta rummet dé s& mycket star pa spel i deras sociala natverk. Aven om
det i Sverige kan erbjudas en bra sjukvard och hjalp till de som exempelvis vill
"Oppna” sig, vagar de inte eftersom det skulle medfora negativa konsekvenser. De
drabbar inte enbart kvinnan utan dven hennes man och familj.

... Aven nu, om man vill 6ppna sig igen géaller det att mannen ska misstanka dig och

att... du ar fortfarande samma aven alltsa, &ven man har utbildat sig sa, alltsa man vet
vad innebar med det har och hur kvinnor eller flickor kdnner sig. Men det ar
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fortfarande tankar sitter dar. Och det &r inte latt att tanka pa sig sjalv for att man
tanker pa foraldrarna, mannen som man ska gifta sig med... allt mgjligt.”” (Nasrin)

... om jag sager till min mamma, ’jag ska ga till vardcentral, eller barnmorska, for
att 6ppna det som du har sytt eller det som du har gjort™, sa kommer hon saga “’nej,
men tank den mannen som kommer gifta med dig”’, och hon kommer att séga, "’han
kommer séaga, din dotter ar oren’, eller, ’min dotter ar hora och det accepterar jag
inte.”, sa hon skulle sagt det sa. Man kan gora det hemligt, man kan gifta med en
svensk som inte vet om det, men det, a, det finns anda dar alltsa...” (Sara)

Familje- & aktenskapsproblem

Deltagarna berattade att manga familje- och dktenskapsproblem i det somaliska
samhallet &r relaterade till kvinnornas kénsstympning. Problemen blir enligt dem
komplexa da ett eventuellt missnoje letar sig igenom hela kedjan, ifran mannen till
kvinnans familj och vidare ut i samhallet. Om mannens missndje till exempel skulle
leda till en skilsmassa far familjen skimmas, det borjar pratas i samhallet och kvinnan
och hennes familj forlorar sin heder och blir asidosatta i samhéllet. Deltagarna forholl
sig fragande till varfor traditionen utdvas trots vetskapen om detta.

’Det ar en del av stora problem i aktenskapen ocksa. Den &r ju grunden till, for att om

man far ont varje gang man ska ha samlag, sa det blir inte att flickan eller kvinnan vill

ha mannen. Sa det blir ju problem dar, och de vet, de &r medvetna om det. Men anda
gar det vidare. Anda finns det kvar...”” (Sara)

6.1.3 Religion

Inget religiost stod

Som tidigare ndmnt bendmns typ | av kdnsstympning som ”Sunna omskarelse” och
manga tror att konsstympning ar en del av religionen. Deltagarna klargjorde dock
tidigt under intervjun att kénsstympningen inte har nagon koppling till religion alls,
och att stympningen inte har nagot som helst stod i nagon varldsreligion.

”Alltsa det heter Sunni men det har inget med Sunni att gora...” (Sara)

... Det finns nagra som tror att det ar religionen som vill séga att, som vet att det
handlar om religion, och man maste gora, men det ar inte sa. Religionen séger inte att
man ska...”” (Jamila)

... Det star ingenting pa var Koran...”” (Nasrin)
6.1.4 Komplikationer

”De tror att de gér nagot bra.” — Okunskap om komplikationernas vidd

Okunskap var en rubrik som aterkom i diskussionen om komplikationer. Deltagarna
menade att traditionen fors vidare i all vdlmening. Men den &ldre generationen har
enligt dem inte kunskap om komplikationernas vidd och den skada stympningen gor,
trots att de sjalva genomgatt stympningen.

’De tror att de gor nagot bra... men... de tror att aldrig att... att de gér illa mot sina
barn, utan de tror att de gor nagot bra. Eller hennes bésta, att skara... Men det ar det
inte.”” (Jamila)

’Det som de inte forstar ar att det ar det har saken som ar grunden till dessa alla
problem, forstar du? Det &r det som de inte forstar. De vet att det ar problem men
ingen aning varfor det ar sa...” (Sara)
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... och de forstar inte riktigt att det ar problem till alla. Alltsa, grunden till alla
problem som en flicka kan uppleva i sitt liv.”” (Nasrin)

Avsaknad av hygieniska rutiner

Deltagarna poangterade avsaknaden av hygien som en stor bidragande faktor till alla
komplikationer. De redskap som anvands for att utféra konsstympningen ateranvands
och rengdrs inte emellan.

... Men den blir jattegiftig ocksa for att man lagger bara sa har men vatten sa blir det
svart direkt. Sa den ar inte bra kvalitet pa den heller... De rostar. Jattelatt.”” (Sara)

... inte rena redskap man anvander och det ar inte rena hander... det kan bli
blédning, vissa kan do.”” (Sara)

6.2 VAD HAR DE FOR ERFARENHETER?

6.2.1 Stympningens sociala funktion

Alla fyra kvinnorna delgav sina upplevelser av den egna stympningen och beskrev
ingreppet som negativt med mycket problem vid menstruation och oro infér
kommande &ktenskap och barnafédande. Flera av deltagarnas berattelser inneholl
positiva forvantningar innan stympningen utfordes. Langtan efter att fa bli en del av
samhallets gemenskap och gora det som alla flickor gor. N&r de beskrev sina kénslor
efter att ha genomgatt stympningen sken kanslor av mycket smérta och vanmakt
igenom i berattelserna. Bitvis uttrycktes dven kanslor av svek da de sjalva inte haft
nagot val och inte heller visste ndgot om vad som skulle handa eller hur ont det skulle
gora.

Bevara familjeheder & undvika skam

Vikten av att undvika att dra skam over sin familj namndes flera ganger under
intervjun. Deltagarna uttryckte alla sin gladje den dagen de sjélva skulle kénsstympas.
De var glada over att fa fora traditionen vidare och pa sa satt dven gora det alla ’andra
flickor gjorde” (Jamila).

... Jag var jatteglad den dagen, stolt, pd morgonen néar jag gick upp och mamma sa
till mig ““idag ar den stora dagen.”....”” (Sara)

”Jag kommer inte ihdg faktiskt vad som hande pa mig liksom... men jag, jag vill, jag
ska beratta vad min erfarenhet liksom, vad jag, vet liksom om det. Jag var sex ar
ungefar nar jag blev om..skar? heter det? Omskuren, men det va min mormor som
gjorde mig och... jag visste inte... Jag tyckte ju roligt ocksa faktiskt for att det ar
kultur, alla tycker, alla, alla vill, alla flickor vill for det &r, man kanner sig att man
blir, att man, att man gor nagot bra liksom, for att alla andra &r... liksom... gor
samma. S& man, om man inte, om man inte &r omskuren sa man kanner sig, skams
liksom att man inte... Att man ar utanfor eller inte ar bra.”” (Jamila)

Hot om stryk om man inte uppforde sig under stympningen visade sig vara vanligt. Det
ar viktigt att visa sig stark och duktig, grat och skrik innebér att familjen far skammas.
Det uppkom &ven en diskussion om pliktkansla da manga ville gora sina foraldrar
stolta. Trots vetskap om de svarigheter konsstympningen skulle bara med sig senare i
livet vagde viljan att gora rétt, och stravan att gora det kulturen alltid har sagt &r rétt,
over.

’Och s jag hade en storasyster som, jag va alltid livradd for henne for att hon slog
mig mycket. Hon sa till mig, ”om du skriker idag sa kommer jag skara halsen av dig”.
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Hon sa till mig sa... (...) Nar hon sager sa det ser ut som hon kommer att gora det, sa
jag va livradd for henne, jag kunde inte, alltsa sdga nagonting. Jag bara, ’okej, jag
ska inte skrika™...”” (Sara)

... Ah, jag hade ingen val faktiskt... ah jag va radd faktiskt, jag skakade men jag
visste om jag sdger, ’jag ar stark flicka, jag kan gora det™...”” (Nasrin)

... Jag tittade pa mamma och sa, “’varfor skriker hon?” Och mamma sa till mig, *for
att hon &r, hon ar radd. Hon &ar dum. Tank inte pa henne. Hon &r inte bra tjej, gor inte
samma sak som hon goér.”.” (Sara)

FOr mig var det att géra mamma och pappa stolt... Det var inte nagot annat. Jag
tankte inte nagot annat, men jag visste att det kommer att gora ont for att jag hade
ganska manga flickor som upplevde samma sak... Jag hade alla tankarna men
fortfarande gjorde jag i alla fall. For jag ténkte att mamma och pappa blir stolt éver
mig. Och det var den, alltsa, menade hela varlden for mig da. Och jag visste ingenting
om det, alltsd, om det var fel eller nagot. Jag visste bara att det var kulturell och jag
maste gora det.”” (Nasrin)

Det framgick att manga sociala konsekvenser uppkommer beroende pa hur kvinnorna
stéller sig till stympningen. En av deltagarna berdttade om hur hon valt att ljuga om att
hon var kdnsstympad for sina klasskompisar, for att inte hamna utanfér. Nar dagen val
kom da hon skulle stympas fick kompisarna dock reda pa att hon ljugit. Konsekvensen
blev mobbing eftersom hon ljugit och varit ”oren” i deras séllskap.

’Man far utsatta sig och sa... Bade psykiskt och fysiskt ar paverkad. Spelar ingen roll
om du ljuger eller om att uppleva, det &r fortfarande samma...”” (Nasrin)

6.2.2 Komplikationer

Tillvagagangssatt

Deltagarna diskuterade aterkommande de skillnader i tillvagagangssatt som finns inom
landet. Beroende pa var man ar fodd och inom vilket avstand sjukvard finns gar
stympningen olika till. Erfarenheterna i gruppen var olika, nagon upplevde sig ha haft
tur som fatt bed6vning och blivit stympad i en storre stad, i jamférelse med nagon
annan som blivit stympad ute pa landsbygden och haft storre svarigheter med lakning.

Alltsa det ar valdigt olika, nar man ar fodd och var man ar fodd. Tillexempel den
som ar fodd i Mogadishu, har haft, alltsa huvudstaden, har haft lakare kanske och
varit till sjukhus och gjorde det sa fick lite vard i alla fall. Men de som allts& utanfor
Mogadishu, ute i stor, alltsa, i sma stader, byar och sant, de har inget sant, fungerande
sjukvard 6ver huvud taget. Och da blir det att det ar en kvinna fran, alltsa, grannen
eller en gammal tant som har gjort hela sitt liv som for den dar och det... inte rena
redskap man anvander och det &r inte rena hander... det kan bli bldédning, vissa kan
do.” (Sara)

’Herregud, nu nar de pratar sadar tanker jag mig vilken tur jag haft som levt i stor
stad.” (Nasrin)

’Min lillasyster blev i stor stad, och hon hade inget lika jobbigt som vi har haft...
> (Sara)
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Att fa bedévning i samband med konsstympningen verkade vara mindre
forekommande. | gruppen hade endast en genomgatt ingreppet med bedévning.

’Det ar inte alla som far beddvning, en del dor liksom efter detta for att...” (Jamila)

Traditionell lakekonst angavs som en stor del i arrangemanget kring stympningen.
Deltagarna menade att bristen pa medicinsk kunskap och anammande av traditionella
medel kan ses som en bidragande faktor till alla komplikationer. Beroende pa vad man
tror pa anvands ocksa olika traditionella lakekonster for att fa saren att laka sa fort som
mojligt.

’Men det varsta ar faktiskt for att man ska lindra sig s& man dricker inte vatten.”
(Sara)

’Vatten och ingenting som va det, man skulle inte ata oljig mat.” (Nasrin)

Ett satt att minska risken for infektion som praktiserades var enligt deltagarnas
berattelse att sitta dver en nysléckt eld, tio minuter varje morgon de forsta femton
dagarna. Sara berattar om hur det kandes;

””...Ah, men det hér, lilla, halet pad marken sa man lagger elden i och sen vatten eller
sand pa sa att elden ska slackas men det &nda ska kannas varmt och det blir rok alltsa,
s& man tar flickan och satter hon dar. Aven om hon gréter eller skriker spelar ingen
roll, du ska sitta dar tio minuter. Sa det blir jaaaattevarmt! Och det, alltsa, det kénns
som att det gar av, det blir typ bed6vning...”” (Sara)

Fysiska & psykiska komplikationer

Det framgick tydligt i diskussionen om komplikationer att traditionen satter djupa spar.
Trots att manga ar gatt sedan deltagarna sjalva konsstympades kommer de ihag det
som om det vore igar. Deltagarna uttryckte komplikationerna som valdigt komplexa.
Forutom de fysiska svarigheter de fatt som foljd av stympningen brottas de ocksa med
djupa psykiska men. De problem som framst lyftes var smérta och problem vid
menstruation, samt problematiken som uppkommer i sexlivet och franvaron av att
kunna njuta av det.

Det ar de psykiska menen som ar de jobbigaste. Det ar det som man, alltsa, jag kan
inte glomma. Jag var nastan sju ar, om ens sju ar, men jag minns typ som om det va
igar.” (Sara)

””Jag fortfarande kommer ihag barnmorskan som har... gjorde det mot mig.
Fortfarande har jag hennes bild nar vi beréattar om det har, jag kommer ihag vem var
dar inne i rummet med mig, och jag var bara sju eller atta ar. Aah, sa det sitter fast
hela tiden.” (Nasrin)

’Sen har man problem sen med mens, och nar man gifter sig har man jatte... man
kanner sig mycket ont liksom. Och en del tjejer gar till lakare och dppnar sig och, dven
en del nar man foder barn och sa... man... jatte... mycket ont liksom man, alltsa det ar

inte bara, man har problem hela livet med sig.”” (Jamila)

... Jag har tankt mig, jag maste, for jag hade mycket problem mensen och krékte och
hade ont och kunde inte ga i skolan pa tva dagar. Och sa har bestamt mig att ga till
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lakaren och kolla, kolla om det... farligt. Men, lakaren sa att det ar jattefint, det
behovs inte.”” (Jamila)

En av deltagarna, Hawa, berattade om hur hon blivit sd illa konsstympad att hon
svimmat efter fyra dagar da blodningarna inte stillade sig efter ingreppet. Saret i sig
tog fyra manader att laka. Sara tolkar 4t Hawa som beréttar:

’Hon séager alltsd nar man gjorde sa blev det sa att det gick sadant kérl... blodkérl.
Blodkarl som gick sonder. Sa hon bldd efterat. Sa efter fyra dagar hon svimmat. Och
sen nar hon svimmade kom massor blod alltsa... Hon bléd och bléd... De bodde i en
liten alltsa by, utanfor en storre stad. Sa de tog henne till den storre staden for att hon
skulle fa vard sa blev, blodet var fastnat pa hennes ben alltsa, det blev sa jattemycket
alltsa hon blod.”

Deltagarna var alla eniga om att kénsstympningen innebar stora risker och att manga
flickor enbart har tur som 6verlever. De resurser som finns &r enligt dem daliga och de
traditionella omskarerskor som ofta utfor stympningarna har daliga medicinska
kunskaper, om ens nagra alls. Hawa som led av stora komplikationer och blodférluster
anses av Ovriga gruppen ha haft tur som dverlevde.

’Det blir alltid fel sa det... det blev nagot sant sa a, du hade tur, du har inte dott
men...”” (Sara)

’Men, men man kan dé... Det & manga som dar...” (Jamila)

Det framkom en tydlig rédsla for att gifta sig och skaffa barn i och med den smarta
kvinnorna maste utsatta sig for i samband med det. Detta pa grund av de psykiska spar
kdnsstympningen satt.

”Jag har alltid haft jatteproblem med mensen nar det kommer. Och sa jatte, jatte,
jatte, jatteont. Men jag har inte vagat ga till ungdomsmottagningen eller barnmorska,
for att alltsa, 6ppna sjélva slidan, for att jag minns fortfarande ont sa nar jag tanker
pa sex eller nagon kniv eller natt s& man skar har under, under mig sa jag tanker,
Nej! Jag blir livradd!™, sa jag vet inte egentligen hur det skulle ga nar jag ska fa
barn sen.” (Sara)

... Jag kan inte saga helt det finns ingen k&nsla. Det finns fortfarande kanslan och
lust att ha sex eller samlag med ndgon. Men, eh, det &r ont... alltsa... man tanker pa
ska gora sa ont och jag ska inte uppleva den, det ar natt psykiska, bade fysiska och
psykiska som bara... jag vill inte gora eller s& vara med, en man eller ska, jag vill inte
gifta mig for det ska gora sa ont efter da... Jag vet inte, jag kan inte saga helt finns
ingen kansla men, jag tror, man har fortfarande kanslan men det, det ar inte samma
som naturell kansla man har. For att det gor ont &nda.” (Nasrin)

En av deltagarna beréttade om de problem hon har efter kdnsstympningen och att hon
sokt vard for dem i Sverige. Vél i motet med sjukvarden vagade hon inte visa vad
problemet var, da hon ként en radsla som hon sjélv funderar 6ver om den hanger ihop
med minnet av sjdlva ingreppet.

’Jag har varit hos, eeh, vad heter det? ungdomsmottagningen och jag hade jatteont
med mensen da, men jag vagade inte visa. Hon har fragat mig om, ah hon ville titta,
men jag vet inte for att... Jag vet inte, jag har natt radsla for det... sa fort jag tanker
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sa jag far ont i magen. Jag vet inte, det kanske sjalva... borjan nar man gjorde, som
sitter kvar...” (Sara)

De Ovriga deltagarna fyllde i Saras upplevelse och menade att det finns nagot
undermedvetet som triggar fram minnet av konsstympningen i samband med
vardbesoken.

’Det ar nagot som trigger minnet som du har fram upplevelsen du har.” (Nasrin)

6.3 VAD TYCKER DE OM KVINNLIG KONSSTYMPNING IDAG?

6.3.1 Bristande utbildning

Deltagarna var alla negativa till traditionen men diskuterade &ven &mnet med viss
ambivalens da de 4 ena sidan upplevt de negativa halsoeffekterna, men fortfarande ség
det kulturella varde som traditionen har i det somaliska samhéllet. Utbildning och
kunskap anséags vara nagot som saknades i manga avseenden enligt deltagarna.

Okunskap — inbdrdes & hos omvarlden
... De hér tjejerna som gar har som vi kanner varandra, alltsa som vi har sagt, de
andra har inte, och vet inte. Och nar de hor vi ar sjalva och pratar om det de blir
nyfikna och séger, ”’VA!? Finns det ndgot sant i varlden?”.”” (Sara)

Deltagarna uttryckte vid flera tillfallen en frustration dver den okunskap som finns i
varlden om kvinnlig kdnsstympning. | ovanstaende citat beréttar Sara om gruppens
gemensamma icke-somaliska vanner som var helt ovetande om att det fanns kvinnlig
kdnsstympning. En av deltagarna berattade om vanner som likstéllt kdnsstympning
med plastikoperationer i underlivet, da de inte vetat vad kénsstympning innebar. Det
I6s igenom en frustration hos deltagarna gentemot andra manniskors vélvilja, da de
tror att de forstar och gérna vill stotta.

... Och sen nar jag sett videon det var en alltsa vanlig stor kvinna som gjorde hér i
Europa, for att hon ville gora sin slida lite. Och jag blev valdigt upprord, jag blev
jattearg for att jag sa ar det sant som du jamfor med det har? Som vi inte har val i,
som vi ar sa sma som blir utsatta. Du kan inte jamféra med det en kvinna som har
gjort sitt eget val, som gor jattestor, sjukhus som har operationslékare och alla med
sig, mediciner och alla mojliga, beddvnings... medicin och allt.””...”” (Sara)

’Sa ibland man kan bli upprord nér folk pratar bara om sa det hér, for att det &r, det
ar inte det som man egentligen tror. Alltsa det &r mycket jobbigare. Och det ar inte latt
att prata om det.” (Sara)

Somaliska man ansags ocksa ha brist pa kunskap i traditionen enligt deltagarna.

’Mannen gifter sig inte om, eh, flickor inte ar... ah, de tycker det ar skammigt, det
blir, det har blivit ndgot som alla, samhallet liksom, vill gora... Alltsd man
generaliserar dem, jag vet inte, de ar, de har jattedaliga tankar.” (Sara)

Alltsa, ah, min flicka ska inte blir hora maste jag skara om henne liksom.” (Sara)

Deltagarna menade att de som fortfarande anammar och lever vidare med traditionen
ar de grupper som inte ar utbildade och som har det samst stéllt i samhallet. Grupperna
ansags ha vetskap om komplikationerna som féljer av stympningen, men inte kunskap
om hur allvarliga de ar.
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... Och de som mest gor just nu &r de som har minst kunskap, de som inte har
utbildad, de som ar fattiga, de som alltsa ar lagst i samhallet. Men de som utbildat sig
och som har sett omvéarlden och vet hur det ar, sa de gor det inte langre. Och det &ar
inte jattestor procentuell som ar utbildad och vet...”” (Sara)

’Medvetna om det, men inte pa det séttet som de kan forsta att det ar allvarligt, och ta
upp alltsa pa riktigt. De vet "aah, men det ar inte bra flickor far ont”, aah, det gor
det, jaja, jaja”. Man "jaja” sen gar man vidare.” (Sara)

Det framkom asikter om svarigheten med de manniskor och organisationer som vill
hjalpa, men som far en valdigt begransad bild av det som aterges da upplevelsen i sig
saknas. Deltagarna sag en problematik i att omvarlden géarna vill hjalpa till, i all
valvilja, men att den egentligen inte alls forstar vidden av traditionen. D& innefattas
bade avsaknad av den fysiska upplevelsen, men dven det kulturella varde som
traditionen har i det somaliska samhéllet.

Ovisshet

Férutom omvérldens okunskap lyftes aven den ovisshet som finns hos kvinnorna
sjélva som ska stympas. De flesta kvinnor vet om traditionen, men inte vad den
faktiskt innebar, da det hemlighalls till den dag da de star infor det.

’Man bli beddvad och sen &r det, man kanner ingenting forresten. Det &r bara, alltsa
du har ingen aning var sa de gor eller...”” (Nasrin)

Utbildning till alla?
Deltagarna pekade flertalet ganger pa att traditionen i forsta hand drivs av mannen och
att det &r dar vikten pa utbildning darfor borde ligga.

’Det ar inte kvinnor som behdver utbildning tanker jag i alla fall. Det &r mannen som
behover, herregud!”” (Nasrin)

Vissa motsattningar fanns dock i gruppen vid detta argument da ndgon menade att om
kvinnorna fick kunskap och kraft att sdga nej, skulle mannen inte langre ha den makt
som de har idag.

’Men om alla kvinnor sager nej, sa da mannen han skulle inte ha makt...”” (Sara)

Utbildad sjukvardspersonals stallningstagande

Gruppen berattade att stympning aven utfors pa sjukhus i Somalia. Det kostar dock
pengar och manga har inte rad att betala de summor som kravs. Deltagarna menade att
sa lange sjukhusen tjanar pengar pa ingreppet kommer de heller inte sluta utfora det.
Somalia star da infor ett eventuellt dodlage att fa stopp pa traditionen enligt deltagarna.

”’De gor i alla sjukhuser. Bara att det ar sjukhuset, det ar inte till staten, det ar till
nagon privat, och den vill ha pengar...”” (Sara)

’Sa jag ar helt, alltsd hundra procentig séker pa att det inte finns en, nan sjukhus som
skulle sagt nej till det. I Somalia. Inte just till det.”” (Sara)

6.3.2 Migration & situation Sverige

Bemotandet i Sverige
Deltagarna tog upp bemoétandet de fatt i Sverige, i skolan eller da de sokt vard. Egna
radslor och psykiska sparrar styr ofta att de inte vagar berétta allt om kdnsstympningen
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och varifran deras problem har sitt ursprung nar de soker vard. Tvekan att beratta
bottnar aven i kanslan av avsaknad av forstaelse fran motparten.

”Jag vagar inte, eller jag kanner mig pinsam.” (Nasrin)

Det ar manga som har fragat mig, men jag har aldrig. Kanske till vuxna manniskor
men inte ungdomar.” (Nasrin)

... Jag vill jattegarna, jag skulle inte satta dig i mitt plats, men jag vill jattegarna
gora dig att forstar hur det kanns eller... For bara beratta om det har, men
upplevelsen &r den svaraste man far i livet. De tanker att det &r gott att gora, det ar
nagot bra att gora for oss, men jag tycker det ar inte.”” (Nasrin till intervjuaren)

Kéansligt @mne & kulturkrock

Det framkom en radsla och viss svarighet i att prata med svenska véanner, larare eller
vardpersonal. Detta pa grund av att svenskar inte har nagot liknande att relatera till och
inte heller kan satta sig in i upplevelsen. Deltagarna upplevde att jamnariga inte forstod
traditionen, vilket gjorde att majoriteten i gruppen valt att aldrig prata om stympningen
i Sverige, undantagsfall var da vuxna fragade.

Alltsa, i skolan ar det jattesvart eller kanslig amne att ta upp. Alltsa personalen
kanske kan, ah, ta det som en vanlig grej men det galler ungdomar och elever sa att
det kan bli att de tar det pa ett annat sétt sa man blir kanske utanfor eller mobbad,
eller blir det massa rykten som gar om det blir sa man inte vagar ta risken. Sa jag
skulle aldrig beratta om det for en klasskamrat. Jag kan inte det. Kan inte gora det.
Fastan jag vill gora pa nagot satt for att jag vill att alla ska veta och forsoka hindra

det nar det eller a... FOrsoka hjalpa de som utsatter nu, for att det finns massa flickor
som blir utsatta varje dag.” (Sara)

’Ungdomar har svart att forsta sadana traditioner om man inte har sjalv upplevt.”
(Jamila)

Svarigheten i att komma till Sverige och redan anses som annorlunda och utstickande,
utan att beratta om sin "avvikande tradition”, lyftes ocksa som ett argument till att inte
prata om konsstympningen.

’Utan att sdga nagra sana saker om var kultur, sa vi har problem i skolan sa man blir
ju mobbad, eller utanfér, for att man har sldja, eller lite konstiga klader som vi har.
Eller, ah, inte konstiga men lite annorlunda, sa det ar lite svart att blir accepterad...”

(Sara)

Medvetenhet & osakerhet i svensk sjukvard
Deltagarna berattade att de upplever svensk vardpersonal som ganska kunniga i amnet
konsstympning, men att de inte vagar lyfta amnet da de méter kvinnor i riskgruppen.

’Nar man ar pé& vardcentralen eller ungdomsmottagningen, de flesta vet. Aven om de
inte vet hur det gar till eller hur, allvarligt det ar de har lite erfarenhet om det.” (Sara)

... De vet att ah, ser man att man ar mork och fran Afrika sa tanker man, a, du har
varit med om sant...”” (Sara)

Det lyftes dven en aspekt som belyste att beroende pa hur svart stympad man var, desto
lattare, eller svarare var det att ga till sjukvarden och be om hjélp att till exempel fa bli
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deinfibulerad. Néagra av deltagarna som haft mindre komplikationer efterat upplevde
det lattare att ga till ungdomsmottagningen an de med vérre fysiska problem.

’Jag har ocksa varit och de sa till mig ocksa att jag inte behéver dppna eller natt, det
ar jattefint... men eh, det ar olika. Du vet det beror pa vem som har gjort den liksom.
En del gor jattemycket, en del lite, det ar olika.” (Jamila)

Andrad attityd

Deltagarna uppgav att deras installning till kvinnlig kdnsstympning &ndrats vid
migration ifran Somalia. Tidigare visste de inte om nagot annat och traditionen ansags
som sjalvklar, flytten gav vidgade perspektiv.

’Innan jag flyttade fran Somalia sa jag, visste inte att det finns en annan vérld. Eller
jag visste inte att det va fel. Jag trodde det va réatt. Och alla har flickor tror att de tror
ocksa samma.” (Sara)

Majoriteten av deltagarna har delar av sina familjer med sig i Sverige och manga
familjemedlemmar hade &ndrat sin tidigare positiva installning till traditionen. Den
aldre generationen visar dock att vissa tveksamheter i att dverge traditionen finns kvar.

’Min mamma bor i Sverige nu. Och hon har, hennes instéllning till det har andrats
helt och hallet. S& hon ber om forlatelse varje gang vi far ont mensen, och da hon
sager "forlat, det va inte meningen, jag visste inte om det. Det var inte att jag ville
gora illa er, men det har hant mig och det har hant min mamma och min mormor,
alla.”” Och det har det ju gjort ocksa, men det var ju fel. S& hon vet att det &ar helt fel,
och vi vet att det ar jattefel.”” (Sara)

... Min mamma sdger att det &r hon har inte bestamt sig & géra, hon va tvingad att

gora det for det va min morfar som tankte att jag blivit en mognad nu och det skulle

vara bra och det for det kulturell som var och det, det maste eehm, vad sédger man?
Gor det som samhallet du ska goéra.” (Nasrin)

Replik till ovan citat: "’ Alltsa, hon har fortfarande tanken kvar att det kanske ar nagot
bra.” (Sara)

Deltagarna menade ocksa att de sjalva anses ha blivit "férsvenskade” av andra
somalier, och att deras nu negativa installning till traditionen kommit med det.

’Men det finns jamnariga som oss, som lever kvar i Somalia som tycker att det ar bra.
De forstar inte riktigt att det inte &r bra. Det finns alltsa till och med unga som har
bada instéllning till det. (...) Vi blev typ forsvenskade... for att saga; det ar inte bra.”
(Sara)

6.3.3 Framtid

Positiv utveckling

Deltagarna menade att Somalia har en minskad utévning av kvinnlig kdnsstympning
idag, vilket de sdg som positivt. Detta tros bland annat bero pa att den yngre
generationen har ett annat synséatt och mer kunskap idag, till skillnad mot den &ldre.

’Det finns ndgra som fortfarande vill géra mot sina barn, och en del har blivit liksom
battre och lite, ah, forstar att det ar fel.” (Jamila)
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Svenska barn som inte behdver ga igenom nagon kénsstympning ansags ha tur enligt
deltagarna. En i gruppen berattade att hennes svenskfddda dotter inte kdnsstympats.
Gruppen menade ocksa att barn som fods i Somalia idag har det battre &n de sjalva, da
samhallets syn pa traditionen dndrats.

’Hon behdver inte uppleva... sant... dar.” (Sara, riktat till en av deltagarnas dotter.)

> Aven de som &r fodda i Somalia eller i véastern som &r tio, elva, tolv &r, eller yngre de
ar battre &n oss ocksa. Det, eeh, samhéllet forstar lite mer och har battrat sig.”
(Jamila)

Valmojlighet
Deltagarna tyckte att det borde finnas en mojlighet att sjalv fa vélja om man vill
kdnsstympas eller ej.

*Jag vill jattegarna ha val att séga nej, ah jag vill inte gora det har for det ska ha
effekter med mig senare i livet. Eller jag vill inte gora det...”” (Nasrin)

Svart att skapa forandring
Gruppen uttryckte en vilja att skapa forandring men diskuterade hur svart det ar da
traditionen dr sd gammal och djupt rotad.

... Jag skulle aldrig acceptera att det héander, men vi kan inte plétsligt &ndra hela
kulturella historien som har varit sa lang tid.”” (Sara)

... Alltsa det &r jattesvart att andra pa... alltsd dag och natt ska jag saga.” (Sara)

Traditionen lyftes ocksa utifran aspekten hur Somalia styrs idag. Enligt deltagarna kan
inte situationen gallande kvinnlig konsstympning &ndras sa lange samhéllsstrukturen
inte forandras.

’Hawa som inte varit sa lang tid i Sverige tycker ocksa att det ar en hemsk, alltsa gre;j.
Ingen vill, men, man &r tvungen till det. Det &r inget eget beslut. Och sa lange det ar
sd, i Somalia, det ar forstorelse och diktatur och sa, sa lange kulturen dverlever, och

sa lange kvinnor inte har bra utbildning sa blir det inte forbattring.” (Sara)

’Alltsa den nysatte presidenten med den regering som finns nu, de &r helt emot och
forsoker fa alltsa folk att forsta att det &r risk och det &r inte bra, men det ar svart att
andra samhallets struktur.” (Sara)

Positivt med internationella insatser

Deltagarna yttrade en positiv instéllning till de organisationer som engagerat sig runt
om i Somalia, for att sprida kunskap om hur skadlig traditionen &r. Pa grund av landets
instabila situation ar det dock inte manga organisationer som kan vara kvar.

Darfor har det blivit lite mindre, det minskade. Det &r manga som, ah, som gor
forelasning och berattar liksom att det inte ar bra och ah, skolor och éverallt liksom.”
(Jamila)

... Ingen internationell organisation som kan jobba déar for att det ar risk, till och
med Lakare utan granser finns inte langre dar. Sa da blir det inget mer uppmuntring,
det blir inte att det finns inte nan som séger att vi ska gora det har engagemanget for

att det ska bli battre vidare...” (Sara)
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Deltagarna lyfte medias inverkan i amnet. Idag diskuteras kénsstympning i bade tv och
radio, det &r ett stort framsteg eftersom det innebar att &mnet inte langre ar lika
tabubelagt.

Sjukvardspersonalens position

| diskussionen om sjukvardspersonalens inflytande 6ver traditionen lyfte gruppen
problematiken och den ambivalens de kénde Gver att de som stympas pa sjukhus far en
mycket battre vard i jamforelse med de som tas om hand i byar utanfor staderna.

’Men de som far det att gora i sjukhus, de har tur! Men tank de som finns utanfor i
sma byar dar som man som nomader inte har natt kunskap. Det &r de som upplever
varsta alltsa. Det &r hemsk alltsa...”” (Sara)

Forandringen maste komma inifran
Deltagarna poangterade till sist att forandringen maste komma inifran, fran de som har
upplevt stympningen. Fran de som har de fysiska och psykiska upplevelserna med sig.

Vi vill stoppa bara. Alla mojliga satt. Men, jag tror det &r vi som maste gora det dar
alltsa, arbetet. Det ar vi som har upplevt som behdver, att vi utbildar oss, och jobbar
mot det. Det &r bara pa den végen som vi kan vél, komma ut alltsa. For det ar tva
olika saker som nan som har varit med om, om nan som har hort eller sett pa tv, det ar
tva olika saker. Aven om man kan ha jattestor kansla for, men smartan alltsi den kan
aldrig jamforas...” (Sara)

7 DISKUSSION

7.1 RESULTATDISKUSSION

Syftet med studien har varit att undersoka vilken installning unga, somaliska kvinnor
som nu bor i Sverige, har till traditionen kvinnlig kdnsstympning, och hur den
installningen eventuellt forandras vid en flytt ifran Somalia till Sverige.
Resultatdiskussionen kommer att folja en struktur dar de resultat som jag anser
viktigast belyses och diskuteras utifran tidigare forskning och egna asikter.

7.1.1 Oskuld kopplat till heder & social status

Det huvudsakliga fynd som framkommit i studien &r att alla deltagare beskrivit
traditionen som bade vald- och smartsam, men nédvandig for att bevara familjens
heder och undvika skam. Tidigare forskning (Isman, Ekéus & Berggren, 2013) visar pa
att detta ar betydande faktorer. Kvinnlig oskuld och renhet lyfts fram som
forutsattningar for giftermal och familjen eller gruppens heder ar beroende av kvinnans
oskuld. Kvinnans sexuella behov anses i manga samhallen &ventyra den sociala
ordningen, darfor maste den kuvas (Isman et. al, 2013). | likhet med Isman, Ekéus och
Berggrens (2013) studie, om uppfattningar och erfarenheter av kvinnlig
kdnsstympning efter migration till Sverige, kan hér uttydas ett samband mellan
kvinnans oskuld och familjens heder. Att ha en hdg social status och tillhérighet &r
viktigt i det somaliska samhallet och kvinnans oskuld dr ansedd att skydda den. Att
motsétta sig traditionen men samtidigt vilja behalla familjens heder blir darfor ett
valdigt komplext problem. Det bekréaftas av en tydlig ambivalens i kvinnornas
instéllning till traditionen.

7.1.2 Kultur & tradition

Kvinnlig kdnsstympning &r en viktig kulturell symbol som vérdesétts hogt i Somalia
och medvetenheten om att traditionen ar skadlig kom hos deltagarna forst i och med
migration till Sverige. Trots deras nuvarande vetskap uttrycktes problemen i att 6verge
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traditionen da den ar sa nara sammankopplad med det sociala natverket. Isman et. als
(2013) studie visar pa liknande fynd och menar att ett fortsatt utdvande av traditionen,
trots migration till Sverige, ar ett satt att uppratthalla och bevara sin kultur. Detta pekar
enligt mig pa att det behdvs mer forskning for att icke-praktiserande lander ska forsta
det kulturella vardet i traditionen, och mer undervisning for att praktiserande lander
ska forstd skadorna som asamkas.

7.1.3 Generationsvaxling

Studien visar en tydlig skillnad i installningen emellan den yngre och aldre
generationen som har migrerat. De yngre anses som "forsvenskade” da de andrat sin
attityd till kdnsstympning och de &ldre lever, enligt de intervjuade kvinnorna i denna
studie, till viss del kvar i tron att traditionen kanske &nda ar bra. Aterigen kan bristen
pa kunskap och behovet av mer undervisning och forskning palysas, for att belysa de
komplikationer som miljoner kvinnor lever med idag.

7.1.4 Hierarki

Mannens makt var ett aterkommande tema och det finns anledning att tro att det finns
en stark hierarki ordnad efter kon och alder i Somalia. Isman et. al (2013) belyser
samma resultat och kopplar ihop denna hierarki med familjehedern. De ser det som en
mojlig forklaring till varfor traditionen ar sa svar att éverge for de involverade. De ser
ocksa vikten av att inte std utanfor samhéllet och radslan i att motsétta sig kulturen
som en mojlig forklaring till praktikens fortlevnad, vilket aven indikeras i min studie.

7.1.5 Vardpersonals brist pa kunskap

Bristen pa kunskap och bra kommunikation i var svenska sjukvard uttrycktes och jag
vill aterkoppla till Madeleine Leiningers (2002b) teori och vikten av transkulturell
omvardnad. For en forbattrad kvalitet pa varden och néjdare patienter kravs kunskap,
forstaelse och en vilja att métas. Finns ingen forstaelse blir motet inte positivt. Om
varden inte 6verensstammer med patientens forvantningar och vérderingar ar det latt
att missforstand och missndje skapas. Genom att applicera Leiningers Sunrise Model
(Leininger, 2002b) i méten med patienter fran andra kulturer skulle varden ta ett steg
narmre en kulturell matchning. Radsla att prata med vardpersonal framkom som
vanligt forekommande, forforstaelse hos personalen tror jag ar ett sétt att dverbygga
det. Att som vardpersonal vaga lyfta fragan om kénsstympning med unga flickor i
riskgruppen skulle férmodligen daven bli lattare med mer kunskap i &mnet. Jag lyfter
ater behovet av undervisning men i detta fall av svensk vardpersonal.

7.1.6 Tabu genererar svarigheter i utveckling

Studiens resultat visar pa en tydlig osakerhet i att diskutera kénsstympning
éverhuvudtaget. Flertalet ganger valde deltagarna att anvanda kringgaende begrepp
istallet for stympning eller omskérelse. Detta pekar pa att traditionen &r belagd med
tabu vilket genererar svarigheter att férandra dagens situation. Att utbilda kvinnor i
amnet sexualitet har enligt Socialstyrelsen (2002) visat sig vara svart i de lander dar
konsstympning forekommer. Pa grund av den tabubelagda karaktar konsstympning har
far amnet kringgas och istallet praglas diskussioner och undervisning av information
om anatomi och halsa (Socialstyrelsen, 2002). Pa grund av detta tassande kring amnet
konsstympning kréavs talamod i arbetet mot en forandring. Det sprids dock mer och
mer metoder dar nya modeller och alternativ for den grymma riten infors. De
alternativa metoderna utgar ifran de motiv som vanligtvis &r grunden till att
stympningen utfors: oskuldsbegreppet, familjens heder, hygien och kontrollen éver
kvinnans sexualitet. En alternativ ceremoni, utan den skadliga stympningen, utarbetas
och kombineras med utbildning i hygien och hélsa (Socialstyrelsen, 2002). Det tal
ocksa att funderas éver om deltagarnas osakerhet i val av uttryck faktiskt beror pa
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tabu, eller om det &r en respons pa en svensk radsla i att beméta kvinnor som blivit
utsatta for konsstympning.

7.1.7 Religionens inverkan

For att kunna 6verge traditionen och minimera riskerna att den kopplas samman med
religionen &r det viktigt att religitsa ledare involveras i arbetet med folkhélsan. Detta
kan stérkas med tidigare forskning (Isman et. al, 2013) som menar att dessa ledare
spelar stor roll for de aldre i samhéllet, som vill behalla traditionen av religiosa
anledningar.

7.1.8 Etiska aspekter

Det dr viktigt att vara medveten om de etiska aspekter som ryms i &mnet. Den
ambivalens som framkom ar som sagt mangfacetterad och beroende av flera faktorer.
Pengar &r en etisk faktor och det tal att diskutera hélso- och sjukvardens inblandning i
traditionen, bade i Sverige och utomlands. Stympning ute pa landsbygden medfor fler,
och svarare komplikationer an da det gors pa sjukhusen. Enligt deltagarna i studien
valjer vissa utlandska familjer, numera bofasta i Sverige, att skicka sina dottrar till
hemlandet, exempelvis Somalia, for att fa dem omskurna av kvarvarande familj.
Konflikten &r ett faktum och det finns anledning att fundera 6ver om det &r battre att
behalla utférandet inom sjukhusets regi, i de praktiserande landerna, for att pa sa sétt
minska komplikationerna. Men, alla har inte samma ekonomiska méjligheter och ett
avskaffande av alla avgifter kan bli nédvéndigt. Dyra avgifter leder annars till att
fattiga samhallen fortsatter utféra ingreppet under oanstdndiga omstandigheter. Att ge
mojlighet till kénsstympning pa sjukhus i praktiserande lander innebar dock att
sjukvardspersonal tvingas franga de etiska principer deras yrkesprofession bar med sig.
Begreppet “kvinnlig konsstympning/omskarelse” innebér enligt WHO (2010) en
manniskorattskrankning vilket ger problemet ytterligare en etisk aspekt da det kan
ifragasattas om det dr nagot halso- och sjukvardspersonal ska utfora. World Health
Organization (2008) menar ocksa att det finns stora risker med att medikalisera
kvinnlig konsstympning. Genom att ingreppet utfors av utbildad vardpersonal kan det
felaktigt legitimera traditionen som medicinskt sund eller fordelaktig for flickor och
kvinnors halsa. Det kan ocksa institutionalisera ingreppet eftersom vardpersonal ofta
innehar makt, auktoritet och respekt i samhallet (WHO, 2008).

Halso- och sjukvarden i Sverige berdrs av 6nskningar om hjéalp med reinfibulation
efter till exempel en forlossning. Toubia (1994) menar dock att trots att det ar hélso-
och sjukvardspersonals uppgift att vara lyhord for patientens onskan ar reinfibulation
skadligt och nagot som kan ses som olagligt. Reinfibulation ar olagligt i Sverige
(Socialstyrelsen, 2005) och Johnsdotter och Essén (2004) lyfter diskussionen om hur
var svenska lagstiftning mot kvinnlig konsstympning ar forenlig med den 6kande
forekomsten av genitala plastikoperationer. Lagstiftningen &r enligt dem inte entydig
och ingrepp accepteras nér de beror sexualitet eller estetik, men inte religion och
tradition. De menar att Socialstyrelsen tycks understédja ett ”vi och dom”-perspektiv
nar det géller kvinnliga genitalier. Lagen mot kvinnlig kdnsstympning &r viktig for att
skydda svenskafrikanska flickor fran en bade skadlig och sméartsam tradition. Men
Johnsdotter och Essén (2004) poangterar vikten av att lagen utformas sa att den kan
tillampas pa alla medborgare.

7.1.9 Resultatet i forhallande till Madeleine Leininger

Resultatet i sin helhet, i forhallande till Madeleine Leiningers (2002b) teori, skulle jag
sdga vittnar om en brist pa kulturellt matchande vard. Det finns en avsaknad av
professionell kunskap som 6verensstdmmer med patienternas varderingar och tro.
Omvardnaden blir enligt Leininger (2002a) meningsfull och terapeutisk forst nar
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vardpersonalen forstar de kulturella varderingarna. Transkulturell vard ar komplext
och utmanande och ingen latt uppgift att 16sa felfritt. Men med utgangspunkt i
deltagarnas berattelse om deras moéten med svensk sjukvard tanker jag att vi manga
ganger kanske inte ens forsoker? Svensk sjukvardspersonal vet idag vad
konsstympning innebér, fysiskt, men har vi forsokt forsta vad det innebar psykiskt?
Kulturellt? Socialt? Var professionella kompetens brister och vi saknar, enligt mig,
helheten. Studien visade att det finns en radsla att vaga prata om stympningen i
Sverige, och att visa sitt stympade underliv for sjukvardspersonal. Radslan bottnade
enligt deltagarna i att vi svenskar inte har nagot liknande att relatera till och darfor inte
heller kan satta oss in i upplevelsen. Men kanske beror denna radsla ocksa pa ett visst
fordomande fran var sida? Citatet ’De vet. Ser de att man ar mork och fran Afrika sa
tanker de, aha, du har varit med om sant...” tycker jag visar tydligt pa att vi garna drar
egna slutsatser utan att lyfta &mnet till ytan och diskutera det med dem det berér. Det
blir ett tyst fordomande, eller konstaterande om man sa vill, som patienten kanner av,
vilket troligtvis leder till att patienten inte kanner fortroende. Varden, och bemétandet
dar, stammer inte éverens med patientens vérderingar. Traditionen stammer dock inte
heller dverens med den svenska halso- och sjukvardens syn pa halsa. | Sverige finns
vetskapen om att ingreppet inte har nagra som helst hélsovinster for flickor och
kvinnor. Darfor kan krocken mellan vardpersonal och berérda patienter ses som
ganska vantad. Men som professionell sjukvardspersonal bor man, enligt mig, kunna
bemota dessa kulturella skillnader vardigt, trots att man sjalv inte delar samma
uppfattning. Som Leininger (2002b) menade &r individens valbefinnande beroende av
flera olika komponenter och jag tror att vi i svensk sjukvard ofta missar flertalet av
dem. Sunrise model (Leininger, 2002b) innefattar till exempel bade politiska och
religiosa faktorer men tar aven hansyn till slaktband och sociala faktorer. Sa kanske ar
denna tradition, precis som deltagarna uttryckt, sa svar att forsta for oss utomstaende
for att vi inte har nagra dylika traditioner, sa tatt knutna till samhélle och kultur, att
referera till?

7.2 METODDISKUSSION

I analysen av en fokusgruppsintervju bor intervjugruppens sanningsenlighet beaktas.
Var deltagarna arliga eller sa de vad de forvantade sig att jag ville héra? Det kan &ven
ifragasattas till vilken grad mina asikter har fargat resultatet. Naturligtvis har jag varit
medforfattare till resultatet, att inte tolka under en innehallsanalys ar mer eller mindre
omojligt. Men i och med att studiens resultat och de kategorier som framkommit,
stdimmer Overens med tidigare forskning ser jag ingen anledning att tro att deltagarna
inte skulle varit arliga eller att resultatet ar fargat av mina personliga asikter. Med
hansyn till kvinnornas sanningsenlighet forsékrades att allt material skulle behandlas
konfidentiellt och att eventuella fragor som kandes obekvama ej behovde besvaras.
Detta bor ha 6kat deras trygghet i att tala sanning.

Under intervjun var framfor allt tva deltagare aktiva, detta reflekteras i resultatdelen
och de citat som aterges. Jag vill fortydliga att alla fyra deltagare varit aktiva i
samtalen men att deras verbala framtoning var olika. De tva som inte citeras lika ofta
var aktiva genom instimmande och mindre inflikande i diskussionerna. Jag ser en
fordel i gruppens aldersspridning och olika erfarenheter. Att gruppen enbart bestod av
kvinnor skapade en god och lugn samtalsmiljo.

Genom att applicera Leiningers (2002b) teori har studien fatt ett insidesperspektiv,
deltagarnas egna beréattelser har fatt tala och studien &r inte byggd pa mina egna
asikter. Den kunskap som genererats har gett en storre forstaelse for traditionens
kulturella varde och forhoppningsvis kan det mynna ut i en béattre kulturellt matchande
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vard dar halsa framjas. Undersokningsguiden Sunrise Model (2002b) innefattar
flertalet av de faktorer som berdrs av traditionen, och den blev pa sa sétt ett hjalpmedel
att visuellt konkretisera komplexiteten i stympningen.

Amnet kvinnlig kénsstympning ar ett kansligt amne att diskutera, darfor kanns valet att
anvanda mig av en fokusgrupp ratt eftersom det anses vara en mjuk
undersokningsmetod. Metoden &r dessutom &mneskanslig och det &r i forsta hand
materialet som berattar. Angaende studiens begransningar kan gruppens storlek och
antalet intervjuer ifragasattas som for fa. 1 och med det lilla urvalet ar resultatet inte
generaliserbart, men syftet med denna studie var att undersoka ett specifikt fall pa
djupet och ta del av deltagarnas syn pa och instéllning till kvinnlig konsstympning.
Foérhoppningsvis har denna studie bidragit med detaljrikedom kring &mnet samt att
resultatet dven visar pa den komplexitet som vilar i kulturen och traditionerna kring
kvinnlig kénsstympning.

8 SLUTSATS

Studien visar pa att kvinnlig kénsstympning ar en ytterst komplex tradition; en viktig
kulturell symbol, ndra sammanflatad till samhéllets sociala strukturer. Deltagarnas
kénslor var ambivalenta da de a ena sidan motsa sig traditionen, pa grund av dess
allvarliga halsorisker, men & andra sidan var medvetna om traditionens positiva
kulturella aspekter och inflytande i det somaliska samhallets struktur och normer.
Resultatet visar att mer forskning och kunskap behdvs inom flera omréaden for att
utomstaende ska kunna forsta traditionens anhangare och vice versa. Studien belyser
ocksa manga etiska aspekter vilka ar viktiga att ta hansyn till. Vikten av att mobilisera
kvinnorna i de berdérda samhéllena, till att gemensamt saga nej, lyftes av alla deltagare
i studien, som ett satt att skapa en forandring. Resultatet pekar ocksa pa hur viktigt det
ar att traditionen blir av med sin tabustdmpel och att diskussionerna lyfts upp Gver ytan
bland de praktiserande, men framfor allt inom den svenska hélso- och sjukvarden.
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BILAGA 1

INTERVJUGUIDE
Fokusgruppintervju Stenungssund, 130912

Fragequide
Oppningsfragor
e Vemarjag?
Sjukskoterskestudent
Termin 6
Kandidatuppsats
e Vilka &r deltagarna?
Namn, alder, tid i Sverige
Bakgrund, sysselséttning
e Fokusédmne
Berétta om mitt arbete
Varfor just detta amne? — Kulturell forstaelse i varden

Utrymme for eventuella fragor ifran gruppen

Introduktionsfragor
e Vad finns det for forkunskaper i gruppen?
o Varfor utfors traditionen i respektive hemland?

Overgangsfragor
e Vad gor traditionen med kvinnan?
- Fysiskt? = komplikationer
- Psykiskt? - komplikationer
e Finns det alternativ?

- Manga lander arbetar for att infora alternativa ritualer, dar alla delar

M. Nordenberg

fortfarande ska vara inkluderade, forutom den skadliga omskarelsen. Bygger pa

en teoretisk genomgang om vad stympningen innebar, men den praktiska

handlingen utesluts.

Nyckelfragor
e Instéallning?
- Har den ev. andrats vid flytt ifran hemlandet?
e Hur ser familjerna pa traditionen?
e Hur upplever ni bemdétandet i Sverige?
- Kénslor?
- Ar &mnet tabubelagt?

Avslutande fragor
e Reflektioner efter vart samtal?
e Nagot ytterligare som nagon vill tillagga?
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EXEMPEL PA ANALYSFORFARANDE
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Meningsbéarande enhet Kondenserad enhet | Kod Kategori
”Alltsd gruppen som det | Deltagaren uttrycker | Tabubelagt Socialt
har &mnet beror for det | en osakerhet i att amne

finns andra tjejer men de | anvanda ett rakt

har inte den som vi ska | sprak i &mnet.

prata om.”

"De har tjejerna som gar | Deltagaren uttrycker | Okunskap Utbildning
har som vi kdnner att omvérlden ar

varandra, alltsa som vi ovetandes om

har sagt, de andra har traditionen.

inte, och vet inte. Och

nar de hor vi ar sjalva a

pratar om det de blir

nyfikna och sager VA!?

Finns det nagot sant i

varlden?”

”Grejen &r... man har Deltagaren uttrycker | Vanmakt Socialt
ingen val faktiskt... Det | kvinnornas vanmakt

ar eeh, familjen som I traditionen.

bestdmmer och var, hur

gor man? Nar det ska

bli... vilken tid, hur

gammal man &r, det

spelar ingen roll, man

har ingen val. Alltsa

flickorna har ingen val

Over huvud taget.”

”Alltsa det heter Sunni Deltagaren pratar om | Religionens Religion
men det har inget med missforstandet att makt

Sunni att géra”.

traditionen ar en del
av religionen.
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