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Abstract

Titel Att bli sams med sitt kon. En kvalitativ intervjustudie
om skonhetsideal rorande fittan

Forfattare Disa Gérdstedt och Josefine Korner

Nyckelord Skonhetsideal, skam, ungdomsmottagning, sex, motmakt

Vart syfte var att undersdka upplevelser av samhilleliga normer och skdnhetsideal
rorande fittan och dess paverkan pa unga fittbdrare. Vi har anvint oss av

en kvalitativ metod i form av en fokusgrupp med tre unga fittbarare. Vi har

dven intervjuat tre barnmorskor och tre kuratorer pé tre ungdomsmottagningar.
Var forhoppning med studien var att uppmérksamma utméirkande normer och
skonhetsideal och vad de kan ha for konsekvenser for unga fittbérare. Det
framkom i resultatet att fittan séllan talas om och att okunskapen kring dess
utseende och funktion &r stor. De unga fittbdrare vi intervjuat var medvetna om
samhdllets olika skonhetsideal, och att dessa har en paverkan pa deras tankar
kring fittans utseende, funktion och dven géllande sex. Vi har i var studie kunnat
uppmirksamma motstandsstrategier till dessa normer, bade hos de unga
fittbdrarna och hos de professionella.



Forord

Vi vill tacka alla de barnmorskor och kuratorer vi intervjuat pa
ungdomsmottagningarna och de unga fittbararna i fokusgruppen som generdst
delat med sig av sina tankar. Vi vill tacka oss sjélva for alla skratt och uthérdade
dagar i kalla grupprum. Till sist vill vi tacka vér givmilda och skarpa handledare
Anna Hall som alltid legat steget fore och utmanat oss i var process.
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1. Inledning

Nir vi stod infor valet av &mne for var kandidatuppsats visste vi fran forsta stund
att vi ville skriva om det som ofta bendmns som det kvinnliga kdnsorganet, och att
vi ville gora det utifrdn en feministisk teoretisk ansats. D4 vi bada har
volontérarbetat i en tjejjour har vi kommit i kontakt med stodsdkande personer i
aldrarna 10-25 &r som identifierar sig som tjejer. Manga samtal har handlat om
skam och sjédlvskadebeteenden kring det egna konet. Det har vickt en stor
frustration hos oss da vi upplever att det finns en utbredd okunskap om konet.
Personer med vad som brukar benimnas som det kvinnliga konsorganet dr kuvade
1 ménga sammanhang, s r dven sjidlva konsorganet. Detta fortryck visar sig i allt
fran offentliga ssmmanhang, sociala medier, sexualundervisning i skolan,
utformning av intimprodukter, genom politiska beslut, genom skéllsord, sex och
sexualitet; det aterkommer 1 alla rum. D4 vi skriver om det som allméint bendmns
som det kvinnliga konsorganet har vi valt att anvidnda oss av ordet fitta. Vi anser
att ordet fitta behover atererovras och befrias fran den negativa stimpel som det
har idag. Personer med fitta bendmner vi fittbdrare for att synliggdra att inte alla

personer med fitta dr kvinnor.

Fittan fér séllan synas och ta plats i sin ursprungliga form - tanken att den ska
dndras pd och forfinas ér stindigt ndrvarande. Ett tydligt exempel pé detta dr den
okande trend bland unga kvinnor dér allt fler frivilligt stympar sina kon genom sa
kallad intimkirurgi (Lagerwall 2016). Ingrepp for vilka efterfrdgan okat ar att
forsniva slidan eller helt ta bort de inre blygdldpparna. Eftersom sjukvarden
endast gor dessa ingrepp nir det finns medicinska skil vdnder sig allt fler unga
kvinnor till privata kliniker. Enligt en barnmorska pa RFSU-kliniken i Stockholm
ar det inget nytt fenomen att unga personer tvivlar pa om deras kon &r normalt,
och att det finns en stor okunskap bade kring kdnets utseende och funktion (ibid.).
Att denna okunskap kan leda till att individer gér sa 1dngt som till att fysiskt
fordndra bade de yttre och inre delarna av sitt kon anser vi vara problematiskt. Det
kan ses som det yttersta steget att ta for att f6lja de skonhetsideal och normer som
rader kring fittan. Det finns ett flertal andra 6nskvirda ideal, som bland annat

borttagning av konshar, parfymerade mensskydd, intimtval- och deodorant. Hur



den ‘naturliga’ fittan kan se ut, dofta och fungera ir ingenting som belyses, istéllet
vaggas fittbérare in i en okunskap som far dem att tvivla pa att just deras kon ar

normalt.

Med studien hoppas vi synliggdra hur normer och forestdllningar rorande fittan,
dess utseende och funktion, paverkar unga fittbarare och deras sexuella hilsa. |

var uppsats utgér vi ifran WHO:s definition av sexuell hilsa:

“...a state of physical, emotional, mental and social well-being in
relation to sexuality; it is not merely the absence of disease,
dysfunction or infirmity. Sexual health requires a positive and
respectful approach to sexuality and sexual relationships, as well as
the possibility of having pleasurable and safe sexual experiences, free
of coercion, discrimination and violence. For sexual health to be
attained and maintained, the sexual rights of all persons must be

respected, protected and fulfilled.” (WHO 2006a)

Myers & Milner lyfter i sin bok Sexual Issues in Social Work (2007) att manga
saknar den kunskap om sex och sexualitet som behovs for att kunna fatta
informerade beslut, och att det kan pdverka den sexuella hilsan negativt. Att
frimja en god sexuell hélsa hos individer kan leda till starkare kénsla av
sjdlvvirde och bidra till ett positivt identitetsskapande (ibid.). D& omkring halften
av jordens befolkning har en fitta dr det otroligt viktigt att kunskapen om fittan
oOkar. I studien vill vi dels undersoka enskilda fittbarares tankar och kénslor kring
sitt kon och dels vad kuratorer och barnmorskor verksamma pa
ungdomsmottagning har for erfarenheter av och tankar om normer och
skonhetsideal géllande fittan hos unga fittbarare. Utifrdn detta material hoppas vi
kunna bidra med viktiga perspektiv och kunskap att anvéinda inom det sociala

arbetet, framf0Orallt i motet med unga fittbérare.



1.1 Syfte och fragestillningar

Syftet med vér uppsats ar att undersoka upplevelser av samhélleliga normer och
skonhetsideal kring fittan och dess paverkan pé fittbarare. Vidare kommer vi dven
att undersoka vad barnmorskor och kuratorer pa tre ungdomsmottagningar

upplever i mdtet med unga fittbarare.

Vara fragestillningar ar:

= Vilka skonhetsideal och normer uppfattar fittbarare och professionella pa
ungdomsmottagning att det finns rérande fittan?

» Vad har fittbdrare for tankar om och kéanslor for fittan?

= Vad moter professionella i sitt arbete pd ungdomsmottagning gillande
fittan?

= Vilka strategier har enskilda fittbarare och kuratorer och barnmorskor
verksamma pd ungdomsmottagning for att motverka skamkénslor och

tabun kring fittan?

1.2 Begreppsdefinition

Vi kommer hér att lyfta fram de centrala begrepp som anvinds i vér uppsats, och

var tanke med att anvinda just dessa begrepp.

1.2.1 Fitta
Det finns en stor mingd bendmningar pa det konsorgan vi i var uppsats valt att

kalla fitta. Sexologen Tina Nevin som forfattat RFSU:s skrift Fittfakta (2008)
menar att ord som exempelvis vagina och vulva kan kinnas alltfor kliniska, och
alltfor specifika da de syftar till en viss del av organet. Fitta &r ddremot ett ord
som innefattar bade de yttre och inre konsdelarna, och som dessutom innehar en
sexuell mening for manga. Ordet har under aren fatt en negativ innebdrd och
anvinds ofta som ett skéllsord, ndgot vi anser vara viktigt att motverka. Vi héller
med Nevin (ibid.) om att fitta 4r ett ord som behover dtererdvras och befrias fran
den negativa stimpel som det idag har. Nir vi vidare skriver om fittan syftar vi pa

konsorganet.



1.2.2 Fittbhdrare
Vi har valt att anvinda begreppet fittbdrare da det innefattar alla personer med

fitta. Vi menar att det r viktigt att synliggora att inte alla personer med fitta
identifierar sig som kvinnor. Att anvdanda begreppet fittbérare istéllet for
begreppet kvinna mdjliggdr ett ifragasittande av den traditionella
konsuppdelningen man och kvinna. Begreppet lyfts i olika sammanhang fram av
transrorelsen, och transfeministen och journalisten Maria Ramnehill berittar i en
intervju i RFSU:s tidskrift Ottar om det problematiska med begrepp som ‘det
kvinnliga konsorganet’ (Ewald 2014). Hon menar att det osynliggor de personer
med fitta som ej dr kvinnor, och ocksé alla de kvinnor som inte har en fitta. Det ar
for oss viktigt att i uppsatsen inkludera alla unga personer med fitta. Vi anviander
oss dérfor av begreppet fittbarare. I de flesta referenser vi har anvént oss av
kopplas fittan uteslutande till kvinnan, utifran att fittan beskrivs som ett kvinnligt
konsorgan. Nir vi hinvisar till referenser kommer vi dirfor att anvanda oss av
ordet kvinna for att vara killmaterialet troget. Aven i atergivandet av citat fran
intervjuer i analysen kommer informanternas ursprungliga bendmningar att

anvindas.

1.2.3 Skam
Skam ser vi vara ett vedertaget begrepp som manga kan relatera till och forstd. Da

det dr ndgot vi stott pa under var studie vill vi dnda klargora det ndgot. Nér vi i
uppsatsen beror skam kommer vi att utgd fran Gershen Kaufmans The meaning of
shame: Toward a self-affirming identity (1974). Kaufman beskriver begreppet
som en del av identitetsskapande och sokandet efter mening. Han menar att skam
ar en upplevelse av att kinna sig fel som kan leda till rddsla for exponering. Skam
forknippas ofta med begreppet skuld. Kaufman &r dock tydlig med att separera
dessa, dé skuld snarare handlar om en kénsla av att ha gjort nadgonting fel, vilket
ocksé kan réttas till. Skam menar han ar en kénsla av att vara fundamentalt fel
som person, dir en egentligen inte har gjort ndgot fel. Upplevelsen kan vara svar

att uttrycka i ord (Kaufman 1974).



2. Bakgrund

I det hér kapitlet lyfter vi delar av fittans historia. Det skulle kunna, och har
skrivits, hela bocker om den sa ett urval blev nddvindigt. Vi synliggor dven att det
finns en mangfald diskurser om fittan. Det gor vi genom att titta ndrmare pa hur
RFSU respektive en intimkirurgisk klinik forhéller sig till och talar om fittan.
Valet av dessa tvé verksamheter har vi gjort da vi anser att de speglar olika bilder
av skonhetsideal och normer. RFSU verkar normkritiskt och vill pavisa alla fittors
unikhet och pluralism, medan intimkirurgin och dess marknad gynnas ekonomiskt
av ett ifrigaséttande av konet och dess utseende, samt stravandet efter en ‘normal
fitta’. Dessa tva exempel kan ses som ytterligheter och vi 4r medvetna om att det
finns en mingd andra diskurser och normer kring fittan. Utover det har vi valt att
presentera ndgra exempel pa mediala representationer och en inblick i hur fittan

presenteras inom kulturen idag.

2.1 Konstruktioner av fittan och kvinnlig sexualitet

I vart vasterldndska samhalle har mannen alltid varit norm, och den med mer makt
och inflytande &n kvinnan. Det har dérfor blivit mannens definitioner och asikter
kring kon som lyfts fram och kvinnan har bedomts vara den ‘avvikande’
(Heberlein 2004). Det patriarkala systemet paverkar konens relationer och frantar
kvinnor makt och réttigheter. Detta mojliggors genom att nedvérdera kvinnors
upplevelser och kunskap till forman for mannens (Payne 2005). Det patriarkala
fortrycket ér fortfarande i stor utstrackning institutionaliserat (Connell 2003).
Patriarkala konstruktioner av fittan paverkar fittbdrares upplevelse av sitt kon.
Deras kon bendmns ofta i relation till penisen - ett mer synligt kon, vars bérare ar
mer omtalade och avbildade. Fittan anses besitta en rad negativa egenskaper, som
att vara farlig, dcklig och sdmre &n en penis (Braun & Wilkinson 2001). Den har
aven kopplats till pastadda sjukdomar, da framst livmodern och tillhérande
dggstockar. Idéhistorikern Patricia Lorenzoni undersoker i boken Mama Dolly
(2012) moderskap och bilder av vaginan. Redan pa 300-talet fanns myter kring
livmodern, som dé troddes kunna vandra runt i kroppen och upp till hjdrnan, och
ddrmed orsaka hysteri. Radet fran lakarna blev da att ha upprepade samlag for att

hélla livmodern pa plats (Lorenzoni 2012). Aven under 1870-talet ansigs



livmodern vara central for att kunna bota denna péstadda hysteri. Det gjordes da
genom att ta bort dggstockarna, och éven klitoris kunde stympas for att bota den
da sjukdomsklassade onanin (Lorenzoni 2012). Genom tiderna har kvinnans
menstruation beskrivits som nagot okontrollerbart som mannen fruktade. I Bibeln
har menstruation kopplats till orenhet (ibid.). Lorenzoni skriver om patriarkala
strategier som anvints for att underkasta kvinnors kroppar méns kroppar. En
strategi r att dela in kvinnor i kategorin hora eller madonna. Horan &r den fallna,
befldckade kvinnan medan madonnan &r oskyldig och en kategori att efterstréva.
Ytterligare en strategi dr att konstruera kvinnors sexualitet som enbart reproduktiv
for att dirmed kunna utova kontroll. Denna kontroll kan till exempel tillimpas

genom att stympa kvinnans kon (ibid.).

Under kolonialtiden fick koloniserade kvinnor sina kon synade pé vérsta sitt.
Sarah ‘Saartjie’ Baartman, mer kéind som ‘Hottentott Venus’ var en av dem. Hon
kom frén nuvarande Sydafrika fran ursprungsbefolkningen khoihoi-folket. Saartjie
blev under 1800-talets borjan tagen till England och Paris for att visas upp naken
som underhallning. Fokus var hennes péstddda avvikande underliv, frimst hennes
langa blygdlappar (Laskar 2005). Efter sin dod obduceras hon och hennes
genitalier och hjirna stélldes ut pé ett museum i Paris for allmén beskédning i
fram till 1975 (ibid.). Denna fascination och exotifiering av avvikelse leder till
mytspridning. Kvinnors sexualitet har d&ven konstruerats som farlig. Laskar (2005)
skriver om ’kittlarinnor’, vilket kvinnor med ‘stor’ klitoris kallades under 1700-
talet. Kvinnorna tillskrevs sexuella avvikelser och troddes forfora oskyldiga
flickor. En forklaring till en stor klitoris var for frekvent onani och stympning av
klitoris for att normalisera kvinnan forekom darfor (ibid.). Vi kan se att kvinnors
kroppar har kontrollerats och tolkats genom historien, frimst har den konstruerats

utifrdn en manlig blick.

2.2 RFSU och fittan
RFSU, Riksforbundet for sexuell upplysning, grundades redan 1933 av Elise

Ottesen-Jensen, som senare kom att bli internationellt erkédnd for kampen for allas
sexuella hilsa. Under 1930-talet var Sverige ett samhélle i forédndring, och

kampen for en sexuell reform fick efter femtio ars arbete ny fart. RFSU som



organisation stillde krav pé ett utdkande av ménniskors sexuella rittigheter,
exempelvis var de padrivande i rétten till preventivmedel och att alla skulle fa
sexualundervisning i skolan (Lennerhed 2002). Redan frén borjan ansdg
organisationen att spridandet av kunskap kan motverka ohilsa och sjukdom, nagot
som de arbetar med 4n idag. RFSU ér rikstdckande savél som internationell och en
stor del av deras arbete ar just att sprida normkritisk kunskap kring kon och
sexualitet. P& RFSU:s hemsida kan vi ldsa att ”Sexualupplysning ska ske med
allvar och respekt, men utgé fran glddje och njutning. Den som har kunskap kan
vélja vad som &r rétt for en sjdlv.” (RFSU 2009). RFSU har tagit fram ordet
‘snippa’ som ett ord att anvédnda for fitta da det saknats ett sjilvklart ord, framst 1
de yngre generationerna (Nevin 2008). Snippa var tinkt att bli detta sjdlvklara ord,
pa samma sdtt som det anses sjélvklart att vi anvander ordet snopp. Detta tycks ha
hént da Nevin uppmirksammar att ordet snippa anvinds allt mer frekvent pd
forskolor i Sverige (ibid.). RFSU skriver pa sin hemsida att ordet snippa framst
anvinds nir de vénder sig till yngre personer, och att de i mer kliniska
sammanhang bendmner konet vagina eller slida. I 6vrigt anvénder de sig oftast av
bendmningen fitta (RFSU 2016). I avsnittet Fittfakta pa sin hemsida visar de
illustrerade fittor i olika former, bade framifran och fran sidan (ibid.). Resten av
hemsidan &r ocksé kantad av bilder pa kroppar och kon, bade illustrationer och

realistiska foton.

2.3 IntimKirurgi

Intimkirurgi dr den samlade bendmningen pa kirurgiska ingrepp av konsorgan.
Bendmningen anvénds framst vid operationer av kvinnors kdnsorgan och nér det
inte foreligger en medicinsk indikation (Nationalencyklopedin 2016). For att né
en intimkirurgisk diskurs av fittan valde vi att se ndrmare pa en av Goteborgs
storsta skonhetskliniker, Citylaser, dir det erbjuds intimkirurgiska ingrepp. I
forsta hand nimns pa hemsidan operation efter férlossning, men dven
skonhetsingrepp erbjuds. Kliniken beskriver intimkirurgi som ett samlingsbegrepp
for olika ingrepp i underlivet. Vi har tidigare nimnt olika typer av ingrepp som
kan utforas, pa just Citylaser ndmns blygdlappsforminskning som en vanlig
operation. P Citylasers hemsida konstrueras asymmetriska blygdlappar som

ndgot som potentiellt kan upplevas som problematiskt (Citylaser-a 2016). I



rubriken for information kring skonhetskirurgi for underlivet stir det “aterskapa
ditt underliv med intimkirurgi” (Citylaser-b 2016). Fittan benimns som underliv
eller privata delar. Andra ingrepp som presenteras ar slidforsnédvning och
fettsugning av venusberget. Kliniken informerar om att biverkningar efter en
operation forekommer, mestadels smérta och svullnad. Eventuella langsiktiga
oonskade effekter av de intimkirurgiska ingrepp som erbjuds pa kliniken ndmns
inte. De bilder som pryder hemsidan visar aldrig kdnsorgan. Omradet ar istéllet
tackt med antingen underkldder, hinder eller blommor. Nér vi i var uppsats
skriver om intimkirurgi dr det skonhetsingrepp vi syftar till och inte de operationer

som utfors av medicinska skal.

2.4 Mediala representationer av fittan

Vi har de senaste aren kunnat uppmérksamma ett allt stérre medialt utrymme 1
Sverige for fittan och &mnen som gransar till den. Ett urval av dessa mediala
representationer dr SVTs kulturprogram Kobra som ldt ett program handla
uteslutande om mens (Kobra 2014), och forfattaren Liv Stromquists (2014)
seriealbum Kunskapens frukt som gér igenom fittans, dir kallad vulva, historia
och konstruktionen av den. Det blir dven allt vanligare att se smycken och konst
utformade som fittor eller olika delar av fittan, exempelvis klitoris'. Det norm -
och samhéllskritiska humorprogrammet Full Patte med systrarna Tiffany och
Bianca Kronl6f tar i ett avsnitt upp kvinnlig onani, och bendmner det att pulla
(Full Patte 2016). De presenterar laten Pulla med tillhérande musikvideo dir
systrarna utforligt beskriver och demonstrerar hur en kan pulla. Ett annat exempel
ar teaterforestéllningen UNDER/dr jag]BAR (Westin & Lindmark 2016), en
forestillning dar Mia Westin och Charlotte Lindmark utforskar myter och fakta
om vaginan. Det gors genom fiktiva intervjuer dir Westin och Lindmark ar
utklddda till en rad olika vaginor; opererade, gamla, missndjda, ndjda.
Forestéllningen syftar till att lyfta fram vaginans maende, funktion och synlighet i
samhillet. Teman som lyfts &r tabu, smérta, sexualitet och lust, samt kunskap om

den egna vaginan.

! se exempelvis Snippasmycket eller The Clit is the shit.
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Var forhoppning med denna bakgrundsintroduktion har varit att ge en bred bild
over vart &mnesfalt och hur fittan kan presenteras i olika forum. Utifran vért syfte
har det varit viktigt att lyfta fram dessa olika representationer da det visar normer
och skonhetsideal och hur historien kan paverka presentationen av fittan idag. Vi
har dven berort RFSU:s och Citylasers olika beskrivningar av fittan, vilka tydligt

skiljer sig at.

3. Tidigare forskning

I var sokning efter tidigare forskning har vi gjort sokningar bade internationellt
och nationellt. Var utgangspunkt i de databaser som finns tillgéngliga via
Goteborgs Universitet, exempelvis ProQuest Social Sciences och KVINNSAM.
Initialt anvénde vi oss av sokordet ‘fitta’ och engelskans motsvarighet ‘cunt’. Da
detta resulterade i fa traffar inkluderade vi dven sokorden ‘vagina’, ‘vulva’,
‘underliv’ och ‘slida’. Aven detta resulterade i relativt f4 triffar. Forskning
rorande fittan som social och kulturell konstruktion tycks vara relativt ovanlig.
Detta &r nagot som &dven lyfts i den tidigare forskning vi tagit del av. I méinga fall
var det samma forfattare som dterkom i olika artiklar. Flertalet av de artiklar vi
hittade i vara sokningar hade en medicinsk inriktning och handlade om
upplevelser efter operationer vid exempelvis konskorrigering och
cancerbehandling. Eftersom den litteratur vi eftersoker ska ha en koppling till vért
syfte och problemformulering (Jacobsen 2012) valdes dessa artiklar bort. De
lyfter véldigt specifika upplevelser av fittan, och var dérfor inte av relevans for
var studies syfte. Vi valde att bredda var sokning sa att den inkluderade dven unga
personers sjdlvkénsla och kroppskédnnedom, intimkirurgi och vad normer och
forestillningar om kon och sexualitet skulle kan leda till. Den tidigare forskningen
delades upp i teman — utseende, tonar och sjilvkinsla, socio-kulturella
representationer av fittan, forskning kring intimkirurgi och heterosexuella script

som orsakar smaérta.

3.1 Utseende, tonir och sjilvkinsla

I boken Projekt Perfekt (2014) av Frisén, Holmqvist Gattario & Lunde, alla
verksamma forskare pa Goteborgs Universitet, redogors for skapandet av
kroppsuppfattning. Forfattarna refererar till aktuell forskning och klargdr hur en

positiv sjdlvbild kan skapas i ett samhille som stindigt formedlar ouppnéeliga
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ideal. Genomgaende stér att ldsa att manga unga kvinnor ar kritiska till sitt
utseende. Ett exempel dr Mobbning och Skola-studien, en longitudinell studie som
undersokt kroppsuppfattning och mobbning i skolan. Dér har ungdomar i &ldrarna
10-21 ar fatt uppge sin kroppsuppfattning, och det framkom att unga kvinnor &r
kritiska till sitt utseende i storre utstrackning an killar (Frisén et al. 2014). Att
kroppen fordndras i puberteten for med sig manga tankar kring identitet och
onskvirda ideal, vilket forfattarna menar ér en del av tondrens kinslor kopplade
till kroppens fordndringar. Dessa ideal speglar kulturella normer vilka snarare &r
centrerade kring en ung tjej fore puberteten, 4n kroppens naturliga utveckling fran
barnets kropp till en vuxens (ibid.). Det finns en risk, menar forfattarna, att
missndje dver kroppen i tondren kan leda till svarare problem dven lingre fram i
livet om kroppsidealen internaliseras. Péverkansbilder dr de som malas ut i media
och skolan har en viktig roll nir det géller att lara ungdomar att vara kritiska mot
just media. Skolan ska ocksé i samtal lyfta mnen som relationer och sjélvkénsla
(ibid.). Frisén et al. (2014) lyfter likt ménga andra att intimkirurgiska
skonhetsoperationer okar kraftigt, och att det pé olika sociala forum pé Internet
sprids bilder som inte dverensstimmer med verklighetens kroppar och kon. Det
foresprakar inte pluralism av underliv, vilket kan bidra till ett missndje dver det
egna konet (ibid.). De bilder som mélas upp av unga tjejer som sexualiserade
objekt paverkar ungdomar. Forfattarna tar upp ett exempel frén en reklam for en
epilator, dir en del av slogan var “cause it’s always showtime”. Detta menar
forfattarna uppmuntrar till en bild av kroppen som redo att behaga, vilket aterigen
objektifierar kvinnan (ibid.). Bilder av den ouppnéeliga kroppen verkar
skuldbeldggande. Da ménniskor internaliserar skonhetsidealen kan det skapa en
press och kénsla av att om en bara anstringer sig tillrickligt s kan perfektion
uppnés. Det blir dirmed ett personligt ansvar, ndgot som kan atgérdas, vilket

forfattarna menar dr en gynnsam forutséttning for skonhetsindustrin (ibid.).

Forskning som utforts i Australien (Jongenelis et al. 2016) menar att media
producerar bilden och skapandet av sexualisering av kvinnor och flickor, vilket
kan leda till sjélvobjektifiering. Denna sexualisering har sjunkit ldgre ner i
aldrarna, da flickor fran 11 ars alder redan har assimilerat stereotypa bilder av den.
Forfattarna menar att information om det hér kan hjélpa till i utformandet av

forebyggande arbete hos savil fordldrar som i skolan, eftersom det i studien tyder
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pa att flickor redan i ung alder paverkas av sexualiserat innehall i media

(Jongenelis et al. 2016).

3.2 Socio-kulturella representationer av fittan

Braun & Wilkinson skriver i sin artikel Socio-cultural representations of the
vagina (2001) om representationer av vaginan, med fokus pa var visterlindska
kontext. Det skrivs och talas om vaginan, men det ar frimst negativa
representationer och mytbildning som dominerar. Forfattarna lyfter fram sju
representationer av vaginan som de upplever har en stor inverkan pa kvinnor idag.
Vaginan ses som sdmre dn penisen, och benidmns ofta i relation till penisen d& den
manligt kodade kroppen fortfarande dr norm. Historiskt har vaginan setts som en
‘samre version’ av en penis. En annan representation dr vaginan som en frdnvaro
av nagot annat, dven detta i relation till en penis som ‘dr nadgot’ medan vaginan ar
dold, inte syns och dirfor dr ‘inget’. Denna franvaro kan kopplas till spriket, dér
det sdllan pratas om vaginan dver huvud taget och det finns en avsaknad av ord att
bendmna den med. Vidare menar Braun & Wilkinson (2001) att vaginan ses som
en passiv mottagare av en penis, och att den dr sexuellt otillricklig. Idealet att
vaginan ska vara ‘trdng’ efterstrivas genom 6vningar eller i vissa fall dven
kosmetisk kirurgi (ibid.). Vaginan ses ocksd som otillrdcklig i det att den ofta
misslyckas med att producera en orgasm for personen som bar den. Vaginan som
utsatt och sérbar, mgjlig att vdldta, men dven som farlig dr ockséd de negativa
representationer som reproduceras. Kvinnans sexualitet mélas upp som farlig for
mannen, vilket genom historien symboliserats genom ‘vagina dentata’, en vagina
avmalad med tdander som slukar det manliga kdnsorganet. Ytterligare en
representation dr vaginan som dcklig. Manga kvinnor ser inte sitt kon som vackert,

utan som fult, skamfullt och dckligt som de ocksa undviker att titta pa (ibid.).

Braun & Wilkinson (2001) menar att dessa negativa representationer kan leda till
att kvinnor undviker att ldra kiinna sina egna kon, och dédrmed inte heller vet nér
de dr friska eller ej. Att det dr ett svarpratat &mne gor det ocksa svért att soka hjélp
eller prata om eventuella symptom. Forfattarna menar att professionella inom
hélso- och sjukvérd har ett ansvar att inte reproducera negativa representationer av
vaginan. De ska istdllet utmana dessa representationer och gérna ocksé fraimja

alternativa sadana.
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3.3 Forskning kring intimKkirurgi

Intimkirurgi som d&mne &r vida omdiskuterat och har blivit alltmer
uppmirksammat. Vid en sokning pa 'female genital cosmetic surgery' i olika
databaser (exempelvis Goteborgs Universitets supersok) har majoriteten av
artiklarna i sokresultatet publicerats efter ar 2000. En sokning enbart pa svenska
med ordet 'intimkirurgi' gav ett fital traffar, mestadels i svenska lakartidningar,
och dagstidningsartiklar. Det kan tolkas som att det inte publiceras s& minga
vetenskapliga artiklar om intimkirurgi pa svenska, men att det diremot skrivs en
del om det i media. Valet {oll pa tre artiklar som behandlar intimkirurgi ur olika
perspektiv. Vi presenterar bland annat nationella riktlinjer géllande forfridgningar
om intimkirurgi for gynekologer i Kanada. Valet av den gjordes da vi inte funnit

ndgot motsvarande svenskt material.

Virginia Braun lyfter i sin artikel 7he women are doing it for themselves (2009)
upp fradgan om intimkirurgi och de diskurser som rader rérande den. Ingrepp som
beskrivs ér bland andra forminskning av blygdldpparna, forsnédvning av vaginan
och fettsugning. Braun lyfter fram problematiken i att ménga av dessa ingrepp
liknar de som utfors av religiosa skél vid omskérelse och ddrmed &r lagstiftade
emot. Da vidstvérldens kvinnor av egen ‘fri vilja’ betalar for dessa ingrepp ér det
plotsligt ndgot som inte angér samhéllet i stort utan enbart den enskilda kvinnan.
‘Fulhet’ gors i diskurser kring intimkirurgi till ett individuellt val. Braun (ibid.)
problematiserar dock konstruktionen av detta val som ’fritt’. En syn pé valet som
fritt har forlorat kontakten med de olika intersektionella och strukturella
maktaspekter som kan spela in — kon, klass och etnicitet for att ndmna nagra.
Valet dr inte heller ett informerat sddant, dd ménga kvinnor som viéljer att
genomga intimkirurgi sett véldigt f4 oretuscherade vaginor i sina liv. Braun (ibid.)
lyfter fram ett citat som stiller detta i relation till hur ménga nésor eller brost
kvinnor som viljer att operera dessa kroppsdelar sett innan de gor sitt val. En
vanlig diskurs nir det talas om intimkirurgi dr att kvinnor gor det ‘for sin egen
skull’. Detta &r kopplat till diskursen om den fria viljan och att kvinnor har rétt att
gora det de vill med sina egna kroppar. I marknadsforingen av intimkirurgi lyfts
dock ménga ganger fram vad som anses vara en ‘ful’ vagina och vad som da ses

som en ’attraktiv’ sddan. Detta skapar en situation for kvinnor dir de saknar
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tillrdckligt med naturliga referensbilder av vaginan, och dérmed fattar beslut

utifrdn de som forsoker marknadsfora sina tjinster av intimkirurgi (Braun 20009).

Det har i Kanada tagits fram nationella riktlinjer for gynekologer framtagna av
Clinical Practice Gynaecology Committee och Ethics Committee” (Shaw et al.
2013). Forfattarna av dessa riktlinjer menar att det i dagsliget finns alltfor lite
forskning kring konsekvenser av intimkirurgi av vulvan eller vaginan. De papekar
framst den bristfdlliga kunskapen om langtidseffekter vid en sddan operation
(ibid.). Rédet till hilso- och sjukvardspersonal som kommer i kontakt med
kvinnor &r att de bor hjélpa dessa att forsté sin anatomi och visa pd individuella
variationer i konets utformning. Det dr dven viktigt att som professionell prata om
hur konet fordndras genom livet, i puberteten, efter forlossning och i klimakteriet.
Det finns en bild av att skonhetskirurgi kan hoja livskvaliteten, men riskerna kring
ett sadant ingrepp ar daligt undersokta. Forfattarna menar att ingreppen kan
innebara en risk for andra funktioner i kénet, som urinréret och tarmen. De menar
att dessa kosmetiska ingrepp inte ska foresprakas for att f4 en battre sexuell
funktion, och intimkirurgi ska heller inte marknadsforas for patienter. Ungdomars
tankar om att vilja genomfora intimkirurgi har visat sig bero pa en kéinsla av att
kénna sig oattraktiv och onormal infOr sin partner, vilket fraimst tjejer i aldern 14-
19 ar har uttryckt oro for. I aldern 9-13 ar &r anledningarna ofta en upplevelse av
att det kliar eller att det ar ett hinder vid olika tréningsaktiviteter. Riktlinjerna
menar alltsé att kunskap om normala variationer da konet foréndras i livet ska ges
till kvinnor som overvager en intimkirurgisk skonhetsoperation. SOGC’s (Society
of Obstetricians and Gynaecologists of Canada) stddjer inte intimkirurgi da det

saknas kunskap om dess sdkerhet och effektivitet (Shaw et al. 2013).

I sin artikel Labiaplasty and pornography: a preliminary investigation (2015)
undersoker Jones & Nurka en eventuell koppling mellan porrkonsumtion och
bendgenhet att genomfora intimkirurgiska ingrepp. Studien visar att intresset for
att gora blygdlappsforminskning har 6kat, &ven om 6kningen utgor en liten del av
skonhetsingrepp i stort (ibid.). De har velat undersdka huruvida porrkonsumtion

kan vara den frimsta faktorn till det, ndgon sddan stark koppling kan dock inte

? Riktlinjerna har godkints av Executive and Council of the Society of Obstetricians and
Gynaecologists of Canada.
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goras. De menar att det snarare kan handla om en slags porrkultur, och porrens
paverkan pé kulturella forestillningar. Forfattarna har kommit fram till att kvinnor
som var ndjda med sitt kon hade mindre risk att genomfora en
blygdlappsforminskning (ibid). Forskarna har studerat 1083 kvinnor 6ver 18 ar
fran 25 liander, vilket gjordes online och anonymt med ett kvantitativt
tillvagagangssitt. De mitte ‘genital satisfaction’; huruvida kvinnorna kédnde sig
ndjda med sitt kon. De som hade studerat sitt kon hade en 6kad mojlighet att vara
ndjda med det. Det kan ha att gora med att kunskap om variation av kon kan bidra
till att kinna sig mer nojd. Jones & Nurka (2015) menar att om kvinnor
konsumerar porr med storre variation av olika vulvor sa skulle det kunna bidra till
'genital satisfaction'. Slutligen lyfter forfattarna att de kvinnor som &r mindre
bekvédma med sin vulva ocksé dr mindre benégna att titta pd den (ibid.).
Forfattarna uppger att deras studie &r den forsta som undersoker porr och dess
koppling till 6kande blygdldppsférminskningar, och att deras resultat ar for vaga
for att visa generell kunskap. De efterlyser mer forskning for att nd dkad forstaelse

och tydligare resultat.

I valet av forskning kring intimkirurgi har vi presentarat tre artiklar med olika
perspektiv for att forsoka forsta olika diskurser av fittan och orsaker for
intimkirurgi. Braun (2009) skriver om problematiken kring ett *fritt val’ och en
bristande intersektionell analys av det fria valet. Vidare beskrivs kanadensiska
riktlinjer for gynekologer kring radgivning for intimkirurgi (Shaw et al. 2013).
Sist har Jones & Nurka (2015) analyserat eventuella samband mellan porr och en
okning av intimkirurgi. Genomgdende kan vi se att det efterfrdgas 6kad kunskap
och forskning kring intimkirurgi for att kunna dra mer generella slutsatser, och att

det rader brist pa kunskap.

3.4 Heterosexuella script som orsakar smiérta

Da vi i var studie har ett fokus pé unga fittbarares sexuella hilsa, ansdg vi det
viktigt att lyfta fram tidigare kunskap om den. Framfor allt dr faktorer som kan
forsvara for en god sexuell hilsa hos fittbdrare av intresse, da detta dr nigot vi vill
problematisera. Vi har dérfor valt artikeln Heteronormativ sexuell dramaturgi
med queera sprickor: Hur kvinnor med vulvasmdrtor hanterar sexuell praktik

(2012) av Renita Sorensdotter. Artikeln bygger pa intervjuer med 21 kvinnor om
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deras upplevelser och erfarenhet av vulvasmirtor. Aterkommande i intervjuerna &r
kvinnornas upplevda ansvar for relationen och den andre partnerns sexuella
tillfredsstéllelse (ibid.). Sorensdotter talar om en heterosexuell dramaturgi dér
vaginalsamlag forvéntas ingd i sex, nagot hon bendmner heterosexuella script.
Dessa forestillningar leder till skamkénslor hos kvinnorna da flera av dem
upplever att det dr synd om mannen om vaginalsamlag inte ir en del av sexet
(ibid.). Trots smérta kadnner sig kvinnorna pressade att ha vaginalsex dé det
forvantas. Det finns, menar Sorensdotter, en generell upplevelse av att smértan
tillhor vaginalsamlaget och att en del darfor kdnner ett behov att stilla upp.
Aterkommande berittar deltagarna att de stillt upp pa vaginalsamlag for att vara
en ‘riktig’ kvinna. I studien uttrycker nagra en oro att bli limnade av sin pojkvén
om de inte stiller upp pé sexet. Sorensdotter menar att konet blir det som offras
for att tillfredsstédlla den andre, genom den starkt heterosexuella normen om
vaginalsamlag som ett maste. Strategier som framkommer i studien &r att fokusera
pa annat sex och att kvinnorna med erfarenhet fatt kontroll 6ver sexet. De har
ddrmed fatt vara den som tar initiativ och kunnat avbryta ndr smértan kommer
eller annan olustkinsla upplevs. Skuld &r ndgot som genomgéende ndmns 1
studien, och framst da en skuld 6ver kroppens oférméga att inte kunna na upp till
normativa forestdllningar kring hur sex forvintas vara. Slutligen menar
Sorensdotter (2012) att det krdvs en utmaning av begreppet sex, darfor att kroppar
begrinsas av kulturella normer kring vad sex dr och hur det ska utforas for att vara
‘ritt’. Genom att utvidga begreppet sex till att inte bara innefatta heteronormativt

vaginalsamlag kan alla kroppar fa finna végar till njutning (ibid.).

Den tidigare forskning vi hér lyft fram &r fran olika kunskapsomraden och ocksa
fran olika linder och samhillen. Vi dr didrfor medvetna om att alla dessa skrifter
inte kan appliceras till fullo pa en svensk kontext. Daremot anser vi att
vésterlandska normer i minga fall liknar varann sapass mycket att informationen
som de internationella artiklarna ger blir viardefull &ven nér vi ser till ett svenskt

sammanhang.
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4. Teori

Vi kommer hér presentera de teoretiska perspektiv vi valt for att analysera véart
material. For att forstd skonhetsideal i stort och samhéllets inverkan pé enskilda
individer har vi anvént oss av Foucaults teorier om disciplindr makt och fogliga
kroppar. Vi anvénder oss vidare av Bartkys feministiska kritik av Foucault dér
hon menar att han osynliggor hur disciplinéra praktiker &r kopplade till genus. Det
gor vi dé vi ar intresserade av hur skonhetsideal rorande fittan och normers makt
kan péverka fittbédrare. For att analysera och forstd de motstrategier vi
uppmirksammat bade hos fittbdrare och professionella som mdéter fittbarare, har
vi dven valt Deveauxs kritik av Foucault och Bartky. Deveaux lyfter fram
individers aktdrskap och mdjlighet till motmakt, ndgot vi tydligt kunde koppla till
de strategier deltagarna i var studie uttrycker. Idéer om makt och motstand ar dven
ndgot som kan terfinnas i Foucaults senare verk, varfor vi dven valt att lyfta de

tankarna i var analys.

4.1 Foucault — Makt och fogliga kroppar

Vi kommer att anvédnda oss av den vélkénde franske sociologen Michel Foucault
(1926-1984) och hans maktteorier. For att forstd Foucault och hans teori om
makt/kunskap (power/knowledge) har vi tagit hjilp av Borjesson & Rehn (2009).
Forfattarna menar att Foucault varit ifrdgaséttande av tanken kring den sociala
'civiliserade' utvecklingen. Makten behdver inte nédvéndigt utvecklas, utan
snarare omskapas. Den produceras stindigt och har ingen grundkélla, utan lever i
symbios med kunskap. Makten och kunskapen kan darfor inte sarskiljas, menar
Foucault (Borjesson & Rehn 2009). Det &r svart att gora motstand till makten, da
vi sjdlva dr utdvare av den och agerar direfter; vi dr alla fangar av makten. Vi
beter oss darfor som om nagon stindigt kontrollerar oss, vilket innebér att vi
accepterar kontrollen och blir véra egna dvervakare (ibid.). Spraket &r en del av
maktutdvandet som préglar var bild av verkligheten, vilket far till f61jd att de med
makt dver spraket ocksa har makt att definiera vad som é&r verkligt (Thurén 2007).
Borjesson & Rehn menar att Foucault problematiserar kunskapsbyggande och
legitimering, exempelvis psykiatrins historia av legitimerad maktutovning da de
skapade avvikelser. Vi kan idag se att den varit farlig, men da anségs den rationell

utifran den tidens normer (ibid.). Enligt Foucaults tankar kan makten ses mer som
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ett slags moln, som vi alla ar drabbade och skapare av. Nagot centrum verkar
utifrdn Foucault vara svart att finna. Foucault (1975) anvinder sig ocksé av
Jeremy Benthams klassiska exempel Panopticon for att beskriva de
maktmekanismer som praglar vart samhélle. Panopticons princip beskrivs som en
ringformad byggnad uppdelad i celler, vilka dr centrerade kring ett runt
overvakningstorn. De som stér i tornet kan se in i alla celler i den ringformade
byggnaden, men de som placeras i cellerna kan inte se nagonting. Genom detta
sdtt att vara isolerad och stidndigt synlig fran tornet skapas en medvetenhet om att
konstant vara dvervakad. Till slut finns inte lingre behov av nagon overvakare, da
maktutdvningen blivit permanent i individen. Foucault menar att detta sker 1
samhallet (ibid.). Vi dvervakas in i en normalitet, i vilka samhéllets institutioner
ar bidragande. Det har inom dessa institutioner alltid existerat en strivan efter att
kontrollera och éndra péd det som anses avvikande. Att standigt kategorisera i
normalt och onormalt, dir det normala premieras och det onormala sanktioneras,
har gjort att maktmekanismer levt vidare édnda in i vér tid. Vi 6vervakar oss sjélva
for att passa in i en atravard normalitet. Normaliteten blir ddrmed ocksa beroende
av det onormala; for att kunna definiera vad som ar normalt behovs det avvikare

(Jarvinen 1996).

Kroppen har historiskt sett varit ett objekt for utdvning av disciplinering och makt.
Foucault menar i sin bok Overvakning och Straff (1975) att det finns en ‘politisk
anatomi’, vilket innebér att makt utdvas dver den fysiska kroppen men dven over
dess rorelser och effektivitet. Genom denna sa kallade disciplinidra makt skapas
undergivna och ‘fogliga’ kroppar (Foucault 1975). Den disciplindra makten var
inte ndgot som uppstod ur tomma intet, utan ett resultat av langtgaende processer
over tid. Utvecklingen skedde inom flera institutioner, exempelvis skolor och
sjukhus. Foucault menade att maktutovningen ddrmed spred sig i samhéllet.
Institutionerna utformades for att kontrollera och 6vervaka inte bara manniskors

kroppar och rorelser, utan ocksé deras tid (Foucault 1975).
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4.2 Bartkys feministiska kritik av Foucault

Sandra Lee Bartky menar i sin klassiska artikel Foucault, Femininity and the
Modernization of Patriarchal Power (1988) att Foucault missat en viktig del i sin
teori om fogliga kroppar och internaliserandet av samhéllets kontroll. Namligen
detaljen att mins och kvinnors kroppar kontrolleras pa olika sétt och olika mycket,
dér kontrollen slér enormt mycket hirdare mot kvinnokroppen. Bartky framhaller
att vi fods som mén och kvinnor, men inte som maskulina eller feminina. Detta dr
ndgot som ldrs in och femininitet kan ddrmed ses som en prestation. Kvinnor
disciplineras genom olika praktiker in i en 6nskvird femininitet. En kvinna ska ha
full kontroll pé sin kropp, och den far aldrig ta for stor plats. Dieter &r vanligare
bland kvinnor dn mén och det finns en mingd tréningsprogram som vander sig
specifikt till kvinnor. Ofta lyfts &ven “problemomriden” fram som ndgot for en

kvinna att arbeta med hos sig sjédlv (Bartky 1988).

Genusskillander finns dven i gester och kroppssprék. Studier har visat att kvinnor
i offentliga rum, exempelvis pa busshallplatser, anvdnder sig av en kroppshallning
som ska ta sa lite plats som mojligt - armar ldngs sidorna, benen ihop. I motsats
till min som oftast sitter med benen brett isér, fotterna pekande utit och armarna
avslappnat vilande mot laren’. En kvinna lir sig att le i storre utstréickning 4n mén,
och att undvika att mota en mans blick. Enbart den ‘16saktiga’ kvinnan gor detta
och henne dr det viktigt att inte ssmmankopplas med (Bartky 1988). Utdver att en
kvinna ska forma sin kropp att ta sé lite plats som mojligt, och anpassa sina
kroppsliga rorelser till rétt femininitet sa ska ocksa det yttre vara vackert. En
kvinnas kropp ska vara mjuk, len och harls dnda in pa konet, och hon ska
standigt arbeta med att ha ett feminint och tilldragande yttre. Det dr inte bara
otroligt tidskrdvande — det kraver ocksa en stor kunskap kring vilka krimer som
ska anvéndas var, nir och hur. Hér ska fixas, naglar ska mélas och smink ska
appliceras. Samtidigt l4ggs detta fram som ett intresse, ndgot som kvinnor gor for
sin egen skull och for att ta hand om sig sjdlva. En kvinna som viéljer att inte
sminka sig kan utséttas for samhilleliga sanktioner, samt ses som okvinnlig.
Bartky (ibid.) menar att denna disciplinering har internaliserats av kvinnor, och att

kvinnor nu &r sjidlvreglerande subjekt som stindigt ser sig sjélva utifran den

? Se diskussion kring *manspreading’
http://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/ldng/manspreading
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manliga blicken. De uppvisar en lydighet gentemot patriarkatet, da mannen blivit
kvinnans egen Panopticon. Hon maste standigt kontrollera sig sjélv utifrén
vetskapen att hon nér som helst kan bli kontrollerad utifrdn. Att lyckas prestera
ritt sorts feminitet blir dessutom en klass- och rasfrdga da kvinnor ska striva efter
samma eller liknande ideal 1 samhéllet, trots att de har helt olika forutsattningar.
Bartky lyfter exemplet kvinnan med goda ekonomiska medel som kan kdpa dyra
hudkramer och betala pengar for att gé till ett hilsocenter, i kontrast till kvinnan
som arbetar i kassan pd McDonalds, koper sitt smink pd K-Mart och far trina i

hemmet. De strivar dndé bada efter samma resultat (ibid.).

4.3 Kritik till Foucault och Bartky

I sin Feminism and empowerment: A critical reading of Foucault (1994)
problematiserar Monique Deveaux Foucault och feministiska tolkningar av
honom. Hon lyfter att Foucault kritiserats for sin deterministiska syn pa makt och
ett omojliggorande av motstand. En feministisk kritik av Foucault 4r att han
uteldmnar kvinnors sirskilda upplevelse av maktutovning och inte redogor for
processen till sjdlvbestimmande. Deveaux menar att Foucault i sina senare verk
oppnade upp for méanniskors mojlighet till motstand, och refererar till Foucaults
kinda citat “Where there is power, there is resistance” (Deveaux 1994 s. 223). 1
Power/Knowledge: Selected Interviews and Other Writings 1972-1977 (Foucault
1980) har hans syn pa makt och motstand utvecklats fran de tidigare tankarna
kring den disciplinerade kroppen. Makten dr inte métbar, och Foucault lyfter att
det i samhéllet och hos grupper och individer finns ett mdjligt handlingsutrymme

till att motsta maktutdvning.

Enligt Deveaux (1994) fordndrade Foucault maktdiskursen till att se den mer
subtila makten, och inte bara den 6ver/underordnade. Detta menar hon har lett till
att det gar att synliggdra makten som utovas och visa hur motstand kan goras i
vardagliga situationer. Slutligen menar Deveaux att det ar viktigt med en kritisk
lasning till Foucault. Hon menar att det kan vara battre att feminister utvecklar
nya teorier kring makt dn att 6versitta Foucaults tankar for feministiska syften

(Deveaux 1994).
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En av de feministiska tolkningar av Foucault som Deveaux problematiserar ar
Bartkys teori om genusspecifika disciplinira praktiker. Deveaux (1994) saknar i
Bartkys artikel en forstielse av den komplexa konstruktionen av kon. Bartky
skriver om disciplin och den fogliga kroppen, vilken Deveaux menar utelamnar
skillnader mellan olika kvinnor utifran en intersektionell analys. Ras, alder, kultur,
sexualitet och klass spelar enligt Deveaux in pa ett mer komplext sétt &n Bartky
ndmner. Forenklandet av kvinnor som en homogen grupp innebir ett
osynliggorande av kvinnors olika upplevelser av sina kroppar, dess utseenden och
sociala normers paverkan. Deveaux menar att Bartkys tankar riskerar att beskriva
kvinnor som slavar under sin kultur, snarare dn aktiva aktdrer som &r betingade av

den sociala och kulturella kontexten de lever i (Deveaux 1994).

De tre teorier vi hir lyft fram och anvénder som analysverktyg har alla samma
teoretiska grundtanke — samhallets pdverkan och makt pa ménniskors kroppar.
Foucaults tidigare verk har ett bredare perspektiv och skiljer inte maktpaverkan
efter kon. Bartky lyfter dérefter in ett genusperspektiv och menar pa kvinnors
storre utsatthet for den disciplindra makten. I sin kritik av dessa uppmérksammar
Deveaux i sin tur att makten inte bara paverkas av kon, utan dven av andra
intersektionella faktorer som bland annat klass och etnicitet. Samtidigt hénvisar
Deveaux dven till Foucaults senare verk, och synliggor att det finns en motmakt

som kan ges uttryck i vardagliga situationer.
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5. Metod

I detta kapitel kommer vi att redogdra for uppsatsens metod. Vi kommer dven
diskutera de metodologiska dvervdganden vi gjort. Kapitlet &4r uppdelat som
foljande; forfattarnas del i arbetsprocessen, forforstaelse, forskningsansats, urval,

tillvigagéngssitt, insamlade data, etiska dverviganden och metoddiskussion.

5.1 Forfattarnas del i arbetsprocessen

Var stravan har under hela processen varit att ha en jimn arbetsfordelning. Under
processen har vi haft en fortlopande diskussion kring denna uppdelning. Det har
for oss varit viktigt att ha insikt i textens alla delar, vilket har mdjliggjorts da vi
har gatt igenom materialet dagligen tillsammans. Vi har delat upp uppsatsarbetet
pa sa sitt att vi har haft huvudsakligt ansvar for olika delar. Vi har dock haft en

oppen dialog om innehall och redigerat varandras texter i samrdd med varandra.

5.2 Var forforstaelse

Kristin Bie skriver i Reflektionshandboken (2009) att forforstaelse bland annat &r
de tankar, uppfattningar eller attityder som en individ har infor ett visst fenomen
eller ssmmanhang. Forforstéelse dr de antaganden eller forutfattade meningar som
formas av upplevelser och erfarenheter genom livet, vilket &r viktigt att ha en
medvetenhet kring nér studien genomfors. Medvetet eller undermedvetet kan
forforstielse forma bade intentioner med studien, samt pdverka vad en soker efter
1 empirin (ibid.). Vér forforstielse kan vi hérleda till vara tidigare erfarenheter av
att ha varit verksamma pa en tjejjour dir vi mott stodsdkande unga personer som
identifierar sig som tjejer. Vi har dir fatt en insyn i unga tjejers negativa
upplevelser av sitt kon, och hur de har bemétts av samhélleliga institutioner,
vanner och anhoriga. Vi ér bada fittbarare och har blivit bemotta av var
omgivning utifrdn det. De skdnhetsideal och normer vi beskriver i uppsatsen
moter vi sjdlva och har gjort under hela véra liv. Vara erfarenheter har skapat en
forforstaelse utifran hur det varit for oss att leva med fitta, utifran hur vi sjilva
blivit bemotta. Vi har varit vdl medvetna om detta i vér studie och dédrmed haft en
Oppenhet infor att inte alla fittbdrare vi mott har haft samma eller liknande

erfarenheter utifran sina kon. Utdver detta har socionomprogrammet ett kritiskt
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perspektiv, inte minst normkritiskt, vilket vi tror paverkar oss i var forforstielse.
Vi har last kursen Psykisk ohdlsa, 10 hp (SQ 4244), vilket gett oss en koppling till
det psykiska méendet, livsvillkor, hdlsa och de sociala relationer som paverkar
fittbdrare och bemotandet av dem. De erfarenheterna har gett oss en allmént

kritisk hallning gentemot samhélleliga normer och fenomen.

5.3 Val av kvalitativ metod

Utifran var problemformulering har vi velat skapa forstaelse for ett fenomen,
snarare dn att forklara det (Jacobsen 2012). Vér ansats har darfor varit abduktiv;
en blandning mellan induktiv och deduktiv ansats, vilket dr en passande metod da
det ar forstaelse vi eftersoker (Kvale & Brinkmann 2014). Fore studien hade vi
tankar kring vad vi skulle kunna komma att méta, men var samtidigt 6ppna for
andra resultat och tolkningar. Den induktiva delen kan terfinnas i att vi i stor
utstrackning latit empirin styra utfallet, medan det deduktiva snarare har varit de

forestillningar som vi velat undersoka (ibid.).

Vi har anvint oss av kvalitativ metod 1 form av intervjuer med professionella och
en fokusgrupp. For att undersoka nyanser och detaljer av ett visst fenomen, brukar
en kvalitativ metod, dven kallad intensiv metod, anvindas. Det innebér att
undersokningen dmnar att ga pd djupet hos de individer som deltar for att kunna
fdnga upp tolkningar och forstaelser av det aktuella fenomenet. Det empiriska
materialet dr darfor ord, uttryck och meningar som samlas in, oftast genom
intervjuer (Jacobsen 2012). I var uppsats soker vi information om enskilda
individers uppfattningar och tankar om rddande skonhetsideal samt hur de
paverkar tankar om och kénslor for fittan. Vi valde dérfor kvalitativa intervjuer

for att nd uppfattningar och underliggande nyanser i informanternas svar.

5.4 Urvalsprocess och rekrytering

For att hitta deltagare till var fokusgruppsintervju valde vi till en bdrjan att sétta
upp en poster (se Bilaga 1) pa ett av stadens kulturhus samt ett stadsbibliotek. Vi
eftersokte dar unga fittbérare i ldern 18-25 ar som ville prata om fittan. Pa

stadsbiblioteket limnade vi in vér rekryteringsposter till receptionen, dér den
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senare skulle genomga en granskning av personal som bestimmer huruvida
informationen uppfyller kriterierna for bibliotekets anslagstavla, vilket bor vara
kulturellt relaterat. Vi fick ingen aterkoppling och anar att var poster inte var av
relevans for biblioteket. I samradd med var handledare insag vi att vara informanter
troligtvis kunde nas i ndgon av de feministiska Facebookgrupper som finns. Vi
valde ett community med nérmare 75,000 foljare (161017). Mélet med gruppen ar
att stirka och oka kunskapen kring feminism, och de som vill kan skicka in tips
och forfragningar till administratorerna. Efter att ha skickat en forfragan om
eventuella informanter blev vi samma dag kontaktade av sidans administratorer,
och de skickade dagen efter ut en forfragan pa gruppens Facebooksida. Vi fick
gensvar redan de forsta minuterna efter att det publicerats, totalt rérde det sig om
ca 30 informanter. Vi kontaktade dem som kommenterat var forfrdgan (i form av
ett inldgg pa gruppens sida) via Facebook och beskrev mer utforligt vart syfte med
studien samt dnskat datum for intervjun. Nagra deltagare foll naturligt bort dé de
inte tillhdrde var malgrupp och da nagra inte hade mojlighet att delta det datum vi
foreslagit. Urvalet blev till slut de sex fittbarare som svarat forst, som var i ritt
alder och som kunde det foreslagna datumet. Vil vid intervjutillfdllet blev det
dock endast tre fittbdrare som medverkade, dé resterande tre personer av olika
anledningar foll bort samma dag som intervjun. Till f61jd av tidsbrist fanns inte
mdjlighet att soka efter nya deltagare for att ersitta bortfallet. Vért urval av de
unga fittbdrarna var selektivt, da vi utifrdn var kunskap om dmnet riktade oss till
de vi trodde kunde passa for vart syfte (David & Sutton 2016). Vi har ddrmed
ingen representation for alla unga fittbéarare, vilket inte heller har varit var
intention med studien. Vi har utelamnat de som inte har en fitta, vilket varit ett
medvetet val dé vi ville undersoka erfarenheter hos de som bér den. Urvalet av
deltagare har varit geografiskt begransat och informanterna i fokusgruppen bestar
av unga vuxna i aldern 18-25 ar. Vi valde att halla oss till detta aldersspann da vi
ville att informanterna skulle vara myndiga, och ocksa fortfarande ingd 1

ungdomsmottagningars malgrupp.

Utover intervjuer med enskilda fittbdrare ville vi intervjua professionella i det
sociala arbetet vilka dagligen moter unga fittbarare. Valet {6l initialt pa kuratorer
pa olika ungdomsmottagningar, och utdkades sedan till att &ven innefatta

barnmorskor. Dessa professionella far varje dag triffa fittbdrare som kommit till
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mottagningen av olika anledningar. Vissa kommer med tankar och funderingar
kring sitt kon och sin sexualitet som de burit pa en langre tid, andra kommer
enbart fOr att testa sig for konssjukdomar. Det dr en plats dit ungdomar kan sdka
sig frivilligt, samtidigt som de professionella ocksa tar emot skolklasser eller
bedriver uppsokande verksamhet i skolor. Utifran nédrhetsprincipen valde vi att
maila fyra av stadens stdrre ungdomsmottagningar information om studien med en
intresseforfragan om intervjuer med professionella, frimst kuratorer. Valet att ta
kontakt via mail gjordes efter tillgdnglighet, dd mottagningarna har korta
telefontider vilka framst ar till for stodsokande ungdomar. Nar vi efter tre dagar
inte fatt svar valde vi dnd4 att ringa ungdomsmottagningarna. Vi kom i kontakt
med tva enhetschefer som hinvisade oss till att maila dem personligen, vilket de
menade underléttade for dem da de kunde vidarebefordra informationen direkt till
sina anstéllda. Inom nagra dagar fick vi svar fran en kurator som tillsammans med
en barnmorska ville delta i en intervju. Vi fick telefonkontakt med ytterligare en
kurator frén en annan ungdomsmottagning som ocksa ville stélla upp pé intervju
tillsammans med ytterligare en kurator. Kort dérefter kontaktades vi av tva
barnmorskor fran en tredje ungdomsmottagning, vilka ville delta i intervju. Vi har
latit vart syfte styra vért urval, vilket innebér att det &r strategiskt (Jacobsen 2012).
De kriterier vi framst latit styra dr information, d& vi hoppades att de kuratorer och
barnmorskor pd ungdomsmottagningarna vi kontaktat har en stor kunskap och
information om unga fittbdrare. Det blev dven till viss del sndbollsmetod da de vi
kom i kontakt med ville ha med en kollega vid intervjutillfdllet. Eftersom vi
eftersoker just de professionellas kunskaper om en annan grupp innebir det att de

ar informanter (Jacobsen 2012).

Var initiala tanke var att enbart intervjua kuratorer pa ungdomsmottagningar, da
vi upplevde att de har den frimsta kopplingen till det sociala arbetet. I samtal med
personal pé de olika ungdomsmottagningarna erbjods vi att dven intervjua
barnmorskor. Personalen menade att det &r de som tar emot flest frdgor kring
fittan. Vi valde av den anledningen att intervjua tre kuratorer och tre barnmorskor
for att na en stérre kunskap. Personalen pa de tre ungdomsmottagningar vi valt ut
arbetar i team och har en kontinuerlig dialog med varandra, vilket betyder att 4ven
kuratorerna kan fa ta del av fragor kring fittan genom barnmorskorna. Kuratorerna

moter ocksé fragor om fittan i enskilda samtal med ungdomar. Vi anser att vi
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genom att intervjua tva olika professioner om deras mdten med unga fittbérare
skapar en bredd i vart empiriska material. Det gor ocksd att vi kan fa en djupare
och mer utbredd forstaelse for vad personal pd ungdomsmottagningar faktiskt

moter 1 sitt arbete.

5.5 Tillvigagangssitt vid fokusgruppsintervju och intervjuer med
professionella

Utifrén var forforstaelse insdg vi att det kunde foreligga tabu kring att prata om
fittan, vilket gjorde att vi valde fokusgrupp vid intervjun med fittbarare. Kvale &
Brinkmann (2014) menar att fokusgrupper kan underlitta att tala om tabubelagda
dmnen. Var forhoppning var att gruppmomentet skulle motverka skamkénslor och
oka ett oppet samtalsklimat, samt utjimna maktrelationer mellan oss studenter och
deltagare. Fokusgruppen med unga fittbdrare genomfordes i ett grupprum i
universitetsmiljo, en miljo vi ansdg inte skulle paverka alltfér mycket vad som
lyftes och framkom i intervjun. Effekten som miljon har pa den som intervjuas
kallas kontexteffekt (Jacobsen 2012). Vi hoppades att denna skulle bli mindre om
intervjuplatsen var universitetet &n om vi skulle varit i en hemmiljo.
Grupprummet gav ocksa en onskvérd avskildhet som hade varit svarare att uppna

om vi hade genomfort intervjun i en offentlig miljo, som till exempel ett café.

Deltagarna i fokusgruppen fick en samtyckesblankett (se Bilaga 3) med
information om var uppsats skickade till sig i forvdg via meddelandefunktionen pa
Facebook dir de rekryterades. Deltagare som hade kontaktats genom mail gavs
samtyckesblankett med tillhérande information via mail. Blanketterna
undertecknades innan intervjun pabdrjades. Vi klargjorde for fokusgruppen vara
intentioner med att anvinda benimningarna fitta och fittbarare. Vi var fran borjan
dven tydliga med deltagandets frivillighet och mojligheten att nir som helst

avbryta intervjun om de 6nskade.

Vi valde att anvénda oss av en explorativ fokusgruppsintervju, vilken innebar att
vi presenterade vart huvudamne fittan som gruppen sedan fick diskutera. Det dr
enligt Kvale & Brinkmann (2014) 6nskvért att i en sddan fokusgrupp ha mellan 6-

10 personer. Vér avsikt var att ha sex informanter medverkande, da vi anség att
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fler deltagare skulle kunna himma ett 6ppet samtalsklimat. Férhoppningen var att
kunna ge alla deltagare utrymme att uttrycka sig. Det ska inom fokusgruppen bli
en kollektiv diskussion kring de amnen som presenteras, och forskarens roll ska
vara nondirektiv. Detta innebér att vi hér i egenskap av forskare inte ska leda
intervjun alltfor mycket, utan enbart introducera de &mnen som ska diskuteras och
fungera som moderatorer (Kvale & Brinkmann 2014). Detta mojliggjordes genom
att vi i borjan av fokusgruppsintervjun ldt deltagarna skriva ner ord och tankar de
associerade med ordet fitta. Vad deltagarna antecknat skrev vi sedan ut pa en
whiteboardtavla, i en slags tankekarta. Detta blev som ett stod for deltagarna och
ett sdtt att starta samtalet, samtidigt som det bidrog till att vi som intervjuare inte
behovde styra intervjun i alltfor stor utstrackning. Om samtalet stannade upp

rackte det att aterkomma till de teman som stod pé tavlan for att {4 iging det igen.

Alla professionella informanter fran de tre ungdomsmottagningarna uttryckte
spontant att de ville intervjuas i par. Det ansig vi inte vara ett problem, di vi har
en forstaelse for att arbetet pa en ungdomsmottagning ér tidskrdvande och att
tiden for intervjuer dr begransad. En positiv aspekt var att vi upplevde att det
jdmnade ut det maktforhallande vi hade som tva intervjuare. Vi blev i motet tva
studenter som motte tvéa professionella som var kollegor. Ytterligare faktorer som
kan ha bidragit till att utjamna maktférhallandet var att vi var just studenter som
eftersokte information hos dessa personer, som dr yrkesverksamma och innehar

kunskaper som vi ville ta del av.

Utifrén tidsaspekt och tillganglighet utfordes samtliga intervjuer pa respektive
kuratorers och barnmorskors arbetsplatser. Att genomfora en intervju i en for
informanten naturlig och vélkind miljo har i forskning visat att svaren ocksa blir
som mest sanningsenliga (Jacobsen 2012). Ytterligare en positiv aspekt av att
anvinda oss av informanternas arbetsplats som intervjumilj6 ansag vi vara att
denna milj6 kunde frambringa arbetsrelaterade minnen. D4 vi eftersokte
information om vad kuratorerna och barnmorskorna moéter under deras

arbetsdagar, kunde det vara till hjilp.

Alla professionella som intervjuades hade infor intervjun givits en

samtyckesblankett med information om studien, samt intervjuguiden skickade till
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sig via mail (se Bilaga 2 och 4). Samtyckesblanketterna signerades av
informanterna innan intervjun paborjades. Samtyckeskravet ér ett av fyra
huvudkrav fran Vetenskapsradet (2002), vilket vi foljt genom att vi i borjan av
intervjuerna gick igenom informanternas villkor, att de inte behdver svara pé alla
fragor, och att de ndr som helst kan vilja att avsluta intervjun. Redan i forsta
kontakten med ungdomsmottagningarna var vi tydliga med studiens syfte och
deltagarnas frivillighet. Under samtliga intervjuer valde vi att en av oss stéllde
fragorna for att skapa en tydlig struktur och med forhoppningen att ge storre
utrymme for informanterna. Vi var noga med att sammanhangsmarkera och
forklara vilken tidsatgang vi berdknade, vilken var 45 minuter per intervjutillfille.
Tidsatgdngen utgick dels efter var intervjuguide, da vi upplevde att 45 minuter var
rimligt. Vi hade d@ven de professionellas arbete i atanke och ville inte riskera att de
tackade nej pa grund av att intervjuerna ansags vara for langa. Som del 1
introduktionen till intervjun valde vi att presentera och motivera vart anvindande
av begreppen fitta och fittbarare. Vi klargjorde att enskilda informanter fick vélja
den bendmning de sjdlva var bekvima med att anvéinda sig av, och vi som
intervjuare anpassade oss till det under intervjun. Vi efterstravade ett 6ppet samtal
dér informanterna fick diskutera sig fram tillsammans till olika svar. Med tanke pé
detta valde vi att anvénda en halvstrukturerad intervjuguide. Vi anvinde oss av
samma intervjuguide vid alla tre intervjuer med professionella (David & Sutton
2016). Syftet var att undersoka individernas enskilda upplevelser och erfarenheter
av motet med fittbarare inom respektive yrke. Det forekom ibland utvikningar
fran intervjuguiden och informanterna tilldts ddrmed att frdngé frigornas ordning
da det var av relevans for &mnet. Fragorna var halvstandardiserade till
ostandardiserade, da de behandlade begrinsade teman, men ocksa tillit
informanterna att ta upp narliggande &mnen och 6ppnare svar (David & Sutton

2016).

Ljudinspelning gjordes under intervjuerna och till detta anvénde vi véira
smartphones. Informanterna delgavs information i samtyckesblanketten om att
materialet enbart kommer att anvéndas till vér studie. Pa plats podngterade vi
ocksé att ljudupptagningarna endast skulle sparas pa vara datorer och mobiler och
kasseras nér de inte 14ngre var aktuella. Jacobsen (2012) menar att en konsekvens

av ljudinspelning kan bli att informanterna upplever det som negativt och ovant
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att bli inspelade, och att de ddrmed kan sluta sig. Vi upplevde dock inte
inspelningen som ett storande moment for informanterna eller utformningen av
intervjun. Nigra informanter verkade vana vid inspelning och gav oss tips hur vi
skulle lagga telefonerna for basta ljudupptagning. Inte heller i fokusgruppen
upplevdes detta som ett storande moment, formodligen for att &synen av

smartphones pa ett bord ar sdpass vanlig idag.

5.6 Hantering av insamlade data och analysmetod

Allt vart inspelade material har, med nigra fa undantag da informationen varit
irrelevant, transkriberats. Det har 1 dessa fall rort sig om anekdoter, besok pa
ungdomsmottagningen som inte ror fittbarare, eller nar nagon konstaterat nagot
om vidret. Vi har dven uteldmnat var presentation av studien i inspelningarna. Vi
ar medvetna om att detta val kan ha relevans for reliabiliteten, da information kan
tolkas och virderas pd olika sétt. Vi har lyssnat pa inspelningarna flera gdnger och
de citat vi valt att ha med i studien har vi lyssnat péd en extra gang for att vara
sdkra pd att de aterges helt korrekt. Alla deltagare och informanter har bade i
transkribering och resultat avidentifierats. Kuratorerna bendmner vi med K1, K2
och K3, medan barnmorskorna dr B1, B2 och B3. Deltagarna i fokusgruppen

bendmns A, B och C.

Analysen vi anvént oss av dr en innehéllsanalys (Jacobsen 2012). Det innebér att
vi 1 vért transkriberade material har hittat olika teman som kan kopplas till varann.
Vi kunde snabbt urskilja flertalet amnen som berordes i alla fyra intervjuer. Dessa
teman, som exempelvis olika skonhetsideal eller olika sétt att hantera skamkénslor
och tabun, kunde vi sedan sammanstilla i olika kategorier. Valet foll pa att dela
upp datan utifran var fragestillning; skonhetsideal och normer, fittbarares tankar
om och kénslor for fittan, professionellas mdten med fittbdrare och slutligen
strategier hos enskilda fittbdrare och professionella. Att borja med stora teman for
att sedan smalna av ju mer empiri som analyserats ar en fordel, d& vi pa detta sétt
undvek att missa delar av empirin som hade relevans for var fragestéllning. Efter
att ha arbetat med vara teman dndrade vi rubrikerna, sa att de samlar ihop de
teman vi hittat istillet for att motarbeta var analys eller verka missvisande. For att

analysera vart empiriska material valde vi att anvinda oss av Foucaults maktteori,
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déar makt kopplas till kunskap och ‘fogliga kroppar’. D4 hans teori ér ytterst
generell anvénde vi oss dven av den kritik av Foucault som Bartky skriver om i
sin klassiska artikel Foucault, Femininity and the Modernization of Patriarchal
Power (1988). Ddrigenom fick vi dven in ett perspektiv utifran kon, ndgot som
Foucault missar. Efter att ha gétt igenom vart empiriska material insdg vi dock att
dessa tva teoretiska perspektiv inte kunde forklara de motstrategier vi
uppmirksammat hos fittbararna vi intervjuat. I samrad med var handledare valde
vi darfor att tillfora ytterligare teoretiskt perspektiv, i form av Deveauxs kritik av
bade Foucault och Bartky. Deveaux lyfter dédr fram individers aktdrskap och
mdjlighet till motmakt, ndgot vi tydligt kunde koppla till de strategier fittbdrarna i

vér studie uttrycker.

5.7 Etiska overviganden

Att ha ett etiskt forhallningssétt dr viktigt genom alla delar av uppsatsprocessen
(David & Sutton 2016). Vi har ocksé forsokt ha en medvetenhet kring de attityder
vi bar med oss genom hela vér process. Det har varit viktigt for oss att forklara
och motivera vart anvindande av ordet fitta, da vi 4r medvetna om att det ordet
kan uppfattas som stdtande i midnga sammanhang. Vi har ocksa varit tydliga med
att informanterna sjilva ska anvinda de ord och det sprak de kénner sig bekvima
med. Att tvinga in vdra informanter och deltagare i att anvdnda bendmningen fitta
ansdg vi bara skulle motarbeta var studie och forhindra den 6ppenhet vi

efterstravade.

Vid vér rekrytering till intervjuer och fokusgruppsintervjun var vi fran borjan
tydliga med uppsatsens syfte och vilka &mnen vi &mnade ta upp. D4 vi valde att
gora rekryteringen till fokusgruppen genom en stor feministisk grupp pa Facebook
inser vi att det kan ha forsvarat anonymiseringen av deltagarna. Vi har dock foljt
konfidentialitetskravet (Vetenskapsradet 2002) sa 1angt det 4r mojligt efter detta.
Medlemmarna i Facebookgruppen (ca 75000) har kunnat se vilka som svarade pa
inldgget med var forfragan, dér dven geografisk plats for studien var utskriven.
Men vem som slutligen deltog var dock inte officiellt da rekryteringen
genomfordes genom privata meddelanden. Vi har i uppsatsen valt att utelimna

Facebookgruppens namn, vilket &r ett medvetet val for att s& langt som mojligt
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oka konfidentialiteten. Nér det géller de professionella har de personligen svarat
pa var forfragan om intervjuer, vilket innebér att konfidentialiteten &r hog. Andra
pa arbetsplatsen har vetat om forfragan, da den skickades till sjdlva
ungdomsmottagningen. Men huruvida de som svarade oss har beréttat om sitt
deltagande for kollegor och andra har varit deras eget val. Vi har varit tydliga med
alla vara informanter och deltagare att de inte 4r anonyma infor de andra som
deltar vid samma intervjutillfille. Detta blev extra viktigt att podngtera infor
fokusgruppsintervjun, da deltagarna dér inte kinde varandra sedan tidigare.

Infor alla intervjuer har informanter och deltagare fatt ta del av en
samtyckesblankett med information om studiens syfte, vilka intervjuer vi planerat
att gora och deras respektive uppligg. For samtyckesblankett till professionella
och fokusgrupp se Bilaga 2 och 3. Blanketten fortydligar dven att deltagande
bygger pa frivillighet och att informanter och deltagare kan avbryta nérhelst de
onskar. Det star dven beskrivet hur materialet kommer att hanteras och anvéndas.
Genom att skicka samtyckesblanketten till deltagarna i forvig hade de gott om tid
pa sig att ldsa igenom den och tillgodogora sig informationen. Vid
intervjutillfdllena framgick det i nigra fall att deltagare inte hunnit l4sa igenom,
varvid de fick tid pa sig att gora det. De paskrivna blanketterna har sedan
forvarats i en mapp hemma hos en av oss uppsatsforfattare, och deltagarnas
personuppgifter har dirmed inte kunnat r6jas for andra. Detta géller d&ven véra
ljudupptagningar frén intervjuer, som sparats ner pa véra respektive datorer och

inte funnits tillgéngliga for utomstéende.

Den information vi delgivit i samtyckesblanketten dr sédan som maste framforas
infor deltagande av en studie. Lovgren, Kalman & Sauer (2012) menar att de som
deltar i en studie méste fa tillracklig information for att veta vad deras deltagande
innebdr, och de maste acceptera detta. Da kan ett sa kallat informerat samtycke
uppnas. Vi anser att den information vi gav véra deltagare var tillrdcklig for att de
frivilligt skulle kunna bestimma huruvida de ville delta i studien. Men vi inser att
vi kunnat ge deltagarna storre mojlighet att stilla fragor fore intervjutillfdllena, for
att 4n mer forsékra oss om att de forstatt all information. Vi har anonymiserat
samtliga deltagare i studien och gett dem alternativa beteckningar, bade i resultat
och transkriberingar. Transkriberingarna har endast vi haft tillgang till. Fingerade

namn dr en viktig del i konfidentialiteten (Kvale & Brinkmann 2014). Vi bedomer
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att ingen av informanterna kan kénnas igen i studien av andra dn dem sjélva.
Négot som kunde ha varit ett ytterligare skydd for deltagarna i var studie hade
varit om vi skrivit under en tystnadsplikt fore varje intervju. Under fokusgruppen
gick vi igenom tystnadsplikt muntligt, ndgot som vi ddremot glomde bort under de
professionella intervjuerna. Det kan darfor finnas en risk att information gick
vidare till kollegor eller andra. Géllande nyttjandekravet har vi varit tydliga med
att endast anvinda var empiri for denna studien. Detta har ocksa patalats infor de
som medverkat i studien. Ett fatal manniskor har ldst igenom var uppsats under
arbetets gang, men det har da varit med intentionen att hjélpa oss i var
skrivandeprocess. Det fétal personer det ror sig om har inte tagit del av véra
transkriberingar och vi har varit tydliga med att inte ndmna nagon av deltagarna

vid namn da uppsatsen diskuterats.

Négot som ir viktigt att tinka pa infor en studie 4r om det foreligger ndgon risk
for deltagarna att ha deltagit i studien (Jacobsen 2012), ndgot vi inte anser att det
har gjort for vara deltagare. De gavs alla information om att ta kontakt med oss
igen om det under intervjun véckts nagra tankar eller fragor. Till deltagarna 1
fokusgruppsintervjun skickade vi dven ut ett privat meddelande via Facebook
dagen efter intervjun, dér vi pAminde om att de alltid kan kontakta sin vardcentral
om det skulle vara ndgot. Ingen av deltagarna har i efterhand uttryckt att det skulle
uppstatt nagra fragor, istdllet har vi fatt aterkoppling om att deltagandet var roligt
och att samtalsklimatet var avslappnat. Tanken om att &mnet skulle kunna bidra
till vidare fragor och eventuella stodbehov var ett forslag fran en studentkollega
under ett etikseminarium pa Goteborgs Universitet (161006). En rekommendation
fran Vetenskapsradet (2002) dr att delge forskningsresultatet till informanterna nér
studien dr fardigstélld. Alla vara informanter har efter intervjutillféllena spontant
bett om att fa tillgdng till var uppsats nér den ar fardig, vilket innebér att studien
forhoppningsvis kommer dem till gagn. Det menar Vetenskapsradet ar bra dé det
sprider forskningen och dérfor gynnar bade informanterna och
forskningssambhiillet (ibid.). Vi anser hirmed att vi uppfyllt alla de fyra huvudkrav
som Vetenskapsradet (2002) lagt fram géllande humanistisk och
samhéllsvetenskaplig forskning - krav pd information, samtycke, konfidentialitet

och nyttjande.
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5.8 Metoddiskussion

Vi kommer hér att diskutera de val vi gjort och hur de kan ha péverkat vér studies
resultat. Det géller framforallt paverkan pa generaliserbarhet, reliabilitet och
validitet utifrén det urval och de metoder vi anvént oss av. Vid kvalitativa studier
med en explorativ undersokning av ett &mne &r det séllan métbara faktorer som &r
intressanta, vilket innebdr att det inte dr fokus pa ett stort urval. Vad som ér
onskvirt urval ska framst utga fran studiens syfte (David & Sutton 2016). Da vi
eftersokt kunskap om vad unga fittbarare har for tankar och kénslor infor fittan
och de skonhetsideal och normer som rader kring den, ansag vi det viktigt att
vénda oss till fittbdrare direkt. Var avsikt var att rekrytera 6 fittbérare till
fokusgruppsintervjun, da vi last oss till att 6-10 deltagare ar idealiskt for denna typ
av intervju (Kvale & Brinkmann 2014). Vi valde det ldgsta antalet i denna
rekommendation, da vi ville forsikra oss om att alla deltagare skulle ha utrymme
att komma till tals i den mén de ville. Fler 4n 6 deltagare ansag vi kunde himma
ett oppet samtalsklimat. Att det sedan blev ett bortfall pé tre deltagare har
paverkat den mingd information vi fick in, och vi missade ddrmed ocksé tre
ytterligare synvinklar och perspektiv pd fittan. Dock anser vi inte att det
paverkade vart resultat nimnvart, d& de deltagare som dok upp pratade valdigt
oppet och utforligt kring alla de &mnen vi berdrde. Nar det géller professionella
var, som tidigare ndmnts, var initiala tanke att enbart intervjua kuratorer da de har
starkast koppling till socionomyrket. Efter inrddan av kuratorer pé
ungdomsmottagningarna valde vi dock att &ven inkludera barnmorskor, dé de
moter frdgor om kon i storre utstrackning én kuratorer. Till antalet valde vi tre
professionella fran varje yrkesgrupp, for att fa en jamn fordelning och for att vart
insamlade material dven skulle vara mdjligt att hantera. Vi hade da allt som allt 9
deltagare i var studie, vilket inte mdjliggor en generalisering av resultatet, eller
extern validitet som det dven kallas (David & Sutton 2016). Detta dr inte heller
var ambition med uppsatsen. DA fittan &r ett s& mingfacetterat Amne inser vi att
alla de tankar och upplevelser som framkommit ar subjektiva och enbart
representativa for varje enskild deltagare. Om vi efterstrivat ett mer
generaliserbart resultat hade vi istdllet kunnat vélja en kvantitativ metod med ett
storre urval och en annorlunda fragestéllning, d4 en sddan metod i storre

utstrackning nér en generaliserbarhet (David & Sutton 2016). Validiteten har 1 vér
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studie varit viktigare, da vi velat undersoka individuella uppfattningar av ett
fenomen och eventuell paverkan av det (ibid.). Det kan dven kallas intern validitet,
och innebér att de resultat som uppnatts kan ses som riktiga. Jacobsen (2012)
menar att de fenomen som oftast undersoks i kvalitativa studier &r svéra att
forklara pd ett objektivt sétt. Han skriver att det istéillet gr att tala om
intersubjektivitet - om flera individer uttrycker sig liknande kring ett fenomen,
kan det ses som mer riktigt. Vi anser att vi kan tala om en intersubjektivitet i var
studie, da flera deltagare uttrycker liknande tankar kring fittan, och kring de
skonhetsideal och normer som dess bérare paverkas av. De strategier som
framkommit i fokusgruppsintervjun kan dock ses som subjektiva for varje enskild
deltagare. De professionellas strategier framstar ddiremot som mer samstdmmiga,
vilket formodligen kan forklaras med att de arbetar inom liknande verksamheter

och efterstrivar liknande mal.

Valet av just fokusgruppsintervju kan ha paverkat var studies reliabilitet. Var
forhoppning var att gruppen skulle gynna ett tillaitande och respektfullt klimat.
Genom att anvdnda oss av en workshopform och 1ita deltagarna skriva ner tankar
om fittan vid intervjuns borjan hoppades vi skulle ge deltagarna ett storre
handlingsutrymme. Vi ville ocksa pa detta sitt hamna mer i bakgrunden som
intervjuare, och skapa ett Oppet diskussionsklimat deltagarna emellan. Darmed
skulle var paverkan som intervjuare, alltsd intervjuareffekten, minska (Jacobsen
2012). Att genomfora intervjun i en ldttdtkomlig miljo, som bade
universitetsmiljon och ungdomsmottagningarna ér, uttrycker Thurén (2007) ar
positivt. Han menar att detta gor att kontexten skulle kunna éaterskapas av andra
forskare och ddrmed underldtta for att resultatet blir likvardigt. Det ger alltsd en

okad grad av reliabilitet (Thurén 2007).

Den interpersonella dynamiken i intervjuerna kan paverka svaren och i
forldngningen dven empirin. D& intervjuerna med professionella gjordes i par tar
vi till oss att samtliga intervjuer har paverkats av dynamiken oss och dem
sinsemellan (Kvale & Brinkmann 2014). Vi tror, som Alvesson genom Jacobsen
(2012), att var konstillhorighet kan ha paverkat klimatet under vara intervjuer och
dé dven resultatet (ibid.). Da vart &mne ror fittan blir vér roll som fittbérare tydlig

och kan ha dppnat upp for samtal som annars kan ses som tabubelagda,
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framforallt i fokusgruppen. Vi anser att det i den intervjun féormodligen inte hade
yttrats lika privata tankar och upplevelser kring fittan om vi som intervjuare hade
varit mén. Att vi rekryterat deltagarna till fokusgruppen pa en feministisk
Facebooksida har séklart paverkat det resultat vi fatt. Valet var medvetet, da vi
ville att deltagarna skulle vara 6ppna for och bekvidma med att prata om fittan.
Detta innebir att de inte kan bekréftas vara representativa for alla unga fittbérare i
Sverige, utan deras uttalanden far representera just de tre fittbirare vi métt. Vi ar
ocksa medvetna om att detta kan innebéra att inte alla fittb4rare har eller anvinder

sig av de strategier som just dessa tre fittbarare lyfter upp i var intervju.

Valet av en innehéallsanalys kan ha paverkat véra resultat, da vi eftersokt teman
som kunnat svara pa var fragestdllning. Vi utelimnade teman som ej var av
relevans for var uppsats, men som aterkom i flera av intervjuerna. Ett exempel pa
ett sadant tema var penisen och killars kinslor infér den. Da detta inte berdr fittan
och det syfte vi har med uppsatsen, har det materialet ej analyserats. Utifran de
citat vi valt att anvdnda i analysen kan informanterna kénna sig missforstddda
(Kvale & Brinkmann 2014). Vi upplever dock att vi under intervjuerna, genom att
stdlla foljdfragor och vara inlyssnande har forstétt vad deltagarna yttrat pa ett
korrekt sétt. Slutligen har vara frdgestillningar &dndrats under var process, vilket dr
vanligt i kvalitativa undersokningar. I forsta hand har det inneburit att vi mer

specificerat dem da de varit alltfor generella att svara pa.
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6. Resultat och Analys

Vi kommer hér presentera resultatet av var empiri, och analysera det utifrdn
Foucaults teorier om makt samt Bartkys feministiska kritik av hans teorier.
Foucaults tankar om makt &r mer dvergripande, och Bartky menar i sin kritik att
kvinnors kroppar kontrolleras i stdrre utstrackning &n méns. D4 vi intervjuat
fittbarare kring deras upplevelser av skonhetsideal och normer, samt hur dessa
paverkar dem, blir denna kritik av Foucault relevant. Utdver nimnda teoretiska
perspektiv anvénder vi oss dven av Deveauxs kritik till Foucault och Bartkys
teoretiska ansatser. Vi kommer att berora strategier for att motverka skamkénslor
och tabun som vi kunnat urskilja hos enskilda fittbdrare och de professionella.
Strategierna kommer att analyseras utifrdn begreppet ‘motmakt’. Vi har delat in
materialet i teman som grundar sig i vara fragestéllningar, men valt att rubriker
utefter teman som framkommit i vara intervjuer. Dessa teman &r: professionellas
mdten med unga fittbdrare, upplevelser av skonhetsideal och normer, att bendmna
fittan, sex och lust, kunskap samt slutligen strategier for att stirka fittan och
motverka skam. Kuratorerna kommer i analysen bendmnas som K1, K2 och K3,
barnmorskorna dr B1, B2 och B3. Som grupp kommer de mestadels att
presenteras som 'de professionella'. Deltagarna 1 vér fokusgruppsintervju har vi
valt att bendmna som A, B och C. Vi kommer att borja med vad de professionella
upplever i sina moten med fittbérare, da det ger en tydlig och dvergripande bild av

vart resterande material.

6.1 Professionellas moten med fittbarare

I sitt arbete pd ungdomsmottagning moter de barnmorskor och kuratorer vi
intervjuat manga olika grupper med olika problematik. De menar att det kan vara
svart att ringa in exakt vad de moéter. Vi har under intervjuerna sett ett monster, dé
vissa teman aterkommer mer frekvent &n andra. En del av det 4r ungdomsperioden
och dess kroppsliga fordndringar och alla tankar som kommer med det.
Kuratorerna och barnmorskorna vi intervjuat upplever dven en stor kunskapsbrist
hos ménga ungdomar, frimst kring det egna konet. Denna okunskap menar de
professionella far minga negativa konsekvenser, exempelvis svérigheter vid sex,
skamkénslor och skeva forestillningar gillande sex, kon och kropp.

Kunskapsbristen tror flera av de professionella leder till mytbildningar och andra
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skeva forestdllningar. Denna 6verblick dverensstimmer med Frisén et al. (2014),
vilka menar att det under puberteten och den kroppsliga forandringen uppkommer
manga tankar kring identitet. Ideal skapas, och kroppen och kéinslorna ar tétt
sammankopplade under denna tid. I en tid med ouppnéeliga ideal leder ofta till
kénslor av otillridcklighet (ibid. 2014). De professionella menar att det finns mer
kunskap 4n nagonsin att inhdmta, speciellt frin Internet, men att det trots det finns
ménga forestillningar och myter kring fittan och kroppen i stort. Kuratorn K1
menar att socionomer i allménhet dr déliga pa att prata om sexualitet och kon.
Kollegan K2 uttrycker att det maste pratas om dessa &mnen, annars befdsts tabun,
vilket kan forstdrka skamkénslor hos fittbdrare. Vidare menar K1 att skam dr en
tuff kénsla och att det 4r en samhéllelig norm att inte prata om den. Genom att ge
kunskap och gora det ‘pratbart’ hoppas K1 kunna bryta tabun. Okunskap &r niagot
samtliga intervjupersoner aterkommer till att de moéter hos ungdomar som kéanner
skam eller har olustkénslor kring sitt kon. Skam kan vara "tuffpratat”, menar K2
som poéngterar betydelsen av att gd langsamt framat, vilket kollegan K1
samstdmmer med. Hen menar att det &r viktigt att skapa en trygghet for att kunna
ndrma sig och motverka skam. Nivan av kunskap i skolan dr nigot de
professionella menar varierar i olika omraden och skolor men dven hos olika

larare, trots att det ska ingé i liroplanen.

B1: "Herregud det hinder ingenting... Vad far man med sig i skolan?

Det ska ingd i all undervisning egentligen, men det gor inte det."

B1:s upplevelse av en bristande sexualundervisning i skolorna &r nagot vi dven
mott hos de andra professionella. Tva kuratorer menar att de ibland kénner sig
overraskade over okunskapen, vilket leder till att de far forklara 'basfragor’, som
vilka hal som finns i underlivet. Jongenelis et al. (2016) menar, likt de
professionella vi intervjuat, att skolan, frimst l4rare har en stor roll i att tidigt
prata om dessa fragor. Jongenelis et al. (2016) visar i sin studie att tjejer redan
fran 11 ars alder paverkas av sexualiserande ideal. Den okunskap som de
professionella méoter hos de unga fittbérarna kan kopplas till Myers & Milner
(2007), vilka lyfter att det finns en stor kunskapsbrist kring sexualitet. Detta
menar de kan fa negativa foljder for den sexuella hilsan. De professionella vi

intervjuat pratar om att stiarka de unga med hjélp av kunskap genom att prata om
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tabubelagda dmnen. Aven Myers & Milner (ibid.) menar att det kan leda till en

starkare sjdlvkénsla.

Det finns en skillnad mellan barnmorskor och kuratorer i vad de upplever att de
moter pd ungdomsmottagningen. Barnmorskorna upplevs f4 mer kroppsliga fragor
och utfor undersokningar, och far ddrmed den direkta kontakten med kon pa ett
sitt som kuratorer inte far. K1 och K2 upplever att de som kuratorer inte pratar si
mycket om kon inne pd sina rum. Ménga ganger ndmns inte fittan alls, eller
bendmns som 'ddr nere'. Tva barnmorskor berittar att de méter manga unga som
har en god sjdlvkédnnedom. De unga som inte har det upplever ofta en kénsla av att
ndgot inte stimmer med deras fitta. Det kan yttra sig i en oro over flytningar,
eventuell upplevd doft eller harutvéxt. En barnmorska uttrycker det som att allt

ska vara torrt och fint, vilket kollegan B3 fyller i:

B3: “Allt ska vara rent och fint.”

Vidare under intervjun kopplade B2 denna kropps(o)kdnnedom till utseendet av

fittan:

B2: “Nej, men att dom tycker att det &r dckligt och det &r... allting &r
fel, haret ar fel, lukten &r fel, det funkar inte, man kan inte rora sig...
Ja, alltsa det &r mycket som é&r... Onanerar inte, tycker att det ocksé ar

fel, kdnns skdmmigt. Det tycker jag ju, det trdffar man ju oftare pa.”

Denna bild ar dterkommande pa flera ungdomsmottagningar dir de professionella
mdter unga fittbdrare som upplever skam infor sitt kon och som aldrig har tittat pa
det. I Projekt Perfekt (2014) skriver Frisén et. al. om den ouppnéeliga kroppen.
Det gér inte att uppnd den perfekta kroppen som utmalas i media, vilket leder till
ett skuldbeldggande och en stor press pa unga tjejer. Bilder av en ren och ‘frésch’
fitta blir darfor ett skonhetsideal, dér allt som motséger det bidrar till ett
ifrdgasdttande av sitt kon. Detta resonemang bekriftas i vara intervjuer. De
professionella som mdter unga fittbdrare menar att de unga ofta har negativa

tankar kring sitt kon.
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B2: “Jag tycker anda att det 4r ganska mycket sa hédr, skamgrej. Just
kring konen da... att det dr det. Mycket som lever kvar, inte helt
enkelt. Ménga ganger har vi... vi har ju séna hir grupper for sexuella
svérigheter... véldigt ofta dr det s& hédr skam. Sa vi forsoker angripa det
pa olika sdtt men som @nda &r... som kénns véldigt vanligt. Sen hinner
man ju inte prata med varenda som kommer hit och testar sig och sa...

men jag tycker dnd4 att det ar... det ar vanligt.”
Jagty g

I citatet ovan pratar B2 om en av de sexuella svarighetsgrupper som finns pa
ungdomsmottagningen. Hen menar att manga unga fittbarare kan uppleva en press
kring sex och har olika svarigheter kopplade till det. Det &r vanligt med
skamkénslor dver att inte kunna ha (vaginal)sex. Sorensdotter (2012) menar att
skuldkénslor ofta uppstér till f61jd av att inte leva upp till forvéntningarna av det
heterosexuella scriptet. Det efterstrivas att ta ansvar for sin partners sexuella
tillfredsstdllelse. En kurator vi intervjuat menar att det finns forlegade tankar kring
framforallt penetrationssex, som att det ‘ska’ gora ont. Det dterkommer hos flera
av de professionella att manga unga fittbarare som de kommer i1 kontakt med ofta
kénner skam och en frankoppling av sitt kon. En kurator menar att det kan vara en
anledning till att minga kénner att det inte fungerar vid sex. Hen menar att nér det
uppstér dckelkinslor kring kdnet och det frankopplas kroppen, sé blir det svért att
njuta dven tillsammans med ndgon annan. Det finns, menar de professionella, en
forestdllning om att sex ska fungera néstan av sig sjdlv. Samtidigt menar B1 att de
pa ungdomsmottagningen mdter unga som aldrig onanerat och ménga har en g
sjalvkdnnedom kring kroppen, ndgot som kan kopplas till den upplevda
kunskapsbristen. Om de unga fittbararna inte far med sig kunskap om sin
sexualitet och sitt kon, samtidigt som fittan frankopplas kroppen kan det upplevas

svéart med intimitet med en annan person.

Det vi har sett i intervjuer med de professionella ér att de moter stor okunskap hos
manga ungdomar, frimst kring konet och kroppen. Denna brist pa kunskap leder
till en stor oro for unga och en kénsla av att inte na upp till skonhetsidealen, vilket
kan leda till kdnslor av skam och missnéje kring kroppen. En kurator pratar om en
slags frdnkoppling av konet och att det kan leda till svéarigheter. Skonhetsidealen

mirker de professionella paverkar hur unga fittbarare ser pa sig sjdlva och sina
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kon. Exempelvis pratar tva barnmorskor om att fittbérares kénslor av att vara fel
och kénna sig dcklad av sitt eget kon, varvid de nimner flytningar som nagot vissa
unga fittbdrare kan kinna sig dcklade av. Kunskap blir en nyckel till att motverka

skamkénslor och skeva skonhetsideal.

6.2 Upplevelser av skonhetsideal och normer

Utifrén de professionellas erfarenheter verkar skonhetsideal paverka fittbérares
tankar om och upplevelser av fittan. De frimsta skonhetsideal bade professionella
och fittbdrare nimner &r de kring blygdléppar, hérborttagning och hur
forestillningar kring utseende paverkar njutning vid sex. Bilder av en symmetrisk
fitta med sma blygdldppar reproduceras av skonhetskliniker som Citylaser och
kulturella porrnormer. De kuratorer och barnmorskor vi intervjuat menar att fittor
ser vildigt olika ut, men att det finns en kunskapsbrist hos unga och i samhdllet.
Braun (2009) lyfter att detta kan fa kvinnor att fatta beslut baserade pa
skonhetsklinikers marknadsforing, da de saknar naturliga referensbilder av
vaginan. For att na information hénvisar de professionella vi intervjuat flertalet
ganger till ungdomsmottagningens hemsida® for information om sex och kropp.
Trots det representeras séllan en variation av fittors utseende. En av
barnmorskorna menar att ideal rorande fittan &r en del av konstruktionen av den
kvinnliga kroppen som fordanderlig och som bor forskonas enligt onskvarda
skonhetsideal. Fittan ses som sexualiserad a ena sidan, samtidigt som den ska
gommas. Den ses som naturlig samtidigt som den ska folja trender, exempelvis

genom hérborttagning av konshar.

Nar vi i fokusgruppsintervjun lyfte skonhetsideal pratade gruppen om ‘Barbiekon’
och eventuella orsaker till normen av ett slétt kon. En fokusgruppsdeltagare

jdmforde da fittan med det manliga konet, som istéllet forstoras.

C: “For att det ar lite fult, liksom. Alltsa pa killar gér man ju precis
tviartom. D& forstorar man ju och gor det tydligare istéllet for att, ja
men fOr att snoppen dr nigonting som man ska vara stolt dver. Men

fittan ska man inte vara stolt over for den ér lite ful. D4 tar vi bort den

4 WWWwW.umo.Ss¢
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istéllet for det kommer bara bli jobbigt for folk att se dig g& runt med

den har saken som du borde skdmmas over.”

Deltagare C menar att fittan dr kopplad till fulhet och att den ska gdmmas till
skillnad fran mannens koén som kan visas upp med stolthet. Denna franvaro av
stolthet Gver sitt kon, och istillet kdnslor av skam ar aterkommer dven 1 vara
intervjuer med professionella. Skammen &r starkt kopplad till det egna konet och
upplevelser av att inte kéinna sig normal. Deltagare C beskriver, precis som Braun
& Wilkinson, (2001) fittan i relation till snoppen. Forestdllningen om mannens
kropp som norm forstirks déarfor. Den fulhet och skam C beskriver
overensstimmer med en annan av de socio-kulturella representationerna av fittan

som Braun & Wilkinson (ibid.) beskriver.

De menar att nir fittan konstrueras som ful kan det leda till en motvilja hos
fittbdraren att utforska och studera den. P4 ungdomsmottagningen berittar tva av
barnmorskorna att de har mott fittbdrare som vid undersokningstillfallet urséktat
sig om de inte rakat bort haret pa sitt underliv. Det menar en av barnmorskorna
kan bero pa att ett vardat kon ofta likstélls med ett rakat kon. P4 en annan
ungdomsmottagning menar informanterna att samhélleliga skonhetsideal ar
ouppnaeliga och leder till att unga fittbarare far svart att kinna att de duger.
Kurator K3 beskriver det bra da hen menar att dessa skonhetsideal kan bero pa ett
allt mer sjélvcentrerat 'jag-samhélle', med stort fokus pa kroppen och bilder som
sprids genom sociala medier. Dessa ideal premierar vissa kroppar som normala
och andra avvikande. Utifran Foucault kan vi forstd det som en diciplinering in i
normalitet, ddr avvikande beteenden kan malas ut for att visa vad den onskvirda
normen ar (Jarvinen 1996). Utan avvikande beteenden kan vi inte veta vad det
normala &r. Bartky (1988) menar att disciplinerandet in i den onskvirda
feminiteten dr av intresse fran Foucaults tankar. Det begrepp Bartky kopplar fran
Foucaults maktteorier dr frimst den fogliga kroppen, vilken enligt Bartky innebér
att kvinnors kroppar kontrolleras mer 4n méns. Makten dr sd pataglig att kvinnor
lar sig att kontrollera sig sjélva utifran tanken att de blir kontrollerade utifrén
(Bartky 1988). Skonhetsideal av fittbarares kroppar och fittan verkar dé dven
paverka fittbiaren i motet med den professionella. Att inte ha ett ‘ordnat’ och

dérmed ett okontrollerat, avvikande konsutseende dr ndgot unga fittbarare &ven i
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undersokningstillfallen kdnner sig ursidktande kring, exempelvis kring ett orakat
kon. Kontrollen av kroppen internaliseras av fittbdrarna sjélva, vilket enligt
Bartky (1988) leder till en sorts prestationsbaserad idé om att lyckas med projektet
att fa en onskvird feminin och foglig kropp. Att infor en undersékning hos en
barnmorska inte ha rakat sitt underliv kan da upplevas som ett personligt fel och

ett misslyckande av den ritta sortens feminitet.

I samtliga intervjuer med de professionella pa ungdomsmottagningarna ndmns
ideal kring smé blygdlédppar. Manga unga fittbédrare ar, menar de professionella,
oroliga Over att deras blygdlappar ar for stora, eller att hela deras fitta &r for stor.
Informant B3 beréttar att de séllan eller aldrig mots av motsatsen, alltsa att nagon
ar orolig Over att ha en for liten fitta. B2 menar att nir unga fittbdrare uttrycker att
deras blygdléppar dr for stora och skaver har hen svart att tro att det stimmer. Hen
beréttar att nér skav uttryckts vara grundproblemet framkommer det ofta i samtal
att det egentligen handlar om 4ckelkénslor infor det egna konet, och uppfattningen
att ens fitta ar ful. Shaw et al. (2013) menar i de riktlinjer de lagt fram kring
rddgivning om intimkirurgi att unga tjejers tankar om blygdlappsforminskning
ofta grundar sig i tankar kring att kénna sig oattraktiv for sin partner. En upplevd
kénsla av att blygdldppar skaver ér en anledning som yngre tjejer menar hindrar
vid fysisk aktivitet (ibid.). En av barnmorskorna vi intervjuat menar att
blygdlipparna snarare ska motverka skav och fungera som ett skydd. Aven
deltagarna i fokusgruppen pratar om bade blygdléppar och rakning. Deltagare B 1
fokusgruppen berittar om en video dér hen sett hur blygdlédpparna retuscherades

bort pa modellbilder:

B: “Och hur det sdg ut som att dom inte hade négra blygdlappar for
det var liksom helt slétt mellan benen pa dom, efter retuscheringen,
inte innan. For d& sdg dom ju ut som vanliga tjejer liksom. Och man

ba, det har jag inte ens ténkt pé innan jag sag det klippet.”

B uttrycker en forvaning dver att dven fittan retuscheras, men visar énda pa en
medvetenhet om hur en oretuscherad fitta ser ut. Oretuscherade tjejer ar ‘vanliga’
tjejer. Aven resterande deltagare i fokusgruppen uttryckte att de aldrig tinkt pa det,

vilket visar pa vilken normaliserande makt media har. Retuscherade bilder &r sa
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vanliga att de inte reflekteras dver. Vi véljer att likna media vid en institution, i
vilken bilder och framstéllning av kroppar produceras. Vi kan se att dessa har en
stor paverkan dver de manniskor media nés av. Foucaults begrepp ‘politisk
anatomi’ innebdr just detta maktutdvande av kroppen, dess effektivitet och
handlande (Foucault, 1975). Det menar Foucault genom tiderna mojliggjorts och
konstruerats av institutioner som skolor och sjukhus. Samtidigt menar han att
makten kan vara svar att ‘ta pd” dd den produceras dverallt. | samband med detta
kan ungdomsmottagningen ses som en institution som reproducerar bilden av en
viss typ av fitta — om &n en mer pluralistisk sddan &n exempelvis de retuscherade

modebilder deltagare B tidigare ndmnde.

Trender rorande huruvida kroppshar tas bort eller inte kan kopplas till Bartkys
teori om disciplineringen av kvinnokroppar (Bartky 1988). Det hérlosa konet
utgor en del av en Onskad feminitet. Att vélja bort trenden framstar som en
motstrategi mot den fogliga kroppen, genom att avvika fran den dnskvérda
normen. P4 tvd av ungdomsmottagningarna beréttar de dock att de uppfattar en
véndning i denna hérlosa trend, att fler vdljer bort rakning i olika utstrackning. En
av kuratorerna menar att det kan ses som ett 'statement' dd unga fittbérare inte ar

rakade:

K1: "Sen vet jag ju dé utifran vad barnmorskorna séger, att de flesta ar
rakade. Dom som inte dr det, di dr det ndstan ett statement pa nagot

vis... (skratt)”

Konen ér alltsé ofta harldsa eller delvis rakade. Idealet av den nakna fittan menar
flera av de professionella paverkas av porrens ideal och attityder. Ideal som
framhévs, exempelvis att tjejer ofta forvéntas raka bort har fran sina underliv,
speglar inte kroppens ‘naturliga’ utveckling som sker i toniren. De professionella

menar att det kan vara ett motstand till att véixa ur barnkroppen och att bli vuxen.

De normer vi redogjort for utgar fran en tanke kring en forédnderlig, modellerbar
fitta. Genom att f6lja dessa normer blir kvinnans kropp foglig infor samhéllets
maktutdovning (Foucault 1975). Tanken att kvinnor stdndigt 4r underkastade den

manliga blicken kan kopplas till Bartky (1988). Det innebér i sin tur en foljsamhet
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till dess forvantningar och krav. Den disciplinerande praktiken gillande att
kvinnor standigt ska forskona sitt yttre har lett till att dven fittan blir ett offer for
det. Detta géller till exempel hirborttagning eller i yttersta fall reducering av

konsdelar.

Spridning av normer och skonhetsideal tror B1 och K3 kommer frin olika media
som radio, sociala medier och tidningar. Men de menar ocks att sittet familj och
skola hanterar fragor kring kropp och kon paverkar normer och kénslor infor dem.
Skolans sexualundervisning upplevs som bristfillig, vilket leder till en okunskap
hos unga dverlag. Kontakten med porr skapar da skeva ideal, vilket nimns av
bade professionella och fittbdrare. Jones & Nurka (2015) menar att detta ror sig
om porrkultur snarare &n porren i sig sjélv. Porrens bristande representation av
olika typer av fittor kan bidra till olustkénslor infor det egna konet, da det inte
finns representerat inom porren. Forslagsvis menar Jones & Nurka (ibid.) att en
okad variation av kons utseende inom porren kan ge 6kad acceptans for och
ndjdhet med sitt eget kon. Vi har i véra intervjuer sett att de professionella pa
ungdomsmottagningen upplever att de kan verka som en motpol gentemot

mediala bilder och porrindustrin.

6.3 Att benimna fittan

Det framkom tidigt i var fokusgruppsintervju att fittan kan bendmnas pa en rad
olika satt. Vilka ord som anvénds eller utelimnas péverkar ocksa kianslan for den.
I fokusgruppen menar deltagarna att de saknar ett helhetsord for fittan. De 6nskar
en neutraliserad bendmning pa sitt kon, ndgot de kénner att fitta inte &r. De
upplever att ordet fitta dr sexuellt laddat och menar att det darfor inte kénns
bekvamt att yttra i alla ssmmanhang. Alla tre deltagarna i fokusgruppen lyfter att
ordet fitta funnits i deras liv som ett skéllsord, frimst i toniren. Deltagare B siger
att hen kan fa det sldngt efter sig pa stan om nagon tycker att den far for lite
uppmaérksamhet av B, dd i meningen ‘Din jévla fitta!’. Det gor att det inte kidnns
bekvamt att kalla det egna konet for fitta. Deltagarna hoppas att ordet kan borja
anvindas i en mer positiv bemérkelse, vilket de ocksa tror skulle leda till en mer
frekvent anvindning av ordet. Bendmningen av fitta dr ndgot som ocksa

ungdomsmottagningen lyfter i intervjuer, exempelvis B1 som hénvisar till
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radioprogrammet Ligga i P3. Dir anvinder programledarna konsekvent ordet fitta,
vilket B1 menar kan leda till att en tinker om och att ordet kan borja bli fint. Hens
kollega K3 beréttar att de i sin verksamhet brukar uppmérksamma skolungdomar

pa att fitta egentligen ar ett valdigt vackert ord som betyder *fuktig &ngsmark’.

Det finns minga andra benimningar pa konet som fokusgruppsdeltagarna
anvinder sig av: puppa, punani, delarna, dir nere, vagina, slida, vulva, organ,
mus, snippa och fiffilina for att ndmna nagra. Spréket dr en viktig maktfaktor i
samhdllet, ndgot Foucault podngterar (Thurén 2007). De som har befogenhet att
bestimma vad det ska talas om och hur det ska talas om det, fér i forlangningen
dven makt att definiera den verklighet vi lever i (ibid.). Bristen pa ett enhetligt ord
for fittan, blir ett tydligt exempel pd att det inte hor till vanligheten att prata om
den. Braun & Wilkinson (2001) skriver om en socio-kulturell representation av
vaginan som ‘inget’, i motsats till penisen som &r ‘nagot’. Det far sprékliga
konsekvenser, da vaginan ska vara dold och inte pratas om. Avsaknaden av ett
helhetsord kan uppfattas som en signal att fittan inte bor bendmnas alls. I var
fokusgrupp bekriftar deltagare C att det dr svart att prata om fittan pa grund av att
det saknas en normaliserad och avdramatiserad bendmning. Hen menar att detta
kan leda till problem, speciellt nér en vill berdtta nagot om sin fitta, exempelvis i

virdsammanhang.

C: “Alltsa det blir ju jobbigt att prata om séna saker, dels for att man
inte liksom kan knappt, att det, alltsa...det kdnns... alltsa det blir ju sa
himla konstigt att séga typ ba men jag har ont dér nere eller ah, jag har
problem dir nere. Ocksa att det kdnns s hir, ah jag vet inte, det blir ju
véldigt svart att prata om saker. Det r ju ett jittestort problem att man

inte kan prata om séna saker. D4 hamnar det ju i skymundan.”

Att inte kunna prata om fittan nir en kénner att det behovs, eller nir en har
problem, kan leda till att unga fittbdrare véljer att inte soka professionell hjélp.
Aven deltagare B menar att det blir svért att beskriva ett smirttillstdnd i sin fitta
om en saknar utrymme att prata om den. Flera av de professionella menar att det
ofta kan vara svért for unga fittbarare att bendmna sina kon och ovriga tankar

kring sin sexualitet. Det dr ytterligare ndgot som Braun & Wilkinson (2001) lyfter
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fram 1 sin artikel om representationer av vaginan. I vér vésterldndska kultur finns
en rad negativa stereotypiseringar av fittan kvar. En stark sddan &r fittan som
acklig, smutsig och ndgot som det inte ska talas om. Att inte fa utrymme att prata
om sin vagina kan enligt Braun & Wilkinson (2001) skapa hélsoproblem, da
kvinnor inte végar beritta om de har ont eller om négot kénns fel. Ett bristande
utrymme for samtal om sitt kon forhindrar ocksa att kunskap delas mellan
ménniskor. Fittbdrare har inte tillrdcklig kunskap for att veta hur deras fitta ska

kdnnas och se ut nar den ‘mar bra’ (ibid.).

De professionella idr lite oense gillande valet av bendmning av konet, men det

aterkommer flertalet gédnger att fitta inte dr det forsta ordet de skulle sédga.

K1: “[...]...har inget problem med ordet fitta, men det &r inte mitt.”

Anviandningen av ordet fitta kan kéinnas ovant dven for de professionella, da den
kopplas till nagot sexualiserat och nigot fult. Det finns ett avstand till ordet, vilket
manga menar beror pa dess laddning och negativa koppling som en
nedvérderande svordom. Detta kan vi se i citatet ovan. De professionella &r
tydliga med att de tycker att fitta &r ett helt okej ord att anvénda, och att de
anpassar sig efter de ungas ordval. P4 en ungdomsmottagning pratar de om att de
har en levande diskussion kring sprékanvéndning och menar att de har ett
normkritiskt forhallningssitt i sitt arbete. De har inget gemensamt ord for fittan,
men menar att det dr positivt att ordet fitta finns. Olika sammanhang kréver dock
olika ordval och fitta kan antingen ses som ett skidllsord, eller vara alltfor
sexualiserat som uttryck. I fokusgruppsintervjun efterfrgas ett nytt, neutraliserat

ord som inte &r associerat med nigot negativt eller sexuellt.

6.4 Sex och lust

Deltagarna i fokusgruppen kopplade fittan till sin sexualitet. En stor del av
samtalet handlade om sex och lust. Bade negativa och positiva upplevelser och
kénslor lyftes. Lust uppgavs i vissa fall vara kopplat till kinslor av skam,
exempelvis giller det lust kopplat till sig sjdlv och onani. Deltagare A upplever att

hens vénner aldrig velat prata om att de tagit pa sig sjdlva, vilket gjort att A inte
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vagat berdtta om egna erfarenheter av onani. A tolkar sjilv det som att vinnerna

har skamkénslor kring onani, och hen tror ocksé att de ljuger.

A:”’[...]...ndr man pratar om sa hir onani och ta pa sig sjdlv att, att
manga kdnde skam for det nir de var yngre och ba, jag vet inte.
Antingen om, jag tdnker sa hédr, vafasen ni maste ju ha tatt pa er. For
jag har ménga kompisar som ba nej jag har aldrig gjort det, dé blir jag
sa hidr, ni méste ljuga, alltsd. Det gar inte att inte ha gjort det! Det

finns s& himla mycket skam alltsd. Och att man kénner sig typ dcklig.”

Det kan tolkas som att en 6ppenhet kring sin egen lust och sexuella njutning inte
ar accepterat som kvinna, vilket belyses av A i citatet ovan. Laskar (2005) lyfter
att kvinnors sexualitet historiskt konstruerats som farlig, en konstruktion som
lever vidare &n idag. Lorenzoni (2012) skriver om att onani forr var
sjukdomsklassat och att kvinnors klitoris kunde stympas for att minska deras lust.
Enligt Lorenzoni var en patriarkal strategi att kontrollera kvinnors sexualitet och
enbart tillata dess existens kopplat till reproduktion (ibid.). I intervju med
barnmorska B2 menar hen att det finns en historisk koppling kring kvinnans kén
som laddat, att vara fel och att det inte &r s& langesen onani var klassat som en

sjukdom. Dessa tankar tror B2 kan leva kvar i forestéllningar kring fittan.

Fokusgruppens deltagare C lyfter utrymmet att prata med andra om sin sexlust,
om att vara trott p4 ensamhet och att vilja ha sex med en snygg person. Dessa
samtalsdmnen menar C kan ge upphov till en obekvim stimning. Det kan kopplas
till att hens lust star for sig sjélv da den potentiella snygga personen énnu inte &r
reell. Fittan ar upplevs vara starkt sexualiserad och férbunden till fittbararnas lust,
en lust som det dock bor undvikas att talas om. Om lust bendmns ska det vara i

relation till en annan person, helst en man och inom en tvdsamhet.

C: ”Nej men om man gér sa hir och siger typ att jag har inte haft sex
nu pa tvd ménader, och det funkar inte nér jag ar sjilv, eller, ah, vad
man nu vill sdga liksom, att det, jag &r less pa att vara sjélv nu.
Liksom att jag vill ligga med nigon snygg kille. Sé ar det ju, alltsé da

ar det ju... Nd men det blir lite obekvaimt.”
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I C:s tankar blir det tydligt att lust inte bor synliggdras. Har, liksom i situationen
som A tidigare berdttar om, har samtalet skett bland personer de kénner. Trots det
blir A och C obekvidma och det leder till skamkénslor. Néar A och C ger uttryck {for
en egen lust blir det tydligt att de gatt Gver en grins utifran vad som bor sdgas och
inte. Enligt Foucault kontrollerar vi oss sjédlva utifran kénslan att stindigt bevakas
av utomstdendes blickar (Jarvinen 1996), vilket 4ven paverkar hur vi beméter de
som bryter normativa forestéllningar kring sexualitet. Det avvikande, i detta fall
att prata om sin egen lust och njutning, sanktioneras. Det kan ses som ett slags
straff som implicit visar hur och nir du har gatt 6ver en gréins (ibid.). P4 detta sitt

uppratthélls normativa beteenden.

Fittbdrarna har erfarenheter av att deras njutning i heterosex inte alltid hamnat i
forsta hand. Tva av deltagarna har upplevt att det varit svart att fokusera pa sin
njutning dd skonhetsideal natt in i sexakten. A uttrycker att det finns ett starkt

fokus pé hur en ser ut under sex och att detta fortar njutningen.

A:” ...att det dr sd mycket fokus pa hur man ser ut under sex och om
man gor fel och hur, si att man inte ar dér. Och det gor ju ocksa att det
blir svart att komma, och sd, man &r inte dér psykiskt utan man har
fokus pé, man har inte fokus pé att kdnna efter utan man har fokus pa

hur det ser ut. Sina komplex och sin osdkerhet.”

Aven deltagare C delar upplevelsen:

C: ”Ja det brukar jag ocksa tdnka pa att det ar liksom, det 4r s himla
mycket annat som man tinker pa ndr man har sex med en kille, eh, ja.

Sa man kan ju inte riktigt fokusera liksom.”

Béde deltagare A och C uttrycker en kénsla av att inte vara ‘dir’ i stunden under
sex da det fokuseras pa utseendet och pa att gora ‘rétt’. Det innebér att deltagarna
upplever en objektifiering av sig sjdlva under sex, vilket paverkar njutningen i
negativ bemirkelse. Bartky (1988) menar att kvinnan stdndigt kontrollerar sig

sjdlv utifrdn den manliga blicken, och anvénder sig hir av Foucaults begrepp
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Panopticon. Foucaults Panopticon syftar till kontrollen i samhéllet som lérts in 1
oss alla (1975) medan Bartky poéngterar att kvinnor paverkas av detta i hogre
utstrdckning dn mén. De kontrolleras inte bara av samhaéllet utan dven av mannen,
som Bartky (1988) menar blivit kvinnans eget Panopticon. Nir deltagare A och C
tanker pd sitt utseende i sexuella situationer kan det ses som ett uttryck for att den
manliga blickens kontroll internaliserats och lérts in hos dem. Fittbérarnas kroppar
disciplineras till att inte ta s& mycket plats och Bartky (ibid.) ndmner att det finns
genusskillnader i1 véra kroppssprék och rorelser. Det vore underligt att tro att dessa
skillnader inte letat sig in i vara sexuella relationer och var sexualitet. I
forlangningen leder det till att fittbarare internaliserar ett kroppsligt beteende som
behagar mannen och &sidosétter den egna njutningen. Det dr forekommande 1
heterosexuella relationer att fittbdrare har samlag mot sin vilja, trots att det ger
dem smirta (Sorensdotter 2012). Tankarna kan dven kopplas till den negativa
representationen av vaginan som enbart en passiv mottagare av penis (Braun &
Wilkinson 2001). I denna sjélvobjektifiering deltagare A och C ger uttryck for blir

lusten beroende av ndgon annans bekréftelse, 1 detta fall mannens.

6.5 Kunskap

Samtliga fittbérare i fokusgruppen upplever att sexualundervisningen i skolan
varit bristfillig och att de fatt alldeles for lite kunskap om fittan med sig under sin
uppviéxt. Det framkommer att det frimst talats om reproduktion och mens i
skolan, och alla tre deltagare saknade kunskap om sex. Informationen som ges ut
sdgs vara vildigt ‘basic’. Ingen av fokusgruppsdeltagarna har heller kunnat prata
om kon och sex med sina fordldrar. Det diskuterades i1 gruppen hur unga
méinniskor ska veta hur deras kon funkar och vad de kan testa for att gora det

skont for sig sjdlva. Bade nér det géller onani och tillsammans med en partner.

C: “Ja, det &r ju det man borde siga pa sexualundervisningen. [...]...ge
forslag pd hur man kan fa det skont tinker jag. Det dr ju inte sa himla
latt ndr man ar ung att veta vad man gor eller vad man ska gora och
vad som é&r bést att komma pa nya saker liksom. Man maste ju fa
inspiration nagonstans ifran. Och da gar man ju till porren och sa blir

det allt det hér...”
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Deltagare C efterfrdgar mer konkret kunskap och forslag om hur en kan fa det
skont. En bristande kunskap om sitt kon kan skapa en obefogad oro infor att nagot
kan vara fel ‘dér nere’. Deltagare A beréttar att hen sokt sig till gynekolog da hen
upplevt att nagot inte stod rétt till i underlivet, vilket gav en stark oro. Vid
undersokningen menade gynekologen att allt var normalt. A séger att hen
upplevde skam och blev generad dver att inte ha tillrdckliga kunskaper om sin

egen fitta.

A: ... ]...sa fick jag en tid for veckan efter, och, men det var alltsa,
hir ar en bra erfarenhet dnda. For att det var en gynekolog da, en
kvinnlig gynekolog som jag fick komma till och s& hér ba: men det ser
helt naturligt, det ska, den ska sitta dir liksom. Och da fick jag lite
sahér, aah, skamkénslor men samtidigt bemétte hon det sé bra. Det ér
inte l4tt att veta och det var jéittebra att du kom hit. Jag ba, ja jag &r
ganska orolig som person! Hon ba, ja dé dr det extra bra att du

kommer. Sa ddr har jag en bra erfarenhet.”

Gynekologen som A besokte stirkte hen i beslutet att soka professionell hjilp,
vilket lattade pa A:s skamkénslor och oro infor sin upplevda okunskap. Deltagare
B lyfter ett mdte med professionella som inte var till lika stor hjédlp som det A
berdttade om. B beréttar om att hen vid sin sexdebut upptéckte att hen hade
vaginism’, men att ingen professionell kunde hitta en 16sning pa problemet. De
hade helt enkelt inte tillrickligt med kunskap och visste inte vad det var, utan
skickade istillet hem B med radet att vara mer upphetsad ndsta gang hen skulle
forsoka ha samlag. Nér B till slut fick sin diagnos fick hen soka sig till en

akupunktor och blev bra pé tva behandlingar.

Professionella inom hélso- och sjukvard har ett stort ansvar d& de besitter kunskap,
vilket innebar att de har makt att avgora vad som &r normalt eller inte. Foucault
menar att makt och kunskap inte kan sérskiljas (Borjesson & Rehn 2009). Vidare

skriver Foucault (1975) att institutioner som exempelvis sjukvéarden har utformats

> Vaginism #r en diagnos dir musklerna i slidan drar ihop sig nér ndgot fors in, eller vid
tanken pé att nadgot ska foras in. Det beror pd en kramp i slidan (FASS 2015).
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for att 6vervaka och kontrollera kroppar. Fokusgruppsdeltagare A och B upplevde
mdten med professionella pa olika sétt. A blev bekréftad i att vara en del av en
normalitet, men B kidnde att rdden hen fick snarare visade en bristande kunskap
kring problematiken. Okunskapen som B motte hos de professionella bidrog till
att skapa en kénsla av hens problematik som avvikande. Att ge rdd som att bli mer
upphetsad kan bidra till skamkénslor och ett utpekande av en avvikelse, som att
problematiken dr B:s egen och upp till hen sjdlv att 16sa. Hilso-och sjukvardens
kunskapsbyggande kan i samhéllet framsta som det ritta. Genom att bekréfta
normalitet dr hélso- och sjukvarden med och skapar normer kring vad som anses
normalt och avvikande. Nér sjukvarden som institution inte besitter kunskap om
fittan eller en fittbarares problematik, kan det tolkas som att den inte &r tillrackligt
viktig att ha kunskap om. Fittan och dess barare hamnar som tidigare ndmnts i
skymundan, vilket visar pé att institutioner fortfarande ar starkt paverkade av det

patriarkala fortrycket (Connell 2003).

Utifran vart material kan vi se en kunskapsbrist géllande kropp, kon och
sexualitet i stort. Det nimns av samtliga deltagare i studien, och alla uttrycker att
skolundervisningen och samhéllet i stort brister i att ge tillrdcklig kunskap om
fittbarares kon. Denna brist kan kopplas till Foucaults teori om makt och kunskap:
makten produceras och lever i symbios med kunskapen — de skapar varandra
(Borjesson & Rehn 2009). Utifran historiens beskrivning av kvinnan och hennes
kon, dd mannen och hans kropp alltid varit norm (Heberlein 2004), hamnar
kunskap om fittan i skymundan. Detta innebér att kontrollen over fittan och dess
birare kan reproduceras. Likt Foucault (1975) skriver sa disciplineras hela vér
kropp dnda inpa vara kroppsrorelser, vilket d&ven innefattar konet. Fittbérares
kroppar blir ddrmed fogliga utifran den bristfilliga kunskap som trots allt kan

forvéarvas.

6.6 Strategier for att starka fittan och motverka skam
Viupplevde under vara intervjuer att manga aspekter av fittan och fittbéarares
sexualitet kopplas till skamkénslor hos individen. Vi kunde dven utldsa en rad
olika strategier som anvéndes for att motverka de skamkénslorna, bade hos

enskilda fittbdrare och hos de professionella pd ungdomsmottagningar. |
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fokusgruppen menar deltagarna att dessa strategier har tagit l1ang tid att utveckla.
Vidare menar fokusgruppen, likt de professionella, att det i tidiga tonér kan vara
svart att vara ndjd med sin fitta och kropp i 6vrigt. De menar att tondren &r en tid
da de flesta ifragasitter sig sjdlva pa méanga plan, vilket dven flera professionella
berdttar om att de moter. Detta dr vanliga kénslor vid utvecklingen fran barn till
tondring dd kroppen foréndras, vilket Frisén et al. lyfter i Projekt Perfekt (2014). 1
en av intervjuerna med professionella menar K3 att det &r viktigt att unga
fittbarare kan bli sams med sin kropp, och da framforallt med sitt kon. Fittbdrares
motstandsstrategier upplever vi anvéndas for att inte paverkas lika mycket av
samhélleliga skonhetsideal och normer. De professionellas strategier verkar syfta
till att motverka skamkénslor och tabun, samt lugna den oro de menar att manga

fittbirare kdnner infor sitt kon.

Négra av de professionella vi intervjuat menar att sexuell problematik som smaérta
vid samlag ofta &r kopplat till och skapar skamkénslor infor det egna konet. Att i
sexuella svarighetsgrupper mota andra med liknande erfarenheter, menar de
professionella dr verksamt for att lyfta bort skam, d& de inte behover kidnna sig
ensamma i sin problematik. I den grupp som barnmorskorna B2 och B3 lett har de
ett helhetsperspektiv med olika teman, de ser pa erotisk film tillsammans for att se
en variation av kon och kunna diskutera det i grupp. Med det finns ett hopp om att
kunna kritisera normer och skapa en forstaelse kring forestdllningar av konet och
var de kommer ifran. Det dr vanligt, menar de professionella, att ungdomarna i
dessa grupper ofta dubbelbestraffar sig sjdlva. Genom att de ser sig sjdlva som
dckliga kan det leda till svarigheter med att soka stod och hjélp. Tillsammans med
andra sa kan en medvetenhet kring tankarna védxa. En barnmorska uttrycker det

tydligt:

B2: “[...]...for det hjélper ju inte om jag sdger ’det hér ser sa bra ut

och det hir ar inte dckligt’, s& fungerar det ju inte riktigt.”

B1 menar att normalisera genom att prata kring olikheter kan hjélpa, men som
citatet ovan belyser kan det vara svart att paverka en ung fittbarare som burit pa
skamkénslor kring fittan under en lidngre tid. Manga unga fittbarare upplever

kdnet som separerat frdn den dvriga kroppen. Rent praktiskt tinker K2 att det kan
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vara svarare fOr tjejer att titta pa sitt kon dn for killar. Samtliga professionella
menar att undersoka sitt kon med hjélp av en spegel dr en bra strategi for
fittbdrarna att 1dra kinna sitt kon. Det dr ett béttre alternativ dn att jamfora sig med
andra, och en motvikt mot alltfér symmetriska illustrationer. I riktlinjer f6r hilso-
och sjukvardspersonal 1 Kanada som kommer i kontakt med kvinnor som har
tankar kring skonhetsoperationer av fittan, anses en bra strategi vara att ge
kunskap om deras anatomi (Shaw et al. 2013). Forfattarna menar att kunskap
kring fittors normala variationer ska ges till kvinnor som dverviger exempelvis

blygdlappsforminskning (ibid.).

P4 de ungdomsmottagningar vi besokt kan fittbarare erbjudas en genomgang av
det egna konet tillsammans med en barnmorska, vilket gérs med hjélp av en
spegel. Barnmorskan visar de olika delarna av fittan, vilket kan gora den mindre
fraimmande. Genom att se sitt kon tror de professionella att unga fittbérare kan dka
sin kunskap om det egna konet. De menar att det kan medfora en storre acceptans
och mer positiva kénslor infor fittan. K3 vénder sig i intervjun till sin

barnmorskekollega nér de pratar om denna spegelmetod.

K3: ”Precis. Ni pratar ju ocksa tinker jag, och det kan jag ocksa gora
med onani och lust 0s4, att ta pa sitt kon. Att liksom bli sams med sin
fitta. Det dr ju ndgonting, och ni visar med spegel och sant tinker jag,
ibland och en del har ju aldrig ens tittat hur man ser ut. Och déir kan ju
ni vara till jittestor hjdlp, att man faktiskt, blir en del, alltsa konet blir
en del av en. Och inte bara en fridnkopplad del, en del har ju aldrig
tagit pa sig sjdlv fastdn man kanske dr en ung vuxen. Aldrig liksom
onanerat eller undersokt sitt kon. Att det har blivit liksom mer avkapat
dér och det ar klart, da blir det ju jittesvart i en sexuell situation med

ndgon annan. Om man inte dr sams med konet.”

K3 uttrycker att det inte enbart handlar om fittans utseende och funktion. Hen drar
en koppling till kdnslan for sitt kon som en del av kroppen. K3 menar att det i
forlangningen skulle bli littare att hantera sexuella situationer om en kénner sitt
kon. Utforskning av sin fitta med en spegel uttrycker K3 som en strategi att ’bli

sams med sin fitta”. Det paverkar dven den sexuella hélsan, bade for individen
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och i sexuella sammanhang med andra. Det dr 4ven ndgot som Jones & Nurka
(2015) kommit fram till i sin studie om porrkonsumtion och dess paverkan pa
viljan att genomfora intimkirurgiska ingrepp. De menar att personer som studerar
och léar kdnna sitt kon ocksé dr mer ndjda med det. Foljden kan bli att de &r mindre
bendgna att vilja gora kirurgiska forandringar (ibid.). Detta bekréftar behovet av
kunskap om sitt kon och effekterna for den sexuella hédlsan och det psykiska

maéendet.

De professionella vi intervjuat har fler strategier med samma grundtanke; fa
fittbarare att ldra kéinna sitt kon, 6ka kunskapen och bli mer bekvéma i sin
sexualitet. Strategierna inkluderar att visa bilder pa olika fittor, ha posters uppsatta
pa ungdomsmottagningen som visar pa en bred representation, samt rita upp fittan
och beskriva de olika delarna med namn. K3, B2 och B3 sdger att de arbetar
normaliserande med en strévan att formedla till fittbdrare att deras kon ér fullt
normala. Aven deltagare B i fokusgruppen kan siigas anvinda sig av
normalisering som strategi for att stérka sitt eget kon. Hen uttrycker det underliga
1 att fittan och mens &r sd tabu da faktiskt halva jordens befolkning har en fitta.
Utover normalisering anvénder hen sig dven av spegeln pa ett stidrkande satt, likt
den metod som anvinds pa ungdomsmottagningar. Hen uttrycker att det kan

vara ’knoliga vinklar” nir en ska spegla sin fitta underifran och att det séllan &r
sarskilt smickrande. Losningen menar B ér att stélla sig med rumpan mot spegeln

och boja sig fram.

B: ”’S& ser man jittebra. Och jag gjorde det for forsta gdngen for nagra
ar sedan, och jag ba shit vad s6t den dr! Alltsa den dr ju jéttesot. Lite

s har ndpen och jittesot.”

B beskriver sin fitta pa ett positivt och stiarkande sétt da hen tittar p4 den genom
spegeln. Denna strategi att se pa sin fitta och ldra kdnna dess utseende kan bidra
till en 6kad ndjdhet (Jones & Nurka 2015). B anvinder bade positiva bendmningar
och en utforskning av sin fitta. Det kan ses som ett motstand mot kulturella
representationerna av fittan och forestéllningen av den som écklig och smutsig
(Braun & Wilkinson 2001). Att som B vélja att bendmna fittan som népen och sot

kan ses som en motvikt mot denna representation och osynliggdrandet av fittan.
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Vi kan koppla detta till Foucault och hans teorier om motmakt som Deveaux
(1994) lyfter fram, att motmakt alltid uppstar dir det finns makt. B:s bendmning
av fittan som sot, och en upplevelse av att vara ngjd med den i ett samhaéllsklimat
dér en inte ska vara ndjd med sin fitta eller sin kropp, blir en slags motmakt. Till
detta kan dven en annan av de strategier B anvénder sig av kopplas, att dopa sin
fitta. B berittar att hen sjalv dopt sin fitta till ndgot majestétiskt, och pratar dven

om sin fitta som om den hade en stark personlighet:

B: “She’s a sassy lady so...”

Att lyfta det positiva med fittan dr ndgot som dven deltagare A tar upp. Hen menar

att fokusera pa fittans funktion kan vara en strategi for att bli mer okej med den.

A: Alltsa det kdnns som att man... jag var jéitteosdker, sd hér kring hur
jag sag ut i fittan nér jag var yngre, men ah, jag vet inte. Det kidnns

som att det dr en process och att alla har olika... tankar som dom maste
hantera. Och... nej jag vet inte, det dr svart liksom. Att fokusera pa hur
det kénns, och att den funkar, att den ar frisk om det nu ér det, men ah.

Och inte hur den ser ut sd mycket, kanske.”

A menar att det nog kan ta tid att bli ndjd med sin fitta och att det varierar for alla.
Det diskuteras kring att kvinnors kroppar alltid ska bli bedomda efter utseende
och da menar A att det kan vara stirkande att istdllet tinka pd att fittan faktiskt

fungerar.

Vi kan se att dessa fittbdrare aktivt kritiserar forvéntade skonhetsideal och normer.
Deltagarna visar en medvetenhet kring rddande normer, men &dr 4nda paverkade av
dem och den kultur de lever i. Dock ifrdgasitter dem i sitt handlande dessa normer,
och forsoker motarbeta dem i sin vardag pa olika sitt. Detta menar Deveaux
(1994) ér ndgot som bade Foucault och Bartky har missat. Individer ar inte helt
underkastade den samhaélleliga makten, utan de har mojligheter till aktorskap och
motmakt. Fittbdrarnas aktorskap visas exempelvis genom deras synliggérande av
konet genom att tala positivt om det och i ett fall &ven dopa det. Bristande

kunskap i skolan har inneburit att de sjdlva har fatt fylla i de luckorna. De pratar

54



om ungdomstidningen KP (Kamratposten), och framst deras del Kropp och
Knopp, dar fragor kring just kroppen avhandlades. De uttrycker alla att denna
tidning var vildigt uppskattad och att den i manga fall lugnat dom nir de oroat sig
over sin fitta. Aven att 'googla’ olika fenomen och frigor 4r nigot som deltagarna
anvint sig av, men de nimner att den informationen de da hittat inte alltid har
stimt overens med verkligheten. Genom dessa strategier for att nd kunskap pa
egen hand visar fittbdrarna pd motmakt i vardagen, och att de ar kapabla aktorer
trots den kontroll samhillet och dess normer forsdker utova pa dem (Deveaux

1994).

Det aktdrskap som Deveaux ndmner kan dven uppmérksammas i flera andra
strategier hos fittbararna vi intervjuat. Deltagare B pratar om att respektera sin
fitta och menar att hen inte har sex om hen inte upplever njutning. Hen menar till
exempel att klittan (klitoris) inte dr s& svér att hitta som det pastas, och berittar att

hen kastat ut killar som misslyckats med detta:

B: “Jag dr hemskt ledsen men om du inte har brytt dig tillrdckligt nog
for att hitta den sa kanske du inte bryr dig tillrdckligt mycket om den
andra personens njutning, och varfor ska jag ha sex med en person

som inte tycker att det dr viktigt att jag ska ha det skont? Alltsa... ut!”

Att framhiva sin sexualitet och sin fitta som viktiga i ett samhélle som hela tiden
osynliggor och konstruerar dessa som farliga, kan ses som en motmakt i sig. De
disciplindra praktiker som Bartky (1988) menar dr kopplade till den kvinnliga
kroppen innebir att kvinnor ska ta sé lite plats som mdjligt och stindigt arbeta
med att forskona sig. Det beteende och den plats som B léter sin kropp och sin
lust ta i citatet ovan, platsar inte inom de disciplinéra praktikerna. Det visas
istdllet en vilja att bryta mot normen déir kvinnan och hennes sexualitet ska vara
undangémd och kontrollerad. B pavisar ett aktorskap och agerande mot de

rddande normerna, och det gir dérfor att tala om en motmakt (Deveaux 1994).
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7. Slutsats och avslutande diskussion

Vi kommer hér att redovisa de slutsatser vi kommit fram till, och dirigenom
besvara de fragestéllningar och det syfte vi haft med studien. Vi kommer dven att
fora en avslutande diskussion kring de teman som framkommit i véart material.
Slutligen presenteras forslag pa vidare forskning i det alltfor bortprioriterade

forskningsfaltet fittan.

7.1 Slutsats

Syftet med vér uppsats har varit att undersoka upplevelser av samhiélleliga normer
och skonhetsideal kring fittan och dess paverkan pé fittbdrare. Studien baseras pa
en fokusgruppsintervju med tre unga fittbirare, samt intervjuer med kuratorer och
barnmorskor pé tre ungdomsmottagningar som dagligen méter fittbérare i sitt

arbete.

I vart material framkommer en rad skonhetsideal kring fittan, vilka ndmns 1
samtliga intervjuer. Idealen kretsar frimst kring sma, symmetriska blygdléppar
och ett rakat, felfritt kon. Uttryck som att fittan helst inte ska synas, att det inte
finns nagon helhetsbendmning for den och att den inte heller pratas om lyfts av
fittbdrarna. De professionella vi intervjuat bekriftar detta, da de berédttar att ménga
unga fittbédrare inte har en bendmning pa sitt kon, och inte heller tillrdcklig
kunskap om det. Barnmorskor och kuratorer méter dven fittbarare med skam- och
dckelkédnslor infor sin fitta. De professionella arbetar dagligen med att motverka
dessa kénslor. Detta arbete kan bland annat utféras genom att fittbéraren far se sin
fitta i en spegel tillsammans med en barnmorska som visar och forklarar de olika
delarna. De professionella ger fittbdrare kunskap om sitt kon och forsoker

normalisera det.

Utifran de professionellas upplevelser finns det en utbredd okunskap kring fittan.
Aven fittbdrarna sjilva menar att det under uppvixten varit svart att ni en
kunskap om fittan och om sex. De professionella uttrycker att detta kan leda till
kénslor av skam och att nagot r fel, vilket i sin tur kan fa foljder for fittbérares

sjdlvkdnnedom och sexuella hilsa. En stor kunskapsbrist skapar skeva bilder av
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fittans utseende och funktion. Att 6ka kunskapen om fittan blir darfor en viktig del

1 arbetet pd ungdomsmottagningar.

Fittan &r starkt ssmmankopplad med fittbédrares sexualitet och lust, vilka paverkas
av samhilleliga normer. Det framkommer tankar om penetrationssex som norm,
och att killen alltid ska ‘komma’. En deltagare ndmner att tjejer har svart att vara i
stunden under (hetero)sex, da de har ett starkt fokus pa sitt utseende och
observerar sig sjilva utifran. Detta kan fa till f6ljd att fittbarares sexuella njutning
blir sekundir. De fittbédrare vi intervjuat uppvisar olika sétt att tinka och agera for
att motverka de normer som finns. De normaliserar fittan, anviander stdrkande och
positiva ord for att bendmna den och later sin egen lust och njutning ta plats. En
av fittbararna har dven dopt sin fitta till ndgot majestétiskt, vilket kan ses som en

strategi att stirka den, och koppla fittan till positiva kénslor.

7.2 Avslutande diskussion

Vi kan konstatera att samtliga deltagare i var studie 4r medvetna om olika
skonhetsideal och normer kring fittan, och att de d4ven har tankar om hur detta
paverkar unga fittbédrare. Det talas om att fittans utseende gér fore dess funktion,
en bild som enligt Jones & Nurka (2015) sprids genom kulturella porrnormer dir
det rader en brist pa pluralism géllande fittors utseende. Genom att inte se en
variation av fittor kan det skapa tankar kring sitt eget kon som avvikande (ibid.).
Fittbdrarna i var fokusgrupp lyfter att idealet av ett sé kallat ‘Barbiekon’ skapas
genom bilder av retuscherade fittor, och att det kan leda till kénslor av att inte
duga. Detta ideal kan liknas vid de Frisen et al. (2014) beskriver som ouppnéeliga,
och framstillda genom media. Idealen verkar skuldbeldggande pa unga fittbérare
och leder till negativa tankar kring kroppen (ibid.). Normers paverkan pa
fittbdrares sexualitet och lust 4r nagot som Sorensdotter (2012) lyfter 1 sin artikel
om heterosexuella script. Hon menar att en oférmaga att né upp till normativa
forvintningar kring (hetero)sex kan leda till skuldkinslor hos tjejer. Detta ser vi
hos de fittbarare vi intervjuat, da de uttrycker att det finns en rddsla att gora ‘fel’

vid sex.
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Spraket ér enligt Foucault en del av den svaratkomliga makten i samhéllet, och
skapar dirmed normativa tankar kring vad som ér rétt och fel (Thurén 2007).
Denna tanke blir tydlig nér vi ser till hur deltagarna i vér studie uttrycker sig kring
fittan. Det finns ingen allmint anvénd bendmning for den, nagot som samtliga
deltagare efterfragar. Genom att inte tala om fittan, sexualitet eller lust kan det
leda till en uppfattning av att dessa &mnen inte dr vérda att, eller borde, bendmnas.
Vi har uppfattat det som att ménga unga fittbarare som de professionella méoter
kan ha svért att prata om sin fitta, oavsett vilken bendmning som anvénds. Utifran
Braun & Wilkinson (2001) kan det forsvara for kvinnor att soka hjilp da det kan
vara tabubelagt att prata om sitt kon. Forfattarna poéngterar att de professionella
inom hélso- och sjukvérden har ett ansvar att inte reproducera negativa
representationer av vaginan (ibid). Vi upplever att de professionella vi intervjuat
har en hog medvetenhet kring tabun och skam som kan foreligga kring kon och

sexualitet. De menar att de arbetar aktivt for att motverka dessa kénslor.

De skonhetsideal och normer som rader kring fittan, samt att det inte pratas om
den i stor utstrackning skapar en utbredd okunskap. Utdver sprak som en
maktfaktor i samhéllet (Thurén 2007) menar Foucault dven att kunskap och makt
ar tatt sammankopplade och inte kan sdrskiljas (Borjesson & Rehn 2009). Utan
tillatna bendmningar av fittan eller en mojlighet att tala om den blir det svart for
kunskap att skapas eller spridas. Fittan blir dirmed osynliggjord, vilket far foljder
for dess barare. Enligt Foucault (1975) reproducerar institutioner som skolor och
sjukvérd makten. I véra intervjuer med kuratorer och barnmorskor kan vi se att da
skolan misslyckas med att sprida kunskap om kon och sexualitet forsoker
ungdomsmottagningarna arbeta som en motvikt mot samhallets ideal och normer.
De professionella vi mott arbetar med att normalisera fittan och visa pa olikheter.
Att se en variation av vaginor i olika sammanhang har av flera forskare kopplats
till en 6kad acceptans av sin egen vagina (Jones & Nurka 2015, Braun 2009). En

okad kunskap om fittan blir darfor en viktig del i arbetet pa ungdomsmottagningar.

Utover kunskapsbyggande har vi uppmirksammat andra sétt att stérka fittbarare
och motverka skamkénslor. De strategier som anvénds for att stirka fittan visar en
vilja att motverka ohdlsosamma skdnhetsideal. Den levda erfarenheten av att vara

fittbdrare och de professionellas upplevelser av moten med fittbarare paverkas av
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de sociala normerna som likt Bartky (1988) menar, internaliseras. Deveaux (1994)
kritiserar dock Bartkys (1988) tankar om kvinnans begriansade utrymme till
fordndring och aktorskap. Istdllet lyfter Deveaux (1994) fram Foucaults teorier
om att makt alltid f6ljs av motmakt. Hon menar att kvinnor kan vara aktorer,
visserligen paverkade av kulturella och sociala kontexter, men med mojlighet att
gora motstand (ibid.) Detta motstand kan uttryckas i vardagliga handlingar, nagot
vi uppmirksammat hos samtliga deltagare i var studie. Detta kan till exempel vara
att prata om tabubelagda @mnen, undersoka sin egen fitta och ta plats med sin

sexualitet.

Sammanfattningsvis kan vi se att vart material dr for litet for att dra nagra
allménna slutsatser kring fittbarares upplevelser av skonhetsideal och normer. Vi
kan dock se dterkommande teman hos véra informanter. Av dessa ar
kunskapsbristen det mest centrala som en forklaring till hur skonhetsideal och
normer paverkar unga fittbérares syn pa fittan. Kunskapsbyggande ar dirmed en

viktig del i ungdomsmottagningarnas arbete for fittbérares sexuella hélsa.

7.3 Forslag till fortsatt forskning

Den tidigare forskning vi anvént oss av efterfrgar ett vidare kunskapsfilt och vi
kan inte annat dn att halla med. Vi upplever fittan och fittbirares sexualitet som
ett bortprioriterat forskningsfalt, vilket leder till att det kan vara svart att dra
slutsatser nér vasentliga bitar saknas. Ytterligare forskning behovs kring fittans
anatomi, sjukdomar relaterade till fittan samt hur hélso- och sjukvard kan beméta
unga fittbdrare pa ett sitt som motverkar skamkénslor. Vi ser gérna att strukturella
forklaringar till normers péverkan pa enskilda individer undersoks, gdrna

kvantitativa undersokningar.

Utifrn bakgrunden att unga fittbérare paverkas redan fran tidig alder av
sexualiserade normer (Jongenelis et al. 2016), &r skolans roll viktig i formandet av
sexualundervisning. Vi efterfragar, likt vara informanter och Shaw et al. (2013),
en mer pluralistisk syn pa kon och sexualitet, vilket bor efterstrévas i
sexualundervisningen. Detta tror vi kan bidra till en forbéttrad sexuell hélsa for

unga fittbérare.
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9. Bilagor

9.1 Bilaga 1 — Rekryteringsposter fokusgrupp

VILL DU PRATA
OM FITTAN?

V1 ar tva socionomstudenter, bada fittbiarare, som skriver var C-
uppsats om fittan med syfte att belysa skonhetsideal och normer. Vi
vill darfor gora en gruppintervju i workshopform med ca fem
fittbarare i aldern 18-25 ar. Vi ar intresserade av dina tankar och
upplevelser av fittan. Intervjun kommer 4ga rum mellan 26-31
oktober och berdknas ta ca 1-1,5 h. Vi bjuder p4 fika!

Nar studien publiceras kommer du sjilvklart att vara anonym. Ditt
deltagande ar frivilligt och du kan nér som helst avbryta din
medverkan, du véljer dven 1 vilken utstrdckning du vill svara pé fragor
och vara med 1 diskussionen.

Later det intressant? Kontakta oss for anmélan eller mer information.
Maila eller ring/smsa pd nummer Xxxx-Xxxxxxx. Vi ser gérna att du

svarar innan mandagen den 17 oktober.
Varma Hélsningar Disa och Josefine.

UNIVERSITY OF
GOTHENBURG
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9.2 Bilaga 2 — Samtyckesblankett professionella

Informationsbrev infor kommande intervju for C-uppsats

Intervjun &r en del i en kandidatuppsats i kursen SQ4562 Vetenskapligt arbete 1
socialt arbete, termin 6 pa socionomprogrammet pad Goteborgs Universitet.
Uppsatsen skrivs av Disa Gardstedt och Josefine Korner. Syftet med uppsatsen ér
att undersoka samhaélleliga normer och skonhetsideal kring fittan och hur de
paverkar enskilda fittbdrarares syn pa sitt kon.

Studien bestér av tva delar, dels ett antal intervjuer med professionella som mdter
unga fittbérare i sitt dagliga arbete. Vi har valt ut barnmorskor och kuratorer som
arbetar pad ungdomsmottagningar. Vi ska éven ha en fokusgruppsintervju dir ett
antal unga fittbarare far diskutera och beritta om sina upplevelser av samhillets
normer och hur de paverkar deras kénslor for sitt kon.

Intervjutillfillena kommer att vara ca 45 minuter langa. Studien bygger pa
frivillighet och en kan ddrmed avbryta sin medverkan nér en vill. Som deltagare i
studien dr du anonym genom hela processen och dven i det slutgiltiga
uppsatsmaterialet. Eftersom ni intervjuas tva och tva kommer ni dock inte vara
anonyma infor varandra, eller for oss som uppsatsforfattare. Din yrkestitel och det
faktum att du arbetar pa en ungdomsmottagning kommer att finnas med i
uppsatsen. Intervjuerna kommer att spelas in och ljudfilen sparas pa
uppsatsforfattarnas datorer. Materialet kommer att avidentifieras for att sedan
transkriberas och analyseras. Intervjumaterialet kommer endast att anvandas till
denna studie och kommer inte att spridas till annan anvindning. Om du efter
intervjun har nagra funderingar far du gérna kontakta oss.

Hiarmed intygar jag att jag tagit del av informationen 1 detta brev och samtycker
till deltagande i denna studie.
Datum: Plats:

Kontaktuppgifter:

Namnteckning disa.gardstedt@hotmail.se
josefine.korner@hotmail.com
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9.3 Bilaga 3 — Samtyckesblankett fokusgrupp

Informationsbrev infor kommande fokusgruppsintervju

Intervjun &r en del i en kandidatuppsats i kursen SQ4562 Vetenskapligt arbete 1
socialt arbete, termin 6 pa socionomprogrammet pad Goteborgs Universitet.
Uppsatsen skrivs av Disa Gardstedt och Josefine Korner. Syftet med uppsatsen ér
att undersoka samhaélleliga normer och skonhetsideal kring fittan och hur de
paverkar enskilda fittbdrarares syn pa sitt kon.

Studien bestér av tva delar, dels en fokusgruppsintervju, i vilken omkring sex
fittbédrare i aldern 18-25 &r far diskutera och berétta om sina upplevelser av
samhdéllets normer och hur de paverkar deras tankar om och kénslor for sitt kon.
Vi kommer dven att halla ett antal intervjuer med professionella som moter unga
fittbarare 1 sitt dagliga arbete. Vi har valt ut barnmorskor och kuratorer som
arbetar pd ungdomsmottagningar.

Intervjutillfillet kommer att vara ca 1,5h-2h langt. Studien bygger pé frivillighet
och en kan dédrmed avbryta sin medverkan nir en vill. Som deltagare i studien &r
du anonym genom hela processen och dven i det slutgiltiga uppsatsmaterialet.
Eftersom intervjuerna sker i grupp kommer ni dock inte vara anonyma infor
varandra, eller for oss som uppsatsforfattare.

Intervjuerna kommer att spelas in och ljudfilen sparas pa uppsatsforfattarnas
datorer. Materialet kommer att avidentifieras for att sedan transkriberas och
analyseras. Intervjumaterialet kommer endast att anvéndas till denna studie och
kommer inte att spridas till annan anvidndning. Om du efter intervjun har nagra
funderingar far du gérna kontakta oss.

Hiarmed intygar jag att jag tagit del av informationen 1 detta brev och samtycker
till deltagande i denna studie.
Datum: Plats:

Kontaktuppgifter:

Namntecknin disa.gardstedt@hotmail.se
g g
josefine.korner@hotmail.com
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9.4 Bilaga 4 — Intervjuguide
ungdomsmottagningen

Intervjuguide - kuratorer och barnmorskor pa Ungdomsmottagningar

Sammanhangsmarkering
Beskriv syftet och begreppsdefinition, dppna for andra definitioner.

Bakgrund/situation

Hur ldnge har ni arbetat pa ungdomsmottagning?

Beskriv era arbetsuppgifter

Vilken roll upplever du att du har i métet med unga fittbarare?

Fittan

Vad anvinder ni for uttryck/bendmning av tjejers kon?

Vad finns det for aterkommande fragor och funderingar kring fittan?

Hur pratar personer med fitta om sitt kon?

Hur benédmner de tjejer & killar som ni méter fittan?

- Beskriv eventuella skillnader.

Hur uppfattar ni skonhetsidealen kring fittan vara?

Vilka skillnader kan ni méarka frén att ni startade arbeta pd ungdomsmottagning?

Bemotande och okunskap

Hur skulle ni bemdta nagon som kénner skam eller andra olustkénslor kring sitt
kon?

Hur upplever ni att kunskapen kring fittan &r bland de unga med fitta?

Hur tror ni att séttet ni pratar om fittan kan paverka unga fittbérare, om
overhuvudtaget?

Avslutande friga
Ar det ndgot ni vill tilldgga?
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