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Abstrakt

Syftet med examensarbetet ar att genom en kvalitativ intervjustudie na en djupare forstaelse
och beskriva hurudan psykisk ohédlsa kvinnor har utvecklat efter sexuella 6vergrepp samt
vilken professionell hjilp har kvinnorna fatt efter det sexuella 6vergreppet. Fragestillningarna
i arbetet lyder: Hurudan psykisk ohdlsa har kvinnorna drabbats av efter det sexuella

overgreppet? Vilken professionell hjalp har kvinnorna fatt efter det sexuella 6vergreppet?

Teoridelen beskriver och definierar bland annat olika former av sexuella évergrepp, psykisk
ohalsa, psykiska och fysiska halsokonsekvenser efter sexuella 6vergrepp, sambandet mellan
sexuella overgrepp och utveckling av sexmissbruk, atstérningar, anmalarstatistik samt

framjande av den psykiska hilsan.

Undersokningen gors enligt en kvalitativ forskningsmetod, fyra kvinnliga informanter som
sjalva har erfarenheter av sexuella 6vergrepp har intervjuats. Resultatet pavisar att
informanterna har paverkats av det sexuella évergreppet och har utvecklat psykisk ohilsa i
form av angest, depression, skadad sjalvbild och sjalvskadebeteende. Informanterna har dven

paverkats langsiktigt av handelsen. Undersokningen stimmer 6verens med tidigare forskning.
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Tiivistelma

Opinndytetyon  tarkoituksena on  saavuttaa  syvempi ymmadarrys laadullisen
haastattelututkimuksen avulla ja kuvata, millaisia mielisairauksia naisille on kehittynyt
seksuaalisen hyvaksikayton jdlkeen ja millaista ammattiapua naiset ovat saaneet seksuaalisen
hyvaksikdyton jalkeen. Tyon kysymykset ovat: Millaisesta mielenterveysongelmasta naiset
ovat karsineet seksuaalisen hyviksikdyton jalkeen? Millaista ammatillista apua naiset ovat

saaneet seksuaalisen hyvaksikayton jalkeen?

Teoriaosuudessa kuvataan ja madritellddn muun muassa seksuaalisen hyvaksikiyton eri
muotoja, mielenterveysongelmia, henkisida ja fyysisid terveysseuraamuksia seksuaalisen
hyviaksikdyton jidlkeen, seksuaalisen hyvaksikdyton yhteyttd  seksiriippuvuuden

kehittymiseen, sydmishairiditd, raportointitilastoja ja mielenterveyden edistamista.

Tutkimus on toteutettu kvalitatiivisella tutkimusmenetelmalld, ja siind on haastateltu neljaa
naisinformanttia, jotka ovat itse kokeneet seksuaalista hyvaksikayttod. Tulokset osoittavat,
ettd seksuaalinen pahoinpitely on vaikuttanut informantteihin ja ettd heille on kehittynyt
mielenterveysongelmia ahdistuksen, masennuksen, vahingoittuneen itsetuntemus ja itsensa
vahingoittamisen muodossa. Tapaus on vaikuttanut informantteihin myos pitkalla aikavalilla.

Tutkimus on yhdenmukainen aiempien tutkimusten kanssa.
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Abstract

The purpose of the examination work is to achieve a deeper understanding through a
qualitative interview study and describe what kind of mental illness women have developed
after sexual abuse and what professional help the women have received after the sexual abuse.
The questions in the work are: What kind of mental illness have the women suffered after the

sexual assault? What professional help have the women received after the sexual assault?

The theory part describes and defines, among other things, different forms of sexual assault,
mental illness, mental and physical health consequences after sexual assault, the connection
between sexual assault and the development of sex addiction, eating disorders, reporting

statistics and the promotion of mental health.

The study is conducted using a qualitative research method, four female informants who have
experienced sexual abuse themselves have been interviewed. The results show that the
informants have been affected by the sexual assault and have developed mental illness in the
form of anxiety, depression, damaged self-image and self-harming behaviour. The informants
have also been affected long-term by the incident. The study is consistent with previous

research.
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1 Inledning

Enligt en undersokning som EU:s byra grundldggande rattigheter gjort, har de kommit
fram till att Finland ar ett av de farligaste landerna inom den Europeiska unionen inom
sexuellt vald mot kvinnor. Arligen utsitts ca 50 000 finlindska kvinnor for sexuellt
vald. Sexualbrott dr grova brott som orsakar stor skada for den blivit utsatt sa aven for
dess narstdende som finns i dess omgivning blir paverkade. (Amnesty International,

u.a.)

I Finland rdaknas bland annat sexuellt antastande, tvingande till sexuell handling,
valdtakt, sexuellt utnyttjande samt sexuellt utnyttjande av barn som sexualbrott.
Spridning eller innehav av bildmaterial som visar ett barns sexuella handlingar ar
straffbara handlingar. Polisen i Finland far endast kinnedom om en del sexuella brott
som har begatts, i vissa fall vet inte ens personen i frdga om hon eller han har utsatts

for ett brott. (Polisen, u.d.)

Finland har ldnge ansetts sldapa efter nar det kommer till sexualbrottslagen men den
1.1.2023 tradde antligen den nya sexualbrottslagen i kraft, denna reform starker varje
enskild individs bestimmanderatt samt skyddet av den personliga integriteten. En
viktig dndring i denna lag ar att valdtakt bygger numera pa samtycke. Med andra ord
anses det som valdtdkt om den andra parten inte deltar frivilligt. [ takt med reformen
blir ocksa straffen strangare. En annan viktig dndring i sexualbrottslagen ar att
forovaren kan bli skyldig till sexuellt antastande dven pa andra satt &n genom beroéring
om garningen anses vara tillrackligt allvarlig. S& dven sexualbrott mot barn kommer
att ge ett strangare straff. All information om den nya sexualbrottslagen finns i

strafflagen 39/1889 kap. 20: Om sexualbrott. (Justitieministeriet, 2023.)

Drygt tva procent av kvinnorna i Finland, dvs. Ungefar 45 000 - 50 000 utsetts arligen
for sexuella 6vergrepp i vart land. Dessa siffror varierar inte heller sa mycket fran ar
till ar. (Yle, 2020). For den som blivit utsatt for sexuella 6vergrepp kan det medfora
konsekvenser i livet. Hur en person som blivit utsatt mar efterat kan se olika ut. Nagra
exempel pa langsiktiga konsekvenser efter ett sexuellt 6vergrepp kan vara psykisk
ohdlsa, angest, depression, suicidtankar och PTSD (Posttraumatiskt stressyndrom).

Det ar ofta forekommande att den drabbade kanner skam- eller skuldkanslor for det
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som hant, det ar dock viktigt att ha i dtanke att det alltid ar férévaren som bar all skuld

och ansvar. (Storasyster, u.a.).

Syftet med examensarbetet dr att genom en kvalitativ intervjustudie nd en djupare
forstaelse och beskriva hurudan psykisk ohdlsa kvinnor har utvecklat efter sexuella
overgrepp samt vilken professionell hjidlp har kvinnorna fatt efter det sexuella
overgreppet. Jag har alltid varit intresserad av den psykiska halsan, har sjalv erfarenhet
av sexuella overgrepp, psykisk ohdlsa och har tidigare arbetat ett antal ar med
patienter med psykisk ohalsa. I den har kvalitativa forskningsintervjun vill jag skapa
mera forstaelse for dem som har drabbats av psykisk ohélsa efter sexuella 6vergrepp.
Den psykiska hélsan dr enormt viktig, mar man inte bra psykiskt mar inte heller resten

av kroppen bra.

2 Bakgrund

[ bakgrunden forklarar jag vad sexuella 6vergrepp innebar rent allmant. Sedan véljer
jag att berdtta om de vanligaste begreppen inom detta omrade. For att ndrma mig syftet
med hela studien véljer jag dven att forklara mera ingdende vilka psykiska-och fysiska
halsokonsekvenser och symtom som kan forekomma efter ett sexuellt 6vergrepp, jag
avslutar med att skriva om brottsanmalan till polisen, anmalarstatistik samt framjande
av den psykiska halsan. [ detta avsnitt kommer det ocksa att finnas med resultat fran

tidigare vetenskapliga studier.

2.1 Sexuella 6vergrepp

Sexuella oOvergrepp avser en sddan handling som kranker den sexuella
sjalvbestimmanderatten. Sexuella 6vergrepp ar bland annat tvingande till sexuell
handling, valdtakt, sexuellt utnyttjande, sexuellt utnyttjande av barn, kdp av sexuella
tjdnster av barn- eller unga, lockande av barn i sexuella syften samt besékande av
barnpornografisk forestdllning. Alla dessa handlingar ar straffbara i Finland.

(Brottsofferjouren, u.a.)

2.2 Valdtikt
Valdtakt ar en garning dar samlag eller annan jamforbar sexuell handling utfors utan
den ena partens samtycke. Valdtakt ar en brottslig handling som utfors med vald, tvang

eller hot om vald dar en annan manniskas personliga frihet kranks. (Brottsofferjouren,
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u.d.) Det har sager Finlands strafflag 39/1889 20 kap 2 § om valdtiakt, den som har
samlag med en person som inte deltar frivilligt skall domas for valdtdakt. En person
anses inte delta frivilligt om personen inte verbalt, genom sitt beteende eller pa annat
satt har uttryckt att hen deltar frivilligt. En person anses inte heller delta frivilligt om
hen har tvingats till samlag genom hot eller vald. Personen deltar inte heller frivilligt
om hen inte kunnat uttrycka sin vilja pga. Medvetsloshet, funktionsnedsattning,
sjukdom, radsla, kraftig berusning eller nedsatt medvetandetillstind eller om
situationen uppstatt pga. Sarskild maktposition eller ndgon annan jamforbar orsak.
Fangelsestraffets langd for valdtdkt i Finland ar minst ett ar och hdgst sex

ar. (Strafflagen 39/1889 20 kap 2 §).

2.3 Sexuellt utnyttjande

Med sexuellt utnyttjande avser man om gdrningsmannen genom sin stallning eller
alder formar ett barn eller en person under 18 ar till samlag eller annan sexuell
handling. Det dr ocksad fragan om sexuellt utnyttjande av barn om dess foradlder
utnyttjar ett 16-17 arigt barn som bor i samma hushall. (Brottsofferjouren, u.a.)

Straffet for sexuellt utnyttjande i Finland ar fangelse i minst fyra manader och hogst

fyra ar. (Strafflagen 39/1889 20 kap 5 §).

2.4 Psykiska hdlsokonsekvenser av sexuella évergrepp

Studier visar att kvinnor som blivit utsatta for sexuella 6vergrepp led i efterhand av
nagon form av depression och angest. I en studie gjord av Tarzia, Maxwell, Valpied,
Novy, Quake och Hegarty (2017) visade det att kvinnor som varit med om sexuella
overgrepp hade symtom pa dngest, depression, kidnsla av hopploshet samt
nedstamdhet i jamforelse med kvinnor som inte upplevt sexuellt vald. Sa dven i en
annan studie gjord av Tarzia, Thuraisingam, Novy, Valpied, Quake och Hegarty (2018)
redogjorde de att psykisk ohélsa och kvinnor som upplevt sexuellt vdld hér samman.

[ en studie gjord av Trigueiro, Da Silva, Henrique, Merighi, Aparecida de Oliveira, Moura
de Jesus & Pinto (2017) visade att kvinnor som utsatts for sexuella 6vergrepp var mer
benidgna att drabbas av psykisk utmattning som innebar angest, emotionellt

desorienterade, hallucinationer, ilska och depression.



2.5 PTSD

PTSD (posttraumatiskt stressyndrom) ar nar en person rakat ut for eller upplevt en
exceptionell hdndelse eller upplevelse som lett till kraftig angest och vart darefter
upplever symtom till f6ljd av handelsen. Personen kan uppleva flash- backs férknippat
med handelsen och fortgdende minnesbilder. Angest eller mardrémmar i situationer
som paminner om den upplevda hdndelsen ar ocksa vanligt. Patienten forsoker ocksa
undvika att hamna i liknande situationer som paminner om den upplevda handelsen.
Hos patienten forekommer oftast fortgdende 6veraktivitet och psykisk kanslighet samt
en oférmaga att komma ihdg de centrala delarna av hdndelsen. Dessa symtom

uppkommer oftast inom sex manader efter handelsen. (Kaypahoito, 2022.)

Symtom av PTSD (posttraumatiskt stressyndrom) drabbar manga kvinnor som utsatts
for sexuella 6vergrepp. Symtom av PTSD innefattar bland annat dterupplevelse av
trauma, undvikande av specifika platser och foremal som forknippas med den

traumatiska handelsen. (Scheffer Lindgren & Renck, 2008.)

2.6 Angest

Angest ar ett s3 kallat kinslotillstdnd som kan ha ett flertal symtom sisom oro och
radsla. Man kan aven kdnna spanningar i kroppen samt kidnna kanslor av skrack eller
panik. Har angesten blivit sd kraftig att den forsvarar vardagen och begransar
funktionsformagan har man drabbats av dngestsyndrom. Angestsyndrom férsamrar
livskvaliteten och funktionsformagan fér den drabbade. Kraftig dngest kan dven ge
utslag for fysiska symtom sdsom hjartklappning, darrningar, svettningar, yrsel,

illamdende och rygg- och ledsmartor. (THL, 2023.)

De vanligaste dngestsyndromen ar social fobi, paniksyndrom, generaliserat
angestsyndrom samt radsla for offentliga platser. I en undersokning som kartlade den
psykiska hélsan for unga vuxna (20-34 aringar) kom dom fram till att forekomsten av
angestsyndrom framkommer i nagot skede av personens liv. Det konstaterades i denna
studie att ca 12,6 % av de undersokta hade haft ndgon form av dngestsyndrom i sitt liv.

(THL, 2023.)

Oftast redan i ungdomen och i den tidiga vuxna adldern borjar dngestsyndromen.

Faktorer som okar risken att drabbas av dngestsyndrom ar bland annat traumatiska
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upplevelser sisom mobbning i skolan, sexuella 6vergrepp eller anvandning av droger

och alkohol. Angestsyndrom ar vanligare hos kvinnor an hos min. (THL, 2023.)

2.7 Depression

Depression innebar att en person har drabbats av en langvarig kinsla av nedstamdhet
och orkesloshet, kdnslor beror tankar, beteendet och hela kroppen paverkas ocksa.
Symptomen pa depression kan vara manga, man kan dven uppleva somnsvarigheter
och koncentrationssvarigheter. Lakaren Kklassificerar utifran symptomen depressionen
som lindrig, medelsvar eller svar. Sjukskrivning kan behévas om depressionen ar
medelsvar eller svar. Depression ar en av de vanligaste orsakerna till sjukskrivning i
Finland idag. Man bér komma ihdg att man inte ar svag eller misslyckad som person
om man drabbats av depression och blivit sjukskriven fér detta. Det dr snarare en
chans man ger sig sjalv for att kunna ma battre. Ungefar tio procent av Finlands
befolkning drabbas arligen av depression. Depression dr dock vanligare hos kvinnor dn

hos man. (Mieli, 2022).

Det finns en storre bendgenhet for kvinnor att utveckla depression som utsatts for
sexuella dvergrepp, speciellt om detta har pagatt under en lang tid. Depression och
angest forekommer aven i storre utstrackning hos kvinnor som blivit utsatta for
sexuella 6vergrepp dn de som blivit utsatta for fysiska 6vergrepp. (PicoAlfonso, Garcia-

Linares, Celda-Navarro, Blasco-Ros, Echeburua & Martinez, 2006).

2.8 Sambandet mellan sexuella overgrepp och utveckling av

sexmissbruk

En studie publicerad i Psychiatric Times beskriver hur sexuella trakasserier och andra
former av sexuellt trauma kan fungera som utlosande faktorer for sexmissbruk.
Personer som har upplevt sddana trauman kan anvdnda sexuella aktiviteter som ett
satt att sjdlvmedicinera for att lindra kdnslor av skam, radsla eller angest. Detta
monster av sjdlvmedicinering genom sex kan leda till en cykel av tvdngsmassiga

sexuella beteenden och beroende (Psychiatric Times, 2021).

Vidare forskning fran Psychology Today forklarar att trauma fran sexuella 6vergrepp
kan stora normal sexuell utveckling och resultera i problematiska sexuella beteenden

senare i livet. Denna forskning betonar att individer som upplever sexuella trauman
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ofta forsoker ateruppleva och kontrollera de traumatiska hiandelserna genom sex,
vilket kan leda till sexmissbruk. Detta beteende blir en hanteringsmekanism for att

forsoka bearbeta och hantera traumatiska upplevelser (Psychology Today, 2021).

En annan viktig aspekt som lyfts fram i forskningen ar att behandling av sexmissbruk
ofta maste inkludera hantering av det underliggande traumat. En integrerad
behandlingsstrategi som kombinerar kognitiva beteendeterapier, psykodynamisk
terapi och stodgrupper har visat sig vara effektiv for att hjdlpa individer att bryta
cykeln av sexmissbruk och bearbeta de kdnslomdissiga och psykologiska

konsekvenserna av deras traumatiska upplevelser (Amethyst Recovery, 2023).

2.9 Fysiska hilsokonsekvenser av sexuella 6vergrepp

Det framkommer tydligt i flera studier att kvinnor drabbades av olika fysiska
halsokonsekvenser till f6ljd av sexuella 6vergrepp. Halsokonsekvenser for kvinnorna
var foljande, sOmnsvarigheter, arytmier, matsmaltningsproblem, infektioner,
karlkramp, yrsel, hogt blodtryck, svimningar, fibromyalgi, kronisk trotthet, astma,
epilepsi och problem med lymfkortlarna (Sigurdardottir et al., 2014; Sigurdardottir &
Sigridur, 2013). Kvinnor som varit med om sexuella 6vergrepp hade daven i senare

skede i livet svarigheter med relationer och intim kontakt (Sigurdardottir et al., 2014).

2.1.1 Tecken och skador pa konsorganet

Olika tecken och skador pa kvinnliga konsorganet orsakade av sexuellt vald kan
exempelvis vara rodnad, blamarken, rodnad, bristningar, blasor, svullnad, arrbildning,
flytningar, blodningar och vidgad slidoppning. Man kunde dven vid analomradet se
rodnad, skavsar, bristningar, svullnad, vartor, sprickbildningar, arr, forslappad
muskulatur och avforingsldckage. Sa kan aven offret drabbas av kdnssjukdomar pga.
sexuellt vald, dessa kan tillexempel vara klamydia, HIV, syfilis, gonorré, herpessimplex
typ 2, syfilis och HIV. (Svedin & Banck, 2002, s.125; Liukkonen, 2004, s.19; Saarinen &
Heinonen, 2006, s.6).

2.1.2 Atstorningar
Ett dterkommande problem fér kvinnor som varit med om sexuella 6vergrepp ar
atstorningar. Samtliga kvinnor i studien berdttade att de led av ndgon form av

atstorning (Sigurdardottir et al, 2014); Stensvehagen et al., 2019). I studien av
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Santaularia och medarbetare (2014) pavisade att kvinnor som varit med om sexuella
overgrepp drack mera alkohol dn kvinnor som inte blivit utsatta. Kvinnor anvande sig

av ocksa av alkohol for att dova smartan (Sigurdardottir et al., 2014)

2.1.3 Framjande av den psyKkiska hilsan

Den psykiska halsan ar viktig for individens funktionsférmaga och valbefinnande.
Framjande av den psykiska halsan kan ha en férebyggande effekt for att inte drabbas
av psykiska storningar. Den psykiska hilsan kan framjas pa manga olika satt enligt
THL, 2023. Den psykiska halsan kan framjas genom att stédja individens sjalvkansla,
samt genom att individen far socialt stéd och far kinna samhorighet och gemenskap.
Genom sambhaillets strukturer kan den psykiska hdlsan framjas genom social- och
halsovard, livsmiljo och att fa kdnna jamlikhet. En god psykisk hdlsa omfattar bland
annat att man har en formaga att moéta motgangar och formagan att skapa betryggande
sociala relationer. God sjalvkansla, optimism och att ha en kédnsla av kontroll 6ver livet

omfattar ocksa en god psykisk halsa. (THL, 2023.)

Den finns flera olika faktorer som starker den psykiska halsan, bland annat att ha goda
levnadsvanor, fa socialt stod ndar man behdver, att fa ha en ekonomisk trygghet, starka
sjalvkanslan- och vil maendet, ha goda och stodjande boendeférhallanden samt genom

att starka den fysiska, psykiska, sociala och emotionella balansen. (THL, 2023.)

2.1.4 Brottsanmalan till polisen

Vid misstanke om sexualbrott skall en brottsanmalan lamnas till polisen som fort som
mojligt. Om polisen inleder en féorundersokning kommer polisen att hora offret, den
misstankte garningsmannen samt eventuella vittnen. Forundersokningen som gjorts
av polisen ges sen vidare at aklagaren, som da bestimmer om atal skall vackas mot den
misstankte gadrningsmannen. En del av sexualbrotten ligger under allmant atal, vilket
betyder att aklagaren vacker atal oberoende om offret gjort en brottsanmalan eller
inte. Till allmant atal hor grov valdtakt, valdtakt, koppleri, sexuellt utnyttjande, sexuellt

utnyttjande av barn samt grovt sexuellt utnyttjande av barn. (Linnainmaa, 2008, s.

139).



2.1.5 Anmalarstatistik

Polisen i Finland har under januari-Juni 2023 fatt kainnedom om 611 valdtakter, detta
sen den nya lagstiftningen om sexualbrott har tratt i kraft, detta ar en 6kning pa hela
20,5%. (Statistikcentralen, 2023.) Sa som tidigare namnt i inledningen utsatts ca 50
000 kvinnor i Finland for sexuellt vald varje ar. Sveriges radio ndmner i en artikel fran
2019 dar Amnesty Internationals rapport papekar att det finns ett enormt morkertal
ndr det handlar om valdtaktsstatistiken. Det dr fa som anmaler en valdtakt och det kan
vara svart att sidga vad det exakt beror pa. Det kan dock bero pa att rattsprocessen ar
lang och tung. Det har uppskattats att hogst 20 procent av alla offer soker hjalp och

vard hos myndigheterna (Gabrielsson, 2019.)

3 Teoretisk utgangspunkt

Jag har valt Jean Watson och Katie Eriksson som vardteoretiker till mitt
examensarbete, eftersom dessa tvd betonar vikten av omsorg och Kkarlek i
vardrelationer. Vardteorierna passar for mitt syfte som ar att ta reda pa om kvinnor
har utvecklat psykisk ohdlsa efter sexuella 6vergrepp, samt skapa forstdelse och

kunskap hur dessa 6vergrepp har paverkat kvinnorna psykiskt.

3.1 Jean Watson och Caring Science Theory

Jean Watson, ursprungligen fran Amerika ar kdnd for sin Caring Science Theory.
Hennes vardteori betonar vikten av omsorg och karlek i vardrelationer. Watsons teori
fokuserar dven pa att fraimja helande och vélbefinnande genom en vardande relation
mellan vardgivare och patient (Watson, 2008). Watsons teori kan anvandas for att
forsta och utveckla vardstrategier som framjar lakning och aterhdmtning hos kvinnor
som har upplevt sexuella 6vergrepp. En vardande relation, enligt Watson, kan bidra till
att aterstalla kanslan av vardighet och egenvarde, vilket ar mycket viktigt for psykisk

aterhamtning. (Watson, 2008).

3.2 Katie Eriksson och Caritative Caring Theory

Katie Eriksson ar en finlandssvensk vardteoretiker som har utvecklat Caritative Caring
Theory. Hennes teori fokuserar pa karleken och omsorgen som centrala element i
varden. Eriksson betonar vikten av att se hela manniskan och att vardaren ska visa

medlidande och respekt for patientens vardighet (Eriksson, 2006).
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Erikssons teori kan anvandas for att skapa en vardmiljé dar kvinnor som har upplevt
sexuella overgrepp kanner sig trygga och respekterade. Genom att fokusera pa
medlidande och vardighet kan vdrdaren hjilpa dessa kvinnor att bearbeta sina

upplevelser och paborja sin aterhdmtning (Eriksson, 2006).

4 Syfte och fragestallningar

Syftet med examensarbetet dr att genom en kvalitativ intervjustudie nd en djupare
forstaelse och kunskap om hur sexuella 6vergrepp har paverkat kvinnorna psykiskt.
Examensarbetet baserar sig pa litteratursokning och intervjuer med kvinnliga
respondenter som har erfarenheter om dmnet. Examensarbetets syfte ar att undersoka
hur kvinnornas psykiska ohdlsa har padverkats av det sexuella dvergreppet. Detta

uppndr jag genom att soka relevant litteratur och gora kvalitativa intervjuer.
Fragestallningarna i studien ar:

1. Hurudan psykisk ohdlsa har kvinnorna drabbats av efter det sexuella 6vergreppet?

2. Vilken professionell hjilp har kvinnorna fatt efter det sexuella overgreppet?

5 Metod

Syftet med examensarbetet dr att nd en djupare forstdelse och kunskap och hur
sexuella dvergrepp har paverkat kvinnorna psykiskt, jag har darfor valt att géra en
kvalitativ intervjustudie. Med kvalitativ intervjustudie kan man na en persons asikter
och erfarenheter pa ett mera fordjupat satt utan att soka efter ratt eller fel. For att pa
basta satt studera manniskans erfarenheter brukar man samla in information genom
intervjuer, det som berattas i intervjuerna blir som en grund for det tema som man
studerar. (Henricson & Billhult, Kvalitativ metod, 2017).

Syftet med denna forskningsmetod ar att fa sa bra och verklighetstrogen information
som mojligt av kvinnor som varit med om sexuella 6vergrepp. Med hjalp av intervjuer
kan man lattare forsta deltagarna samt lara sig ny kunskap om dmnet genom att de

sjalva far berdtta om sina erfarenheter och upplevelser.
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5.1 Kvalitativ forskningsintervju
Jag har valt en kvalitativ forskningsintervju som datainsamlingsmetod. Just den har
typen av intervjuer gors med en mindre grupp utvalda personer, detta gor att man kan
fokusera pa deltagaren och intervjuaren. Man kan gora en kvalitativ forskningsintervju
ostrukturerad eller strukturerad, om man vill kan man gora intervjun strukturerad och
inleda intervjun med ndgon 6ppen fraga, detta underlattar ocksa datainsamlingen. Nar
deltagarna far 6ppet beratta om sina erfarenheter och sin situation forstar man ocksa
dela hela mycket battre och det ar dd lattare att ta in information. Jag valde att géra min
intervju strukturerad, detta for att underlatta datainsamlingen. (Henricson & Billhult,

2012).

5.2 Urval

Syftet med min studie ar att intervjua kvinnor som drabbats av psykisk ohdlsa efter ett
sexuellt 6vergrepp. Till min undersokning behovde jag darfor fa kvinnor som har egen
erfarenhet av sexuella 6vergrepp och hur det paverkat dem sa att min undersokning
skulle fa ett sa palitligt resultat som majligt. For att fa frivilliga att stdlla upp som
respondenter sidnde jag darfor ut ett mejl till studerande pa Novia yrkeshogskolan. Det
var viktigt att mejlet var strukturerat och noggrant beskrivet pa ett sadant satt att
lasaren inte blev avskrackt, eftersom dmnet ar kinsligt att prata om. Jag valde att skicka
ut ett mejl sa att respondenter sjalva kunde valja ifall de ville stalla upp for en intervju.
Inom nagra dagar fick jag tag pa fyra kvinnliga respondenter, jag ansadg att dessa fyra
respondenter rackte till for undersokningen. Deltagarna till antalet ar fyra kvinnor,

kvinnorna ar i dldern 20-45 ar, dessa fyra har alla erfarenheter av sexuella 6vergrepp.

5.3 Genomforande av intervju

Tre av intervjuerna skedde via telefon respektive en intervju skedde pa plats med
deltagaren. Jag borjade med en kort presentation av mig sjilv samt syftet med
intervjun. Berattade dven at deltagarna att hon kan avbryta intervjun om hon sa
onskar. Intervjuerna spelades in med telefonens rdstinspelning. En av intervjuerna
skedde pa en plats vi hade bestdmt pad forhand, de andra intervjuerna skedde via
telefon och via teams pa datorn. Intervjun borjade med att stilla frdgor om familjen och
hurudan uppvaxt de hade haft. Eftersom syftet var att fa veta om deras psykiska ohéalsa
efter sexuella 6vergrepp stilldes ocksd fragor om vilka psykiska respektive fysiska

symtom de hade fatt efter handelsen. Efterat stilldes ocksa fragor om hur de eventuellt
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hade sokt stod eller hjalp under den svara tiden, de fick aven fragan om hiandelsen i sig
hade blivit polisanmélt och om detta hade fatt nagra paféljder for fordvaren.
Deltagarna svarade pa fragan om hur de mar idag och hur upplevelserna har paverkat
dem langsiktigt. Slutligen fick deltagarna svara pa om de hade nagot att tilligga om

handelsen i sig eller till kvinnor som blir eller har blivit utsatta for sexuella 6vergrepp.

5.4 Kvalitativ innehallsanalys

Eftersom det dr en mindre datamangd bestdende av ett antal intervjuer sa passar det i
denna forskning att gora en kvalitativ innehallsanalys. Beroende pa hur djup och tydlig
tolkning man vill ha kan man vilja att tolka innehallet fran texterna pa olika nivaer.
Kvalitativ innehdllsanalys ar en lamplig metod att anvdanda nar syftet ar att belysa

inneborden i texten. (Danielson, 2012)

5.5 Etiska overviaganden

Man ar skyldig till att f6lja den etiska principer som finns nar man gor en intervjustudie.
Dessa etiska principer finns till for att skydda de personer som medverkar i en
forskning, man maste virna om manniskornas sjalvbestimmanderatt samt frihet. Det
ar alltid frivilligt att delta i en studie och man ska kunna avbryta nar som helst. Det ar
viktigt att intervjumaterialet behandlas konfidentiellt. Man skall komma ihag att varna
om deltagarnas personuppgifter sa att dessa inte avsldjas sa att det ar mojligt att
identifiera deltagarna. Fram tills att examensarbetet dr fardigt skall intervjumaterialet
forvaras sakert fran obehoriga. Efter att examensarbetet ar fardigt skall

intervjumaterialet forstoras. (Arene, 2020.)

Jag har beaktat det etiska genom att jag varit ansvarsfull igenom alla processer i mitt
examensarbete, jag har aven stravat efter att inte misstolka processerna. For mig var
det valdigt viktigt att respondenterna kunde kdnna sig trygga under hela intervjun dar
de kunde fritt besvara mina fragor och beratta 6ppet om deras upplevelser. Redan i
mejlet som jag skickade ut berattade jag att de skulle alla forbli anonyma och att de har
ratt till att avbryta intervjun ifall det kanns sa. | mejlet skrev jag aven att de sjalva far
bestdmma hur mycket de vill beratta. For att beakta sekretessen har jag darfor inte
lamnat ut exakta dlder, namn, boendeort eller annan information som gor att man kan

kdnna igen respondenterna.
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6 Resultatredovisning

[ detta kapitel presenteras resultaten med de fyra deltagarna som deltagit i
studien. Intervjudeltagarna har varit mellan 20-453r, de har alla erfarenheter av
psykisk ohdlsa efter sexuella 6vergrepp. Intervjuerna har varit mellan 20-45 minuter
langa. Har kommer svaren pa arbetets fragestillningar att besvaras, varje kapitel

innehaller slutligen citat fran deltagarna.

6.1 Uppvaxt

Intervjun borjade med att de forst fick beratta allmdnt om sig sjdlva, alder samt lite
allmdnt om deras uppvaxt. Respondenterna var alla mellan 20-453r gamla. Alla
respondenter hade vaxt upp i ndgorlunda normala familjesituationer. En av de fyra
respondenterna hade vaxt upp med sin mamma och morféraldrar halva tiden i
Amerika, de resterande tre hade vaxt upp med bade mamma och pappa, en av

deltagarna var ensambarn men tycker dnda att hon hade fatt en bra och trygg uppvaxt.

” Vixte upp med mamma, mormor och mormor, di tre ha vari di som ha vari viktigast i

mitt liv”
“Alltid blivit stottad av mina férdldrar, har haft en bra barndom helt enkelt”

6.2 Overgreppet och girningsmannen

Efter att ha pratat om deras uppvaxt gick vi vidare till sjdalva 6vergreppet och hurudan
relation de hade till gdrningsmannen. Respondenterna fick sjilva dela med sig sa
mycket de ville av 6vergreppet/dvergreppen, de berattade dock alla fyra helt 6ppet vad
de hade varit med om. Alla fyra respondenters forévare var av det manliga kénet, det
som var gemensamt for alla respondenter var att alla var inom familjen. I ett av fallen
var det deras styvfar, i tva av fallen var det deras pojkvan samt i det sista fallet var det

offrets kusin.

Aldern for nar 6vergreppen hade hint var allt fran att en respondent var fem r gammal
till att en annan var 184r. Overgreppens grovhet varierade allt frn oralsex till sexuellt
utnyttjande av barn till en helt fullbordad valdtakt. Tre av respondenterna hade varit

minderariga nar 6vergreppen hade agt rum.
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”Tva gdnger har jag varit med om valdtdkt av min ddvarande pojkvdn”

“He va int sd pass ldngt som ett fullbordat samlag. Men allt ddr utéver.

” He hdnd natten till ndr jag fyllde 18dr”

“Natten det hinde, sd mina ddvarande vinner horde att det hdnde men kom inte for att

hjdlpa.”

6.3 Beritta for omgivningen

Efter att vi pratat om sjdlva dvergreppet 6vergick vi till att prata om respondenterna
hade berattat for sin omgivning. Tre av de fyra respondenterna hade berattat at ndgon
i sin omgivning, den fjarde respondenten har dnnu i denna dag inte berattat hela
sanningen at nagon, endast delat med sig lite grann av hdndelsen till sin nuvarande
sambo. Tva av de som hade berattat at sin omgivning berattade det i senare skede nar
de inte langre kunde sta upp med det som hade hant, den tredje berattade dagen efter

at sina kompisar samt at sin mamma och pappa.

” Jag minns att jag berdtta dt morsan, efter he sd har jag inget minne av sjdilva

hdndelseférloppet hur det gick tillvdga.”

6.4 Polisanmadlan

Respondenterna fick dven fragan om de polisanmalt handelsen, tvd av de fyra
respondenterna hade polisanmalt och de resterande tva hade inte anmalt hdandelsen
till polisen. En av respondenterna som anmalt handelsen till polisen sa var minderarig
nar det hande, i och med det sa var det hennes mor som anmalde, han fick en villkorlig
dom som pafoljd och var tvungen att betala respondentens psykologbesok i Vasa samt
att han blev o6vervakad efterat. Den andre respondenten som hade polisanmalt
hdndelsen sa gick inte anmadlan vidare eftersom det var endast ord mot ord,

garningsmannen hade dven med sig vittnen som hjalp.

En av respondenterna som inte hade polisanmalt handelsen dnskar att hon hade gjort

det ndr hon hade haft chans, eftersom man maste gora det inom en viss tid efter att
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handelsen har skett. Hon hade starka bevis pa att en valdtakt hade dgt rum men valde
att avsta fran polisanmalan, mest pd grund av kdnslan av skam och enligt hennes egna
ord sa beskyddade hon giarningsmannen. Den andre respondenten som inte

polisanmalt har inte berdttat om hdndelsen dt ndgon, endast lite grann at sin sambo.

“ Ndd ja har int polisanmdlt hdndelsen men ja dngrar ju no me nu i efterhand, eftersom

nu dr det for sent”

” Jag polisanmdlde hdndelsen dock blev det ord mot ord och han hade vittnen med sig”

6.5 Psykiska symtom efter handelsen

Alla kvinnor hade upplevt psykiska symtom efter det sexuella dvergreppet, detta
forvanar mig inte alls. Tva av respondenterna har lidit av angest efter handelsen, och
en hade aven utvecklat depression. Tre av kvinnorna hade utvecklat ett
sjalvskadebeteende i den man att de anvande sex for att fa uppmarksamhet och for att

kdnna att de ar duger som de ar.

En av kvinnorna sdger att hon hade ingen sjilvrespekt och hade dven en valdigt
snedvriden sjdlvbild och en skav bild om hur ett forhallande eller en relation egentligen
skulle vara. Kladde sig daven vagat for att dra till sig man och fa uppmarksamhet, sokte
sig automatiskt till man som var daliga for henne eftersom det var dnda sattet att fa
bekraftelse pa. Tre av kvinnorna svarade dven att de upplevt osdkerhet kring man och
har haft svart i efterhand att lita pd man 6verlag, en av dem svarar att hon har svart att
lita pa man speciellt i berusat tillstdnd. En av respondenterna sdger att hon efter

handelsen borjade soka efter fel i sig sjalv.

I mina fragestdllningar hade jag frdgan hurudan psykisk ohdlsa kvinnorna hade
drabbats av efter det sexuella 6vergreppet. Sammanfattningsvis hade alla kvinnor
utvecklat psykisk ohilsa efter hindelsen. Angest, sjalvskadebeteende och osikerhet
kring man, snedvriden sjalvbild och brist pa sjalvrespekt hade kvinnorna framst

utvecklat efter handelsen.

“ he va som att ja hadd en sdkallad radare pdmme sd jag drog till mig sdna typer som int

va bra fér mig”
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“ Heva ndstan som att jag va i hypnos, jag klddde mig vildigt vdgat eftersom he va dnda

sdtte jag fick bekrdftelse pd, he va absolut ingen skillnad va dlder di va i heller”

“ Det har nog pdverkat mig mera dn vad jag vagar erkdnna”

“ Jag har forsokt hitta kontakt i engdngsligg”

6.6 Fysiska symtom efter hindelsen

Efter att vi pratat om de psykiska symtomen 6vergick vi till att prata om de fysiska
symtomen. Tva av kvinnorna hade utvecklat muskelreaktioner, med andra ord
svarigheter med berdring i form av kramar och pussar av sina nuvarande partners. En
av kvinnorna sa att hon kunde latt rycka ifran om till exempel ndgon lade en hand pa
axeln, hon hade aven haft obehag av att ha sex efter handelsen. De tva kvinnorna
berattar dock att deras nuvarande partners ar valdigt forstadende och forstar vad de har
varit med om. En av kvinnorna berattade aven att hon hade boérjat bléda efter det

sexuella 6vergreppet hade dgt rum.

“ Jag har haft kdnslor av att ndgon stryper mig fastdn det inte skett pd riktigt”

6.7 Langsiktig paverkan av hindelsen

Kvinnorna fick dven fragan om handelsen hade paverkat dem langsiktigt och i sa fall pa
vilket satt. Alla respondenter tyckte att handelsen hade paverkat de langsiktigt, dock
pa olika satt. En av kvinnorna sager att det har paverkat henne langsiktigt genom att
hon kan kora fast i ett visst spar och att det kan vara latt att falla tillbaka i det gamla
sparet. En annan kvinna siger att det just nu kdnns ganska stabilt men att det kan
bubbla upp till ytan nar varen kommer eftersom 6vergreppet skedde da. En annan av
kvinnorna sager att hon nu forst nu i vuxen alder nar hon fatt egna barn har forstatt att
det som skedde da ar absolut inte okej, han hade ju inte alls hennes samtycke till nagot
av det han gjorde. Tva av kvinnorna tycker att handelsen har gjort dem starkare, de
anvander det i dagens lage som en styrka eftersom dom nu vet vad som ar ratt och vad

som dr fel att gora mot en annan méanniska.
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“ Jag tycker att jag har blivit starkare, jag vet att jag aldrig kommer ldta ndgon géra det

dt mig igen”

“ Ibland har jag hoppats pd att jag hade haft vdrre skador sa att jag tillexempel hade
behovt dka till sjukhus, bara sd att det hade blivit rapporterat och att det hade blivit

ndgot av saken”

“Idag anvdnder jag det som en styrka, men det kommer nog alltid att pdverka mig, dock

o

kan jag idag Oppet prata om det och jag mdr inte ldngre ddligt av det.

6.8 Professionell hjilp

Kvinnorna fick dven fragan om de sokt hade sokt professionell hjalp efter det som hant.
Tva av fyra kvinnor hade sokt professionell efter handelsen, medan resterande tva
hade inte sokt professionell hjalp, en av dessa hade inte heller riktigt pratat om hela
handelsen till ndgon. De tva kvinnorna som hade sokt hjalp hade pratat med psykolog
samt ldkare, en avdem hade dven pratat med barnpsykolog samt gatt till folkhalsan for
stddsamtal som barn, en av dem hade dven pratat med sexual terapeut i vuxen alder.
Kvinnorna som sokt hjalp upplever att de fatt det stod de behovt, fastin det kunnat ta

tid att hitta ratt psykolog.

De kvinnor som inte sokt hjalp berattar inte heller riktigt varfor de inte sokt hjalp, de
ar dock av samma asikt att handelsen fortfarande kan bubbla upp till ytan och att de
borde ha sokt hjalp och behovt vaga prata om handelsen, detta hade eventuellt kunnat
hjalpa dem att bearbeta det som hant. I mina fragestallningar hade jag fragan vilken
professionell hjalp kvinnorna hade fatt efter det sexuella 6vergreppet, endast hélften
av kvinnorna hade sokt hjalp och de hade fatt hjalp av barnpsykolog, psykolog, sexual
terapeut samt ldkare. De tva kvinnor som sokt hjalp ar ocksa av den asikten att det har

hjalpt att bearbeta handelsen genom professionell hjalp.

“Hade jag inte gdtt i terapi hade jag nog inte varit ddr jag dr idag”

“Nej, jag har inte sékt hjdlp. Har inte pratat riktigt med ndgon om det pd det sdttet”
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“lag insdg jag att jag behovde ta tag i mina problem, jag var ilsken, frustrerad och

irriterad”

“Det tog en stund fore jag hittade rdtt hjdlp, men ndr depressionen blev virre sd tog jag

mig till Idkare och sedan tid till psykolog”

6.9 Sammanfattning pa undersékningen

For att sammanfatta det hela sa kan jag konstatera att alla fyra respondenter har
paverkats bade psykiskt och fysiskt av hdndelsen pa olika sitt. Bland annat genom
angest, depression, sjdlvskadebetéende i form av riskfyllda sexuella beteenden. En del
av kvinnorna hade aven fatt paverkad sjalvbild och hur de ser pa sig sjdlva. Tva av
kvinnorna har dven fatt svart att lita pd man. Alla kvinnor hade dven pa olika satt

paverkats langsiktigt av handelsen.

Alla fyra respondenters 6vergrepp var utférda av man, alla dessa méan var bekanta for
offren sedan tidigare. Tva av fyra respondenter hade sokt professionell hjilp efter
handelsen, de upplever dven att de fatt den hjalp dom behovt. De resterande tva hade
inte sokt professionell hjélp efter handelsen men ar utav den dsikten att det skulle nog

l6na sig att prata om hdndelsen med en professionell.

7. Slutdiskussion och Kritisk granskande

[ detta slutliga kapitel gors en sista slutdiskussion for att se sambandet mellan teorin
och undersdkningen och for att kritiskt granska undersokningen. Syftet med min
undersokning var att ta reda hur kvinnors psykiska halsa paverkas av sexuella
overgrepp, utifran mitt syfte sa skapades mina fragestillningar: Hurudan psykisk
ohadlsa har kvinnorna drabbats av efter det sexuella 6vergreppet? Vilken professionell
hjalp har kvinnorna fatt efter det sexuella 6vergreppet? Arbetet jag gjort bestar av en

teoridel samt sjalva undersokningen.

Jag anser att fragestillningarna och syftet med mitt arbete blev besvarat. Resultatet pa
min undersokning angdende de psykiska symtom kvinnorna upplevt efter det sexuella
overgreppet staimmer Overens med tidigare forskning. Med andra ord det som
respondenterna upplevt och upplever angdende de psykiska symtom de har eller haft

stimmer in pa tidigare forskning. Nar det giller foljande fragestdllning hurudan
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professionell hjalp kvinnorna hade fatt efter det sexuella 6vergreppet sa besvaras inte
denna fraga helt, detta eftersom endast tvd av de fyra kvinnorna hade sokt hjalp. I
teoridelen har jag inte heller riktigt skrivit sd mycket om professionell hjilp efter
sexuella overgrepp. De kvinnor som hade skt hade dock fatt hjalp i form av samtal

med psykolog, lakare och sexual terapeut.

I min undersokning valde jag att skriva om Jean Watsons Caring Science Theory,
hennes teori betonar vikten av en vardande relation, dar kirlek och omsorg star i
centrum. Watsons teori fokuserar pa att fraimja helande och dterhdmtning genom en
vardande relation som bidrar till att aterstdlla kdnslan av vardighet och egenvarde hos
patienten. Detta stimmer val 6verens med resultatet, da flera av kvinnorna upplevde
att deras psykiska symtom, som lag sjdlvkansla och sjdlvskadebeteenden, kunde
forbattras genom stdod och omsorg. Tva av kvinnorna sokte professionell hjilp och fick
pa detta satt hjalp, vilket enligt Watson ar avgorande for lakning och aterstillande av
vardighet. Den vardande relationen kan sdledes ses som en central faktor for dessa

kvinnors psykiska aterhamtning.

Katie Erikssons Caritative Caring Theory valde jag dven att referera till, Katie Eriksson
fokuserar pa kédrlek och medlidande som centrala element i varden, och betonar vikten
av att se hela manniskan. Detta relaterar starkt till min studie dar kvinnor som varit
utsatta for sexuella 6vergrepp beskriver svarigheter att bearbeta handelserna och ofta
lider av fysiska symtom, sisom svarigheter med beroring och kroppsliga reaktioner
vid intimitet. Genom Erikssons syn pa vard, dar vardaren visar medlidande och
respekterar patientens vardighet, kan man forsta hur viktigt det ar att skapa en trygg
miljo for dessa kvinnor. De respondenter som sokte hjalp fick stod genom psykologiska
samtal, vilket hjalper till att bearbeta trauman och ateruppratta sjalvbilden och

vardighet - ndgot Eriksson ser som centralt.

Nu i efterhand kdndes intervjufragorna kanske lite for 6ppna, eftersom det var svart
att analysera svaren. Att analysera materialet kunde vara valdigt svart och tog ocksa
upp mycket tid. Jag kdnner ocksa att det kunde ha varit bra med nagra informanter till,
dock var dessa de enda som tog kontakt, vilket jag ocksa kunde forutsaga i forhand
eftersom detta ar ett kdnsligt damne att prata om. For ett mera sammanhingande

resultat hade jag dven kunnat avgransa aldern for nar det sexuella 6vergreppet hade
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skett. Det hade dven varit en bra idé om jag hade tagit kontakt med professionella inom
amnet, tillexempel skyddshem for kvinnor for att fa hora deras synpunkter och

kunskap inom amnet.

Mina fragestdllningar dndrades nagra ganger inom arbetes gang, detta eftersom jag
markte att de gick in i varandra sa pass mycket. Att skriva om psykisk ohélsa efter
sexuella overgrepp var verkligen ratt amne for mig, detta ar ndgot jag ar valdigt
intresserad av och brinner for. Jag far tacka alla mina respondenter, utan dom hade jag
inte fatt detta arbete gjort. Detta har gett mig valdigt mycket 4ven om det stundvis har

varit tungt.
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Bilaga 1

Intervjufragor

1. Kan du beratta allmdnt om dig sjalv och din uppvaxt?

2. Hurudant sexuellt 6vergrepp har du varit med om?

3. Hurudan relation hade du med férévaren?

4. Hur gammal var du nar det hdnde?

5. Berattade du at nagon om o6vergreppet? I sa fall nar/hur/till vem, vad hande efter
det?

6. Pa vilket satt har denna hindelse paverkat din psykiska ohalsa?

7. Vilka ar de vanligaste psykiska symtomen du har haft?

8. Vilka ar de vanligaste fysiska symtom du har haft?

9. Har du sokt hjalp for detta? I sa fall hurudan hjalp och har du fatt hjalp?

10. Hur har denna handelse paverkat dig langsiktigt och hur ser du pa handelsen
idag?

11. Har du polisanmalt denna hdndelse och fick den i sa fall ndgon paféljd for
forovaren?

12. Har du annat onskvart att tillagga, som skulle kunna vara till hjalp fér kvinnor

som varit med om sexuellt vald?



