YRKESHOBSXOLAN

NOVIA

Homosexuella kvinnors upplevelser av bemotande inom

modra- och barnradgivning - en kvalitativ studie

Qvarnstrom Ida

Sjostrom Elin

Examensarbete for sjukskotare (YH)-examen

Utbildningsprogrammet for hdlsovardare och barnmorska

Vasa 2015




EXAMENSARBETE

Forfattare: Elin Sj6strom och Ida Qvarnstrom
Utbildning och ort: Hélsovardare och barnmorska, Vasa
Handledare: Marie Hjortell

Titel: Homosexuella kvinnors upplevelser av bemdtande inom modra- och barnrddgivning - en

kvalitativ studie

Datum: Maj 2015 Sidantal: 60 Bilagor: 3

Abstrakt
Syftet med denna empiriska studie var att beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av

bemotande inom modra- och barnrddgivning.

Som metod anvindes en elektronisk enkdt med Oppna frdgor. Informanterna dr 14 homosexuella
kvinnor med barn, vilka dr medlemmar 1 foreningen “Regnbagsfamiljer i Finland” och i

”Regnbagsankan”. Det insamlade materialet analyserades med hjilp av kvalitativ innehallsanalys.

Resultatet 1 studien &r likartat som tidigare forskning inom @&mnet. Homosexuella kvinnor upplever
bemotandet som positivt da de blir jamlikt behandlade och da bada mammorna blir sedda som
fordldrar till barnet. Upplevelsen av bemdtandet var negativ pd grund av upplevelser av

heteronormativ miljo och pd grund av att vardarna hade lite kunskap om regnbigsfamiljer.
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Tiivistelma

Tamin tutkimuksen tarkoitus on kuvata homoseksuaalisten naisten kokemuksia kohtaamisesta

ditiys- ja lapsineuvolassa.

Menetelménd on kaytetty elektrooninen kysymyslomake avoimilla kysymyksilld. Informantit ovat
14 homoseksuaalista naista, joilla on lapsi ja ovat jdseneitd yhdistyksissd “Sateenkaariperheet

Suomessa” ja "Regnbdgsankan”. Keritty materiaali on analysoitu laadullisella siséllon analyysilla.

Tulos tutkimuksessa on vertailukelpoinen aiemmin tehtyyn tutkimuksiin aineessa.
Homoseksuaaliset naiset kokevat kohtaamisen positiivina kun he saavat tasa-arvoisen kohtelun ja
kun molemmat didit ndhddén lapsen vanhempina. Kokemukset olivat negatiivisia kun ympéristo oli

heteronormatiivinen ja kun hoitajalla ei ollut tarpeeksi tietoa sateenkaariperheista.
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Summary
The aim of this empirical study was to describe homosexual women's experience of encounters in

maternal and child healthcare.
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1 Finland” and "Regnbédgsankan”. The material was analyzed using the qualitative content analysis.
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1. Inledning

Respondenterna har valt att skriva om homosexuella kvinnors upplevelser av bemdtandet vid
modra- och barnrddgivning i Finland. Respondenterna studerar till hdlsovérdare och barnmorska
och har ett intresse for modra- och barnradgivning. Det hor till hidlsovardarens och barnmorskans
arbetsetik att bemota varje person och familj pa ett sé bra sétt som mojligt utgédende fran patientens
individuella behov. Fokus i studien ldggs pd de homosexuella mammorna och deras upplevelser.
Respondenterna vill med hjdlp av detta examensarbete bli medvetna om vilka faktorer som kan
paverka homosexuella kvinnors upplevelser av bemétande inom modra- och barnrddgivning. Detta
kommer respondenterna kunna ta i beaktande vid mdten med denna vixande minoritet. I och med
att antalet regnbagsfamiljer okar i Finland, ir detta ett aktuellt &mne att diskutera. Ar 2013 fanns det
445 familjer med 0-17-driga barn, dir fordldrarna var tvd kvinnor i registrerat partnerskap i Finland

(Statistikcentralen, 2014).

Det finns litteratur fran 590 f.Kr dér poeten och ldrarinnan Sapfo som bodde pa 6n Lesbos skrev om
kérleken mellan tvd kvinnor. Trots detta har begreppet homosexualitet hittats forst i 1800-talets sista
artionde. Det har alltid funnits ett behov att avskilja det “normala” och tillditna” i form av
heterosexualitet frdn det “forbjudna” och “annorlunda” i form av homosexualitet. Idealet om
heterosexualiteten har utformats utgdende fran naturlagarna och teorier om reproduktion for slaktets
overlevnad. Fastdn det alltid har funnits bdde homosexuella och heterosexuella personer var dessa

forst erkédnda som tva kategorier fran 1860-talet. (Heberlein, A. 2004, 65-66)

Fram till 1971 ansdgs homosexualitet vara ett brott och fram till 1981 sags det som en
sjukdomsdiagnos i1 Finland. Andra stora historiska hindelser i de homosexuellas historia dr 1995 da
det infordes ett forbud mot att diskriminera nagon pé grund av sin sexuella ldggning. (Seta, 2015)
1989 blev Danmark forsta landet i virlden med att infora partnerskapslag for homosexuella par
vilket ar 1995 ocksé infordes i Sverige (RFSL, u.a. a), detta skedde forst 2001 i Finland (Seta,
2015). De senaste 20 aren har ocksa olika diskrimineringslagar tagits i bruk for att skydda
homosexuella 1 arbetslivet. Lesbiska kvinnor som dr sambos eller &r 1 ett registrerat partnerskap kan

idag fi gora insemination. (RFSL, u.a. a)

Arbetet kommer bli en del av projektet "Kulturell kompetens” som handhas av Overldrare Maj-

Helen Nyback.



2. Syfte och fragestillning

Syftet med denna studie dr att beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av bemdtande vid
modra- och barnradgivning. Vér studie dr empirisk eftersom vi samlar in material genom Oppna
enkéter dir informanterna fritt far beskriva sina upplevelser. Genom att fi en forstdelse for hur det
ar att vara homosexuell 1 ett heteronormativt samhille kommer vi att kunna bemota dessa personer
pa ett bra sitt. Som hélsovardare och barnmorska kommer vi att kunna ta detta i beaktande vid
moten med denna minoritet Vi vill kunna informera andra i var yrkesgrupp om vad som ér viktigt i

bemotandet av homosexuella mammor.

Fragestéllning:

1) Hur upplever homosexuella kvinnor att de blir bemétta vid modra- och barnrddgivningen?



3. Teoretiska utgingspunkter

Homosexuella kvinnor dr en minoritet, darfor kan man se dem som en subkultur i1 vart
heteronormativa samhille. Teoretiska utgdngspunkter for detta examensarbete kommer att vara
Josepha Campinha-Bacotes teori om kulturell kompetens och Halldorsdottirs omvérdnadsteori,

vilka vi kommer anvénda som grund i tolkningen av det resultat vi fir frdn enkéterna.

3.1 Campinha-Bacotes teori om kulturell kompetens

I denna teori finns fem element — kulturellt begér, kulturell medvetenhet, kulturell fardighet,
kulturell kunskap och kulturella méten. Campinha-Bacote beskriver det forsta elementet, kulturellt
begir, som att allt borjar med ett begir, eller ett intresse for att lara sig nagot. Det handlar om en
vilja att engagera sig 1 processen att bli kulturellt kompetent och inte det att man madste ldra sig om

andra kulturer. (Campinha-Bacote, 2003, 15)

Kulturell medvetenhet handlar om att vardaren & medveten om andra kulturer, deras livssyn,
religion, vérderingar och sa vidare. Denna del delas in i omedveten inkompetens, medveten
inkompetens, omedveten kompetens och medveten kompetens, dessa beskriver hur vardaren
forhaller sig till en patient fran en annan kultur. Exempelvis dr en omedveten inkompetent vardare
omedveten om att han eller hon saknar kulturell kunskap, medan en medveten kompetent vardare
har stor erfarenhet géllande kulturella mdten och kan darfor agera spontant med patienter fran andra

kulturer. Att uppna det sistndmnda anses vara svart. (Campinha-Bacote, 2003, 19-21)

Kulturell kunskap &r processen att soka och erhilla kunskap om olika kulturella grupper. Vardaren
bor fokusera pa tre specifika problem; vérderingar, vanor och trosforestdllningar gillande hélsa,
fordelning och utbredning av sjukdom, samt behandlingens effektivitet (Campinha-Bacote, 2003,
27). Kulturell fardighet &r formégan att samla relevant information om olika kulturer, dd@ man
fokuserar pé patientens problem, samt att korrekt utféra en kulturellt baserad fysisk undersokning
(Campinha-Bacote, 2003, 35). Kulturella mdten dr processen som uppmuntrar vardaren att delta 1
interaktioner med patienter fran olika kulturella bakgrunder. Da vardaren jobbar ansikte mot ansikte
med patienten kommer det att dndra pé vardarens egna uppfattningar om denna kultur samt att

forhindra stereotypi. (Campinha-Bacote, 2003, 48)



3.2 Halldorsdottirs omvardnadsteori

Teorin 4r en empirisk omvéardnadsteori. Storsta delen av teorin baseras pa patientens moten med
vardare och vad patientens upplevelse dr av vardandet eller icke-vardandet, samt patientens
sjdlvuppfattning och egna kontext. Det finns tva stora metaforer i teorin i form av en bro och en
viagg. Bron symboliserar Oppenheten i kommunikationen och upplevelser av samhorighet for
mottagaren av varden i ett mote uppfattat som vardande. Viggen symboliserar negativ eller icke-
existerande kommunikation, likgiltighet och brist pd vdrdsamhdrighet upplevt av mottagaren av

vard 1 ett vardmote som icke-vardande. (Halldorsdottir, 1996, 31)

Det finns fyra olika typer av vardande/ icke-vardande vilka presenteras hér:

Professionell omsorg: Positivt upplevd vird med ett gott vardresultat &r uppmuntrande och gor stor
skillnad. Genom att vérden &r individualiserad och tar vara pa patientens unikhet kdnner sig
patienten bekvdm, trygg och avslappnad. Yrken &r skapade av samhillet for att mota vissa

samhdlleliga behov och det kriver speciellt kunnande och fardigheter.

Brist pa professionell omsorg i form av likgiltighet: 1 teorin fOreslds att en likgiltig
grundinstéllning hos vérdaren upplevs som likgiltighet for patienten som person. Den
grundliaggande skillnaden mellan vérd och icke-vard fran patientens synvinkel d&r om vérdaren
erkdnner patienten som en person eller inte. Att vara likgiltig gentemot patienten gar emot

vardarbilden och idealen.

Brist pa professionell omsorg i form av inkompetens: Brist pd kompetens ses som en av de
bakomliggande orsakerna till icke-vardande i teorin. Auktoriteten, trovardigheten och ansvaret, som
vardare har for att kunna ge rekommendationer och ta beslut nar det géller varden, &r beroende av
att vardaren haller sina fordringar for att vara maximalt kompetent. Eftersom det dr frigan om
ménniskors vidlbefinnande och hilsa dr det viktigt att rikta uppmérksamheten pa de faror som
okvalificerade utovare kan astadkomma for negativa effekter. Darfor &r ocksd sjdlvkritik viktigt i

denna yrkesgrupp.

Brist pa professionell omsorg i form av ogemenskap: Enligt data-insamlingar har tidigare
patienter som inte format en relation eller gemenskap med vardaren upplevt det som icke-virdande.
Den upplevda likgiltigheten och brist pa intresse fran vardaren gjorde patienterna misstainksamma.
Omvint skapade motet med en omtinksam vérdare ett fortroende och ddrmed ocksé en relation och
gemenskap. (Halldorsdottir ,1996, 48-50)
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4. Teoretisk bakgrund

I den teoretiska bakgrunden tar respondenterna upp relevant fakta inom &dmnet for att skapa en
forforstaelse for temat. Respondenterna kommer att definiera relevanta begrepp for att klargora vad

de menar med dem i resten av studien.

4.1 Heteronorm

Heteronormen utgar ifrdn att alla dr heterosexuella och ses dérfor som det enda naturliga sittet att
leva. Denna norm gor att vi alla fOrutsétts att vara heterosexuella och blir bemdétta enligt det. Det ar
sd innott 1 var kultur att det kan vara svart att se den. Grunden for denna heteronorm é&r stereotypier
om vad som &r manligt och kvinnligt. Manligt och kvinnligt ska enligt detta tankesétt komplettera
varandra och bilda en helhet. (Josefsson, C., Kindenberg, U. 2005, 25-26). Heteronormen kommer
ocksd fram tydligt i samhéllet i bade organisationer, grupper och relationer, samt hur dessa &r

utformade. (Liljestrom, 1990; Lundgren, 1993; Rosenberg, 2002).

4.2 Homofobi

Fobi betyder réddsla eller fruktan, och 1 detta fall betyder homofobi rddsla for homosexualitet.
Homofobin kan vara riktad mot utomstaende personer med homosexuell ldggning eller sé kan det
vara frdgan om en fobi for den egna sexualiteten. (Rothing, A., Svendsen, S. 2011, 204). Vissa
homosexuella personer kanske inte vill eller vigar beritta Oppet om sin sexuella ldggning pa grund
av radsla for hur omgivningen ska reagera. Detta kan hos den homosexuella skapa spidnning och
osdkerhet i sociala relationer. Omgivningen har en stor roll i varfor homofobi existerar. I
bakgrunden ligger exempelvis samhéllets atmosfar och familjens religiosa bakgrund eller okunskap.

(Vilkka, H. 2010, 68-69)

4.3 Diskriminering

Diskriminering innebér att man blir ordttvist behandlad eller negativt sirbehandlad. Det kan ocksa
vara diskriminering om man blir behandlad sdmre 4n ndgon annan i en likadan situation.
Diskrimineringslagen reglerar diskriminering pd grund av etnisk tillhdrighet, funktionshinder, kon,

sexuell laggning, religion eller annan trosuppfattning. (Diskrimineringsombudsmannen, DO).

Diskriminering pd grund av sexuell ldggning, konsidentitet eller konsuttryck gar inte ithop med



principen om alla méanniskors lika virde och rittigheter enligt bade svensk och internationell ritt.
FN:s rad for ménskliga réttigheter antog den 17 juni 2011 ett beslut som betonar att alla manniskor
ar lika vdrda oberoende deras sexuella ldggning eller konsidentitet. Beslutet tar ocksa upp oron for
vald och diskriminering som drabbar dessa manniskor i ménga ldnder. (Ménskliga réttigheter).
Diskrimineringsforbudet giller inom ménga olika samhillsomraden, bland annat inom sjukvarden,

banken, fackforeningar och forsékringar (Diskrimineringsombudsmannen, DO).

4.4 Foraldraskap

Det finns ménga fordomar om hur barn som vixer upp med homosexuella fordldrar utvecklas
(RFSL, u.a. b). Forskning visar dock att barn till homosexuella fordldrar inte blir homosexuella i
storre utstrdckning dn barn till heterosexuella fordldrar. Forskning visar att barn till homosexuella
fordldrar inte visar ndgon osdkerhet gillande utvecklingen av konsidentiteten samt att barn som
vaxer upp hos homosexuella fordldrar ocksa accepteras av sina vinner. Barnen till homosexuella

fordldrar utvecklas ocksa normalt psykiskt. (Ohnstad & Malterud, 2006, 85).

Manga lesbiska par kan tdnka sig att adoptera barn eftersom de inte tillsammans kan fi biologiska
barn (Ohnstad & Malterud. 2006. 129). I adoptionslagen 20.1.2012/22 § 9 i Finland framkommer
att andra 4n makar inte fir adoptera gemensamt, detta innebdr alltsd att homosexuella som ingatt
partnerskap inte har rétt att adoptera ett gemensamt barn. Dock har man rétt till nirstiendeadoption
sedan augusti 2009, vilket innebér att den sociala fordldern far adoptera sin partners barn (Seta, u.a.
b). Socialt fordldraskap ar inte kopplat till det biologiska, juridiska eller genetiska fordldraskapet, en
social fordlder deltar 1 barnets vardag (Sateenkaariperheet, u.d.). Respondenterna definierar den

icke-biologiska mamman som social mamma i detta arbete.

I en finsk artikel, publicerad i Kaétilolehti, av Tynninen och Ryttyldinen (2009) skriver man om
lesbiska kvinnors tankar om moderskap. Artikeln lyfter fram att biologiskt fordldraskap inte &r
nddvindigt for komma in 1 moderskapsrollen. Det biologiska moderskapet upplevs énda som en
trygghet eftersom man har direkt anknytning till barnet. Det skrivs ocksd att samhéllets heteronorm
har gjort att vissa kvinnor bdrjat se negativt pd sina egna drommar om att bli fordlder. Artikeln
lyfter ocksd fram olika forslag till hur man som barnmorska kan bemota lesbiska forédldrar pa ett
bittre sdtt. For ett bra bemétande med homosexuella kvinnor ska man anvinda neutrala ord och

uttryck dd man diskuterar med mamman utan att diskutera familjeformen, mamman bor alltsd ges
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mojlighet att beskriva sin familj med egna ord. Partnern till mamman bor behandlas jamlikt for att
stirka hennes modersroll. Som vardare ska man uppmérksamma och acceptera sina egna fordomar

och diskutera dessa med sina kollegor.

4.5 Modraradgivning

Modraradgivningen har som mal att stdda den gravida kvinnan och frimja de blivande fordldrarnas
vélbefinnande sé att barnet fods in i en hédlsosam och trygg milj6. Mélet med mddrarddgivningen ér
ocksa att forhindra komplikationer som kan uppkomma under graviditeten. Maélet dr att identifiera
problem och storningar 1 graviditeten sa tidigt som mojligt for att snabbt kunna ge vard.

(Aitiysneuvolaopas, 2013, 16)

Malen med mddrarddgivningen ur fordldrarnas synvinkel dr att de ska fa kunskap om den
fordndring som kommer att ske i och med graviditeten och forlossningen. Fordldrarna ska fa ldra sig
om vérden och fostran av barnet efter férlossningen. Fordldrarna ska uppleva att de blir horda och
att de kan diskutera med personalen vid modrarddgivningen om sina funderingar kring graviditeten
och forlossningen. De ska dven uppleva att de aktivt har kunnat delta i varden under graviditeten

samt att de har fatt tillriickligt med stdd frdn barnmorskan eller hilsovardaren. (Aitiysneuvolaopas,

2013, 16)

4.5.1 Besok vid modraradgivningen under graviditeten

Modrarddgivningens uppgift dr att ordna de hilsokontroller som utférs under graviditetens 42
veckor. Malet under dessa tillfallen &r att identifiera eventuella risker eller storningar med
graviditeten och dérifran ordna tilliggsundersokningar och vérd. Vissa familjer behover mer stod &n
andra, exempelvis forstfoderskor eller diabetiker. Radgivning ska erbjudas till bada fordldrarna
enskilt, och alla blivande forildrar har ritt att gi pa forildraforberedelsekurs. (Aitiysneuvolaopas,

2013, 16)

Som forstfoderska besdker man i regel modrarddgivningen nio ganger fore forlossningen och tva
ganger efter. Omfoderskor har ett besok mindre fore forlossningen. Forsta kontakten sker under
graviditetsvecka 6-8 genom telefonkontakt eller besok pa mottagningen for att beddma
vardbehovet. Under vecka 8-10 triffar fordldrarna hilsovardaren eller barnmorskan forsta gangen

och man reder ut hélsotillstindet hos de blivande fordldrarna. Man diskuterar eventuella tidigare
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fodslar, reder ut eventuellt riskbeteende, samt tar vikt, langd, blodtryck och blodprov. Detta besok

utgdr grunden for resten av besoken. (Aitiysneuvolaopas, 2013, 103-104)

I graviditetsvecka 13-18 diskuteras familjens vidlmaende och deras forvintningar infor
forlossningen. Fordldraforberedelsekursen tas upp. Under dessa veckor ska man dven traffa lakare,
som gir igenom fosterscreeningen med familjen. Graviditetens paverkan pa den fysiska och

psykiska hilsan, samt likemedelsanviindning diskuteras. (Aitiysneuvolaopas, 2013, 104-105)

I graviditetsvecka 22-24 gors grundldggande undersokningar, man diskuterar niringsintag och det
fysiska och psykiska méendet. Fordldrarna fyller i en blankett om vald i hemmet, vilken gas genom
enskilt. For forstfoderskor sker dnnu ett besok 1 vecka 26-28 for att gora grundundersokningar,
diskutera det fysiska och psykiska méendet i arbetet samt fostrets hdlsa. I vecka 30-32 kan ett
hembesok goras av barnmorskan eller hidlsovardaren for att ge radgivning och for att gora
grundundersdkningar. Man borjar nu mer och mer fokusera pé forlossningen och kanslor och tankar

kring den. (Aitiysneuvolaopas, 2013, 106)

I vecka 35-36 traffar man en ldkare for rddgivning och grundundersdkningar av mamman och
foster. Man diskuterar forlossningen och kénslorna kring den, samt mammans 6nskemal angaende
satt att foda. De sista besoken sker en ging i veckan under graviditetsveckorna 37-41. Man
diskuterar praktiska saker géllande forlossningen, omvédrdnad av barnet, parforhallandet samt hur
fordldrarna kan forbereda sig for den nya familjemedlemmens ankomst. Fysiska och psykiska

méendet diskuteras. (Aitiysneuvolaopas, 2013, 106)

1-7 dagar efter forlossningen besoker hélsovardaren eller barnmorskan de nyblivna fordldrarna for
att diskutera deras upplevelser och kénslor av graviditeten, forlossningen och tiden hittills
tillsammans med barnet. Mammans fysiska och psykiska méende diskuteras, samt varden av barnet

och observation av eventuella syskon. (Aitiysneuvolaopas, 2013, 106)

4.5.2 Forildraforberedelsekurser

Enligt statsrddet har familjer som viéntar sitt forsta barn rdtt till mangprofessionell
fordldraforberedelse, till vilket det hor fordldragrupper och forlossningstrdning som kan ordnas i
forlossningssjukhus. Maélet med fordldraforberedelsekurser &r att handleda familjen infor
forlossningen, amningen, barnskdtsel och uppfostran samt fordldraskapet. Det dr ocksd ett mal att
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frimja fostret samt den véntande mamman och hennes familjs hilsa. Ocksa véxelverkan mellan
barn och fordldrar och parforhéllandet ska frimjas. Att mdjliggora ett skyddsnétverk for familjen
och frimja en vixelverkan sinsemellan dr ett annat viktigt mal. (Klemetti, R., Hakulinen-Viitanen,

T. 78-79)

For att uppna alla dessa mal mdste det finnas ett méngprofessionellt team, diskussioner,
presentationer, foreldsningar och demonstrationer. Man lyfter fram kénslor, forvéntningar och
tankar fordldrarna kan uppleva under graviditeten, utmaningar i utvecklingen till att bli fordldrar
samt hur man forestéller sig att ens barn kommer att vara. I slutet av graviditeten tas det upp hur
graviditeten och amningen paverkar kvinnan fysiskt och psykiskt. Man gar igenom olika sjukdomar
och deras symptom, samt forberedelser infor att dka in till forlossningssjukhuset. Det informeras om
forlossningens géng och forberedelser for den, samt hur man ska hdmta sig efter forlossningen.
Information ges ocksa om hemférden fran sjukhuset, hur man ska forbereda sig, vilken utrustning
man ska ha for den nya familjemedlemmen och stodndtverket gas igenom. (Klemetti, R.,

Hakulinen-Viitanen, T. 78-79)

Angaende babyns vdrd gér man igenom amning, babyns sdkerhet och hur man ska fa babyn att
sova. Partnerns betydelse och roll i familjen, jimlikt férdldraskap och att vixa in i fordldrarollen
diskuteras. Partnerns roll vid amning och annan babyvard ska tas upp. Parforhéllandet ska
behandlas genom diskussion om hur forédldraskapet fordandrar forhéllandet och den sexuella hélsan.
Fragor om preventivmedel efter forlossningen tas dven upp. Man diskuterar humoret under
graviditeten och efter forlossningen for att forebygga forlossningsdepression och for att kdnna igen
symptomen.Man informerar om vikten av matvanor, motion, somn och munhygien och daglig
egenvard. Man informerar dven om risker med alkohol, rokning och andra droger. (Klemetti, R.,

Hakulinen-Viitanen, T. 78-79)

Sociala forméner som mamma- och pappaledighet ska behandlas med andra familjeledigheter och
bidrag som tillkommer dessa. Man tar ocksd upp certifikat som behdvs for att fa ta del av FPA:s
formaner. Alla tjinster som erbjuds i kommunen ska ocksd presenteras, och dessa ér
familjeforberedelse, sexuell- och reproduktiv hélsa, forflyttning frdn mddrarddgivningen till
barnrddgivningen, socialt arbete, barnskydd, familjearbete, fOrsorjningsstod, barnfamiljers
hemhjéalp, familje- och uppfostringsrddgivning samt organisationers erbjudna
fordldragruppaktiviteter och hjilp med barnomsorg. (Klemetti, R., Hakulinen-Viitanen, T. 78-79)
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Familjeforberedelse frimjar vilmaende och forebygger problem, vilket kan ses speciellt bland
medicinska och sociala riskgrupper. Nyttan med fordldraforberedelserna forstirks genom att
fortsdtta med fordldragruppaktiviteter ocksa efter att barnet fotts. Kursen erbjuds pa bada inhemska
spraken och ocksa handikapp tas i beaktande. Den idealiska gruppens storlek dr 6-8 par eftersom
det mojliggor diskussion paren emellan. Kvinnor och min anser att det dr viktigt att ibland halla
skilda lektioner for de blivande mammorna och papporna. Gruppmotena ska idealiskt hallas 6-8
ganger. Familjeforberedelsekurserna har ocksé visat sig ha positiva effekter pa det sociala natverket
samt mdjligheten att byta upplevelser med andra i samma situation. (Klemetti, R., Hakulinen-

Viitanen, T. 78, 80)

I en artikel, publicerad i Kétilolehti, av Storbacka och Matintupa (2009) diskuterar man vad som
borde tas upp i1 familjeforberedelsekurserna utgédende frdn en tidigare studie inom omrédet. |
artikeln tar man upp vilka forviantningar och upplevelser fordldrar har av fordldraforberedelsekurser.
Man har kommit fram till att det ar viktigt att halla sma grupper sa man frimjar den sociala
samvaron och diskussionen. Informationen ska vara uppdaterad och verklighetsbaserad. Amnen
som fordldrarna Onskar att ska tas upp dr forlossningen och dess forlopp, forlossningsstéillningar,
avslappnings- och andningsdvningar och smaértlindring. Fordldrarna vill ha mojlighet att besoka
forlossningssalen och BB innan forlossningen och att det dven ska ordnas ett kurstillfille endast for
partnern. Man onskar ocksé fa diskutera livet efter forlossningen och hur par- och sexlivet paverkas.
En Atertraff 4r ocksd Onskvdrd sad att fordldrarna far diskutera sina erfarenheter.
Familjeforberedelsekurser ordnas framst for forstfoderskor, men studier har visat att omféderskor

ockséa har behov av dessa.

4.6 Barnradgivning

Malet med barnrddgivningen ar att gynna barnets fysiska och psykiska hélsa och familjens
vialmaende. Hilsovardarens uppgift och ansvarsomrdde inom barnrddgivningen &r att frimja hilsa
och ansvara for varden av barnet. Med vardvetenskaplig grund foljer hédlsovardaren upp barnets
tillvixt och utveckling genom regelbundna screeningundersokningar. Hilsovardaren tar reda pa
vilket stod familjen &r i behov av. Hilsovardaren ingriper om det finns storningar eller avvikelser i
tillvdxten, utvecklingen eller beteendet och konsulterar andra specialgrupper vid behov. Man ger

uppfostringsrdd och man gar igenom familjens levnadsvanor tillsammans. Man gor upp en
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helhetshilsoplan tillsammans med familjen. Mélet ar att en familj ska ha samma hélsovardare med
alla barn om det dr mojligt. Hilsovardaren héller barnradgivningsgrupper, rehabiliteringsgrupper,

kamratgrupper och smé gruppaktiviteter. (Lastenneuvolakésikirja, 2015)

4.6.1 Besok vid barnradgivningen

Da barnet dr 1-4 veckor gammalt gor hédlsovardaren ett hembesok och dé ska bada fordldrarna helst
vara ndrvarande. Det viktigaste dr att stdda den tidiga interaktionen mellan fordldrarna och barnet.
Barnets hud, tillvaxt, sinnen och reflexer kontrolleras. Man diskuterar barnets somn och matvanor.
Mammans allméntillstdnd och eventuell postpartumdepression diskuteras. (Lastenneuvolakasikirja,
2015). Hilsogranskningen som sker vid 4-6 veckors alder kompletterar den fOrsta
lakargranskningen som gjordes vid sjukhuset fore hemfiard. Bland det viktigaste vid den hér
granskningen &r att barnet har dverstigit sin fodelsevikt. Vid granskningen ska det g att uppticka
medfodd hoftluxation och medfédd gra starr. Man ska kunna uppticka eventuella problem i
viaxelverkan mellan barnet och foridldrarna, samt postpartumdepression hos mamman. Man kan
uppticka horsel- och synskador och allvarliga hjartsjukdomar och svédra cp-skador hos barnet.

(Lastenneuvolakasikirja, 2015)

Vid besoken som sker vid 2- och 3-manaders alder &r det viktigt att folja med den tidiga
vixelverkan mellan fordldrarna och barnet. Man diskuterar amningen, barnets behov, mammans och
pappans maende och eventuell depression. Det &r viktigt att diskutera hur férdldrarna orkar och hur
deras forhallande har paverkats. Hélsovardaren planerar granskningen utgdende fran familjens
behov. Vid 3-ménadersgranskningen informerar man familjen om 4-manadersgranskningen, som &r
en mera omfattande hélsogranskning och man onskar att bada fordldrarna ska nérvara. Vid 5-, 6-
och 12- manaders granskningarna foljer man forstdttningsvis upp familjens maende och hilsa.
Tyngdpunkten ligger inte pa enskilda delar utan fokus ligger pa hur barnet utvecklas fran gang till

géng. (Lastenneuvolakasikirja, 2015)

Nista ldkarkontroll dr da barnet 4r 8 manader gammalt. Till hdlsogranskningen hor uppskattning av
tillvixt och utveckling, och diskussion kring sant som fordldrarna funderar pa. Mélet &r att man ska
uppticka motoriska avvikelser, mojlig skelning, syn- eller horselsvagheter, om pojkens testiklar inte
har sjunkit ner, problem med sprakutvecklingen samt psykosociala stdrningar.
(Lastenneuvolakasikirja, 2015)
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Vid 2- och 3-arsgranskningen fokuserar man, forutom pa tillvixt och utveckling, ocksd pé
fordldraskapets och familjens kapacitet for att kunna stdda utvecklingen av barnets egna vilja. Det
ar ocksé viktigt att diskutera uppfostringsfragor, att lira sig rutiner, sprakinlédrning och lekens och

fantasins betydelse, samt eventuella syskon. (Lastenneuvolakasikirja, 2015)

Vid fem- och sexérskontrollen dr det viktigt att diskutera barnets sociala kunskaper, det vill siga
barnets kompisrelationer och hur barnet hanterar kédnslor som exempelvis ilska. Man diskuterar
viktens utveckling, motionens inverkan pé hélsan och om tiden ricker till. Man podngterar vikten
av familjetid, eftersom familjen &r barnets kdrna for att ldra sig. Uppmirksamhet ldggs pa

kreativitet, samt begransning av eventuell tv- och dataanviandning. (Lastenneuvolakasikirja, 2015)

4.6.2 Omfattande hilsogranskningar

Vid 4- och 18-ménaders och vid 4-ars dlder gér man en omfattande hélsogranskning och man gér
igenom allt som har med barnets hilsa och vilmaende att géra. Man gér ocksa igenom foréldrarnas
hélsa och vidlmaende och barnets uppvaxtmiljo. Bade lédkare och hilsovardare dr med och vid behov
konsulterar man andra professioner for vidare undersdkning. D4 barnet dr 18 manader gammalt
fokuserar man ocksé pé barnets inldrning och den egna viljans utveckling, samt tal och egna vanor.
Vid fyra ars alder uppticker man de flesta inldrningssvarigheter som beror pid neurologiska
problem. Man uppticker dven eventuella storningar i den psykiska utvecklingen och andra
svarigheter som gor att man kan behova extra stod. Det ar viktigt att uppmérksamma 6vervikt och

vid behov ge nutritions- och motionsrad. (Lastenneuvolakasikirja, 2015)

4.7 Bemotandet av lesbiska par inom virden

Vid méten med blivande forédldrar ska man oavsett familjeform tédnka pd barnets bésta, s att man
stoder alla fordldrar 1 att védxa 1 sin fordldraroll. Detta kridver att man 1 familjerna vet vilken roll man
har och vem som hor till familjen. Det som kan gora regnbagsfamiljer mer sirbara &r att
parforhédllandet kan f4 mindre stod frdn den sociala omgivningen och frdn familjetjinster.

(Aitiysneuvolaopas, 2013, 27)

For inte sa linge sedan uppfattade man homosexualitet som ndgot som méiste behandlas och

forebyggas. Homosexuella kunde dd fa hjilp med att bli mera heterosexuella. Déarfor ar det viktigt
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att minnas att homosexualiteten dr en del av personligheten, och ddrmed hélsosamt, si att man inte
uppfattar det som en borda. Som vardpersonal ska man inte forvinta sig att alla patienter &r
heterosexuella, och inte heller tro att alla homosexuella par har haft en heterosexuell bakgrund. Det
ar viktigt att vardpersonalen respekterar homosexuella och att man erkénner och ser partnern till
den gravida kvinnan i ett lesbiskt forhéllande och tar hénsyn till hennes roll i situationen. (Ohnstad

& Malterud, 2006, 129)

Véardpersonalens egna attityder och kunskap kan ha stor betydelse huruvida lesbiska kvinnor
upplever att de far bra eller dalig vard. Bra stdd fran vardpersonalen blir en viktig motvikt till
eventuell nedtryckning i samhillet och bidrar till att stirka kvinnans egna krafter da identiteten och
sexualiteten formas. Stereotyper och fordomar om att homosexuella patienter har vissa
personlighetsdrag finns hos véardpersonal, liksom hos ménga andra méinniskor. Exempelvis menar
manga vérdare att de vet om en patient &r homosexuell eller inte. Darfor &r det viktigt att komma

ihag att homosexuella patienter dr lika annorlunda som andra patienter och att homosexualiteten i

sig dr individuell. (Ohnstad & Malterud, 2006, 130)

Da en kvinna sdger till vardpersonalen att hon &r lesbisk, kan det innebéra olika saker beroende pa
situationen. Det kan vara ett dramatisk uttalande eller helt enkelt vara vardaglig information for
vardaren. En accepterande attityd utan patringande nyfikenhet ar 1 regel den viktigaste
utgdngspunkten for vardpersonal, oavsett om det géller en influensa eller sjdlvmordstankar.
Vérdpersonalen bor ha en positiv attityd, eftersom det medfor att patienten kan kinna sig siker 1 sig

sjalv. (Ohnstad & Malterud, 2006, 130)

Vissa vérdare d4r mer upptagna med likheter mellan lesbiska patienter @n de individuella
skillnaderna. D4 kan stereotyper och fordomar komma i vigen for att mélinriktat kunna behandla
patienten. Det &r ocksd annat utdver den sexuella orienteringen som vager tyngst dd det giller
sjukdomsprognos. S& kommer det ofta vara i mote med den enskilda patienten, oavsett om hon dr
lesbisk eller inte. Det dr sist och slutligen inte s& mycket som behdvs for att den homosexuella

kvinnan ska kunna kénna sig trygg inom vérden. (Ohnstad & Malterud, 2006, 130)

Karvinen (2011) har i sin artikel tagit upp hur man som barnmorska pa olika sétt kan frimja ett gott
bemdtande gentemot regnbagsfamiljer. Artikeln tar upp att en uppskattande attityd och hog
yrkeskunnighet hjilper barnmorskan i moéte med regnbdgsfamiljen. Det dr viktigt att som vardare
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kunna kénna igen en regnbagsfamilj och veta att det finns méinga olika former av dessa. Som
véardare bor man ocksa beakta sin ord- och sprikanvindning eftersom det inger en sorts trygghet for
patienten. Ett annat sétt att inge trygghet &r att anvénda sig av 6ppna fragor och aktivt lyssnande.
Man ska inte ta for givet att alla dr heterosexuella. Regnbagsfamiljen kan behdva extra stod da vissa
av regnbagsfamiljerna kan kénna ridsla eller har erfarenheter av att bli diskriminerade pa grund av

sin sexuella laggning. Viktigt att ind4 komma ihag ar att varje familj dr unik.

5. Tidigare forskning

Respondenterna valde att anvinda sig av EBSCO host och via den valde de att soka i CINAHL med
fulltext och peer reviewed. Val av artiklar skedde genom att forst granska rubrikerna och vilka av
artiklarna som fanns 1 fulltext. De mest relevanta artiklarna valdes ut for att svara pa
fragestillningen, och pa basen av abstrakten avgjorde de vilka artiklar de skulle anvénda.
Respondenterna har dven valt att beskriva vardpersonalens upplevelser av homosexuella fordldrar
for att fa bagges synvinklar beskrivna. Artiklarna beskrivs i korthet i bilaga 1 i alfabetisk ordning

utgdende fran forfattaren.

5.1 Hbt-familjers upplevelser av varden

Enligt en brittisk studie av Lee (2004) har lesbiska blivande mammor, speciellt forstfoderskor, alla
samma behov som vilken kvinna som helst som soker sig till mddrarddgivningen. Dock har de
ocksa speciella behov pa grund av deras sexuella ldggning och familjesituation. Den blivande
mammans sexuella ldggning har inget att géra med hennes graviditet eller hurudan mamma hon
kommer att bli. Det ar relevant for hennes vard eftersom det kan leda till sdrskilda behov. Mamman
ska inte definieras utgdende frin sin sexualitet, och denna aspekt av hennes personliga liv ska inte
betonas for mycket. Tills lesbiska mammor kan sédga att de kénner sig sjdlvstindiga och accepterade
och ddrmed fatt ordentlig och relevant vird, har barnmorskorna misslyckats med att fullflja plikten

att vara “med kvinnan”.

I en svensk kvalitativ studie av Bruhner, Lindhe och Réndahl (2009) var alla deltagare Gppna
angdende sin sexuella ldggning och de hade sjdlva valt om de ville ga pd modraradgivning péd egen
ort eller om de ville g till en klinik med specialkompetens for lesbiska. Flera deltagare hade valt

kliniken vid forsta graviditeten och den lokala mddrarddgivningen vid andra graviditeten. Som
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forstfoderska kdnde de sig mindre sjdlvsékra én vid andra graviditeten. Deltagarna i studien angav
att det var viktigt att barnmorskan fokuserade péd graviditeten och framtida fordldraskap istéllet for
pé deras sexuella ldggning, vilket ndgra hade upplevt. Flera deltagare var osékra och nervisa dver
vad responsen skulle vara vid det forsta motet med barnmorskan pa grund av deras familjesituation.
Dock hade néstan alla deltagare positiva upplevelser av det forsta besoket med barnmorskan. Vissa

barnmorskor blev §verraskade, men var dndé vénliga mot fordldrarna.

Ett viktigt tecken pa en 6ppensinnad barnmorska var om hon inkluderade den sociala mamman fran
forsta borjan. Flera deltagare beskrev hur délig personkemi har varit orsaken till negativa
upplevelser, vilket inte hade ndgot med deras sexuella ldggning att géra. Ingen av deltagarna blev
erbjudna forédldraforberedelsekurser, de antog att barnmorskan hade svart att hantera att det var tva
mammor istillet for en mamma och en pappa. Fordldrarna podngterar vikten av att inte anvinda det
lesbiska paret som kélla till information, och hur enkelt det skulle vara for hidlsovardssystemet att

uppdatera gamla rutiner och formulér sa att de blir mer neutrala. (Bruhner, Lindhe och Rondahl

2009)

Publikationen Suomalaiset sateenkaariperheet sosiaali- ja terveyspalveluissa ja koulussa av Paula
Kuosmanen och Juha Jamsa &r baserad pa Regnbédgsfamiljsenkdten, som var en enkit for
regnbigsfamiljer i Finland. Enkidten genomfordes ar 2006 och var riktad till medlemmarna i
Regnbdgsfamiljer 1 Finland. Resultatet visar att barnrddgivningsbesdken ofta var associerade med
en ridsla att bli diskriminerade. Desto mindre ort familjerna bodde pa desto mindre sannolikhet var
det att de besokte barnrddgivningen. Angdende modrarddgivningen upplevde familjerna att
broschyrer och blanketter var foraldrade i och med att de riktar sig till heterosexuella kérnfamiljer.
Blanketterna var konstruerade sé att vardaren litt stillde opassande fragor och det var inte mdjligt
att skriva in uppgifterna om den sociala modern 1 databasen. Resultatet visar att 40% av
regnbagsfamiljerna upplevde att vardaren hade for lite kunskap om regnbagsfamiljen och deras
sarskilda behov. Utgdende fran den kvalitativa analysen av enkéten har forfattarna dragit slutsatsen
att orsaken till diskriminering inom mdodra- och barnrddgivning beror pa att de &r planerade for den

heterosexuella kiarnfamiljen. (Jimsd & Kuosmanen, 2007, 7)

I en norsk kvalitativ studie av Bjorkman och Malterud (2009) kom man fram till att virdpersonalen

ofta antog att patienten var heterosexuell, vilket gjorde att patienten sjilv tvingades vilja att
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informera personalen om sin sexuella ldggning eller vara passiv. Manga deltagare kidnde att de var
tvungna att avsloja sin sexuella 14ggning i sarbara situationer. Exempelvis om en lékare ville ha en
forklaring varfor patienten édr sexuellt aktiv, men inte anvidnder preventivmedel, och det inte finns

nagon risk att bli gravid. I sddana situationer var patienten tvungen att avsldja sin sexuella laggning.

I en australiensk kvalitativ studie av Chapman, m.fl. (2012) kom man fram till att fordldrarna hade
bade positiva och negativa upplevelser av bemdtande inom varden. En vanlig negativ upplevelse
var att en av fordldrarna blev utesluten, sa att de var tvungna att “komma ut” och mdta homofobi
och transfobi. D4 bada fordldrarna hade lika mycket att sidga till om angdende barnets hilsa var
upplevelsen positiv. I denna studie hittade man tre teman, vilka var att hantera upplevelser av
varden, attityder samt att fordndra byrékratier. Informanterna i studien ansag sig inte ha blivit

diskriminerade inom véarden.

I en australiensk studie gjord av Irwin (2007) finns bevis pa att hbt personernas oro ar beréttigad nér
det kommer till kvaliteten pa deras vard. Detta visar pa att vardare kanske héller pa att glomma bort
sitt eget ansvar gentemot minoriteter. Det hor till den etiska koden att att virdaren ska kunna kénna
igen och respektera varje patients unika egenskaper, och erbjuda vard av hog standard. Vad hbt-
patienterna vill ha och fortjdnar dr likadant bemdtande som heterosexuella, och fa samma
uppmairksamhet. Vidare beskriver Irwin hur véardare som sjdlva dr homosexuella upplever
homofobi, bade utanfor och pa arbetsplatsen vilket inte borde fa forekomma dé arbetsplatsen ska
kdnnas sdker. Med andra ord sad vill inte hbt-personer ha speciella réttigheter, utan likadana

rattigheter som alla andra.

5.1.1 Den sociala mammans upplevelser av médraradgivningen

I en brittisk kvalitativ studie av Cherguit, Burns, Pettle och Tasker (2012) kom man fram till att de
sociala mammorna kidnde sig uteslutna och osynliga i modrarddgivningens heteronormativa
litteratur och dokumentation. Laglig och strukturell uteslutning gjorde det svart for den sociala
mammans fordldraidentitet att bli formellt erkdnd. Deras upplevelser av den strukturella
uteslutningen resulterade i att de sociala mammorna borjade forvinta sig fordomar och
diskriminering frin systemet. Trots att de kunde bli positivt 6verraskade nédr de blev accepterade av

vardpersonalen sé fanns det &ndé en kontext av heterosexism och férdomar 1 bakgrunden. Bristen av
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delad terminologi inom modravarden gor att det inte gér att definiera den sociala mammans
fordldraroll 1 systemet. De sociala mammornas positiva upplevelser kan kopplas till att
modrarddgivningens personal foljer en modell for kvinnocentrerad vard. Detta gjorde att de sociala

mammorna kunde fa fordelar tack vare att vara kvinnor, i jimforelse med att vara man.

I en svensk studie av Erlandsson, Héggstrom-Nordin och Linder (2010) vill den sociala mamman
bli bemott som vilken fordlder som helst. Deras allmidnna upplevelse av bemotandet var kopplad till
det sitt de blev uppméirksammade pa som fordlder av barnmorskan och i varden under deras
partners graviditet och forlossning. Det fanns efterfrigan pa vard som var inriktad pd samkonade
par. P4 detta sitt kunde de trdffa andra i samma situation och diskutera problem som var specifika
for dem. Det var viktigt for den sociala mamman att fa vara involverad i partnerns och barnets vard
under och efter forlossningen. D4 personalen visade att det var viktigt for den sociala mamman och
partnern att fa vara tillsammans kidnde sig den sociala mamman synlig och bekriftad. Nér den
sociala mamman var tvungen att tigga om uppmaérksamhet kéinde hon sig osynlig och utmattad. Vid
fordldraforberedelsekurser hade den sociala mamman svart att veta var hon horde hemma. Den
sociala mamman kénde ofta att hon hade annorlunda fragor én vad pappor hade, samt att de hade ett

annat slags forhallande till sin partner. Den heteronormativa attityden var dominant.

5.1.2 Upplevelser av homofobi inom virden

I en australiensk kvalitativ studie av Hayman, Wilkes, Halcomb & Jackson (2013) beskriver man
hur homofobi framkom 1 varden enligt 15 lesbiska par. Paren planerade barn, véntade barn, hade
fott barn eller hade gemensamma barn fran tidigare. Deltagarna i studien kom i kontakt med fyra
olika typer av homofobi; uteslutning, heterosexuellt antagande, opassande frdgor och végran att
utfora vard. Flera av deltagarna i studien upplevde homofobi i form av uteslutning, speciellt den
sociala mamman, som inte accepterades som legitim fordlder av vardpersonalen. Hon fick inte delta
i vissa vardprocedurer. Opassande uttryck anvidndes for att beskriva den sociala mamman,
exempelvis; syster och vin. Detta vickte kénslor av ilska, sorg, frustration och ett behov att vid
flera tillfallen vara tvungen att bevisa den sociala mammans fordldraskap. For nagra av deltagarna
ledde dessa upplevelser till att de inte alls ville prata om sin sexuella ldggning, relationsstatus eller

om hur de blivit gravida.

Kvinnorna antogs ofta vara heterosexuella, vilket fick dem att kdnna sig besvérade, obekvima och
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forlagna. Dessa antaganden gjorde att kvinnorna blev dnnu mer uteslutna och marginaliserade.
Deltagarna beskriver att vissa fragor stilldes at paren enbart for att de var lesbiska. Sddana fragor
stilldes under olika stadier av modrarddgivningen. Vanligast var frdgor om hur paren har blivit
gravida. Deltagarna tolkade dessa fragor som ett tillfille att utbilda vardpersonalen om deras
familjer, vardbehov och hurudan terminologi som man foredrog. Deltagarna upplevde att deras
familjeform inte passade in i blanketterna man ska fylla i, dd de fortfarande &ar valdigt
heteronormativa. Opassande fragor oberoende om de dr verbala eller via formulér kan fa lesbiska
mammor att kdnna sig obekvédma 1 vérdsituationer, vilket kan leda till att man 1 framtiden motvilligt

uppsoker vard. (Hayman, Wilkes, Halcomb & Jackson 2013)

I en brittisk kvalitativ studie av Lee, Taylor och Raitt (2011) beskriver en av deltagarna i studien en
vardare som oforskdmd och obehaglig, men kunde inte sdga om vérdaren betedde sig s& mot alla
eller om det hade att gora med deltagarens sexuella liggning. Om varden Overlag &r sdmre, kan

deltagarna tolka det som att det dr riktat mot dem pa grund av deras sexuella ldggning.

5.2 Vardpersonalens upplevelse av hbt-familjer

I en norsk kvalitativ studie av Spidsberg och Sorlie (2011) undersdkte man barnmorskors
upplevelser av méten med lesbiska par. Man kom fram till att barnmorskorna sdg de lesbiska
forhéllandet som starkt och kérleksfullt, men att de ockséd kunde vara mer sarbara pa grund av
kénslan av att vara annorlunda. Det var viktigt for barnmorskorna att for sig sjélva erkédnna sina
attityder och forstd hur viktig den icke-verbala kommunikationen dr. Det dr viktigt att barnmorskan
tar den sociala mammans roll i beaktande, utan att jamfora hennes roll med en pappas roll i
situationen. Trots att varden av lesbiska par inte sags som problematiska, beskrev barnmorskorna
dven upplevelser av ambivalens eller angest i motet och de hade markt att vissa par hade haft

negativa upplevelser av mddraraddgivningen.

Barnmorskorna sag det som en utmaning att skapa tillit, vilket innebar att de var tvungna att hitta ett
sdtt att vara 6ppna och pd samma géng respektera parens behov av privatliv. I allmédnhet var paren
Oppna med sin sexualitet 4t barnmorskan. Om de kinde att paren ville att motena skulle vara
anonyma, respekterades det, dock var det viktigt att anonymitetsbehovet kom fran parets sida och

inte som ett resultat av diskriminering. Vissa barnmorskor kommenterade att de lesbiska paren
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behdvde mera tid dn de heterosexuella paren innan de kénde sig sjilvsdkra, och det berodde pa att
de blivit svikna forut. I studien delade bade barnmorskorna och de lesbiska paren en kinsla av
irritation gentemot auktoriteter som inte tog itu med den heteronormativa sprakanvéndningen i
formuldr och journaler. Barnmorskorna tyckte att det var utmanande att anvdnda konsneutrala ord
under familjeforberedelsekurser, men de lesbiska paren blev sdllan forolimpade ifall métet annars

gick bra. (Spidsberg och Sorlie 2011)

Barnmorskorna beskrev att det var en fin linje mellan att visa intresse for parets liv och att vara for
nyfiken. Erfarna barnmorskor kom fram till att erfarenhet har stor betydelse i och med att den
professionella attityden dndras frén att vara taktfull till att vara mer avslappnad med tiden. Pa det
séttet kan man ldgga fokus pé parets individuella behov. Flera barnmorskor beskrev att nagra av
deras kollegor hade haft svért att ta hand om lesbiska par pd grund av sin religiosa tro. (Spidsberg

och Sorlie 2011)

I en australiensk kvantitativ studie gjord av Chapman, Watkins, Zappia, Nicol och Shields (2011)
beskrivs vardstuderandes attityder och kunskap om hbt-familjer som soker vard for deras barn. I
resultatet kom man fram till att kunskap och attityder mot hbt-familjer forknippades avsevirt med
ras, politisk syn, beteende, religion och huruvida deltagarna hade en vén eller bekant som var 6ppet
homo-, bi-, eller transsexuell. Resultatet visade att det finns en skillnad mellan kvinnors och méns
attityder mot homosexuella. I allmidnhet har minnen mer negativa attityder mot homosexuella
jamfort med kvinnor. I resultatet kom man fram till att midnnen har mer negativa attityder mot
homosexuella min dn vad kvinnorna som deltog 1 studien hade. I studien tyckte 16,5% av alla
informanter att lesbiska kvinnor inte borde bli fordldrar, samt 30,4% av deltagarna tyckte att

homosexuella mén inte skulle fa ha réttighet att adoptera.

Studerandes kunskaper om homosexuella var svag enligt resultatet i studien. Om man har negativa
attityder mot hbt-familjer dr det inte en trygg miljo dér patienterna kan diskutera eller berdtta om sin
sexuella ldggning. 1 studien konstaterar man ocksd att man inte helt kan forlita sig pé att teorin
stimmer Overens med praktiken, samt att det behovs fler studier angdende detta for att se om det
funkar som i teorin. Man konstaterar att det dr viktigt att utveckla strategier for att ta itu med

fordomsfulla attityder bland studerande inom vérden, samt att forhindra diskriminerande handlingar
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mot hbt-fordldrar dd de soker vard for sina barn. (Chapman, Watkins, Zappia, Nicol och Shields,
2011)

I en annan australiensk studie gjord av Chapman, Watkins, Zappia, Combs och Shields (2012) har
man undersokt vardpersonals attityder mot hbt-familjen. Resultatet visar att attityderna forknippas
avsevirt med ras, religion samt om man har en vén eller bekant som Oppet dr homo-, bi- eller
transsexuell. Det fanns inget samband mellan &lder och hur mycket kunskap man hade, eller mellan
alder och allmin attityd mot hbt-familjerna. Resultatet i studien visade att sjukskotare och ldkare
som jobbade pa ett sjukhus i véstra Australien hade lite kunskap angdende hbt-familjer. Minst
kunskap hade personer som var religidsa och aktiva inom kyrkan minst en gang i veckan. Enligt
studien har ocksd nivan pa utbildningen och attityder mot homosexuella ett samband. Ju hogre
utbildning desto mer positiva attityder mot homosexuella. Orsaken till att sjukskotare hade mer
positiv attityd mot homosexuella &dn vad ldkare hade framkommer inte klart i studien, men en stor
del av sjukskotarna i studien var inte religiosa, och hade vinner eller bekanta som Oppet var
homosexuella. Fastin informanterna i studien visade svag kunskap, sid hade en stor del en
bekriftande attityd mot homosexuella, vilket i1 sin tur resulterar i att informanterna var beredda att
vara kulturellt kompetenta i praktiken med hbt-familjer. Ett sdtt att minska pd homofobi bland
professionella inom varden &r att ge anstidllda mojlighet att diskutera hbt-fragor 1 en trygg miljo

samt att de ska fa reflektera kring sin egen tro och sina egna fordomar.

Enligt en studie av Singer (2012) ar lesbiska kvinnor forst och framst kvinnor, och ska behandlas
darefter. Fast vissa vardare ér heterosexistiska och nést intill eliminerar sexuell identitet, finns det
ocksa vardare som har en tendens att vara nyfikna och frdgvisa 6ver den gravida lesbiska och
darmed ger extra uppmaérksamhet till lesbiska forhallanden. Da nyfikenhet tar Gver och patienterna
tvingas utbilda sin virdare om sin sexuella laggning, blir patienterna berévade sin prenatala, partala
och postpartala upplevelse. Under dessa omstindigheter tvingas alltsd det lesbiska paret att
undervisa och uppfostra just de personer vars jobb dr att undervisa och uppfostra. Vardare ber inte
heterosexuella patienter att ldra ut om sin sexualitet, inte heller blir vardare forvirrade eller dcklade

da en man och en kvinna kommer in for ett obstretiskt besok.
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5.3 Strategier for bemotande

Enligt en studie av Weber (2010) kan vardpersonal inforliva nuvarande kunskap om barnutveckling,
fordldraskap och juridiska fragor i arbetet med hbt-familjer. Bedomning och interventioner som
behandlar de specifika behoven hos familjerna kan hjdlpa fordldrar och barn att hantera social stress
fran att uppfattas som “annorlunda” eller ’problematiska och hotande” av andra fordldrar. Det finns
inga studier som bevisar att barns psykiska, sociala och sexuella utveckling paverkas av om de har
homosexuella fordldrar. Manga av dessa barn méter ofta sociala utmaningar, som vardaren i sin tur
kan hjdlpa familjen att hantera. Det dr en unik utmaning for virdpersonalen att ta itu med
fullstindigt som en del av helhetsplanen Over varden for familjen. Barn och ungdomar till
homosexuella fordldrar ska inte bli Overskuggade pa grund av deras icke-traditionella
familjeuppbyggnad. Oavsett vilken sexuell 1dggning man har sd ska patienten behandlas som den

unika méanniska som han eller hon ar.

I en studie av Burkholder och Burbank (2012) har de utvecklat en strategi for professionella virdare
som arbetar med hbt-familjer och barn for att hjdlpa dem att bemota dessa. Strategin lyfter fram
vikten av att forstd och identifiera sina egna fordomar och asikter angdende hbt-familjer och med
hjéilp av det kunna fordndra sina attityder om behovet finns. Det dr ocksa av stor vikt att ta reda pa
information och fakta om lagar och forordningar i den egna kommunen eller landet angdende
samkonat dktenskap, adoption och annat som kan vara relevant for hbt-familjens réttigheter och
verklighet. Som vardare ska man heller inte vara ridd for att friga av hbt-familjer om det &r nagot
man inte vet, familjen uppskattar uppriktighet och drlighet. D& man har fatt information om hurdan
familjekonstruktion det dr frdgan om é&r det relevant att soka sa mycket information om denna
familjekomposition som mdjligt, samt vid behov skaffa information om speciella 6nskemal. For att
fullborda strategin ska man som vérdare vara i ndra kontakt med sjukhus, ldkarmottagningar och
andra hélsoinstitutioner for att tillsammans arbeta fram en vidlkomnande miljo for alla sorters
familjer. Som exempel kan man granska frageformuldr och se till att de inte dr inriktade for endast

heterosexuella familjer.

I en kvalitativ australiensk studie beskriver de lesbiska deltagarna i studien tva egna strategier for
att motverka homofobi; screening och kampanj. Screeningen gick ut pa att deltagarna sjilva tog

kontakt med olika vardinstanser for att friga om deras vardfilosofi. Screeningen anvéndes for att
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bedoma instansen om deras attityder gentemot deltagarnas sexuella ldggning och samkonade par
som potentiella klienter. Responsen avgjorde om de valde att anvidnda sig av tjdnsten eller inte.
Screeningen var en framgéingsrik strategi som minskade pa risken att mdta homofobi. Vissa
deltagare sdger att de alltid var 6ppna med sin sexuella 14ggning, om vardaren inte accepterade det
eller var obekvdma valde deltagarna att soka vard ndgon annanstans. Deltagarna kidnde att det var
deras ansvar att informera vardpersonalen och pa s sitt normalisera sin sexuella ldggning och sitt
samkonade forhallande. De mérkte att vardpersonalen inte hade s& mycket erfarenhet av lesbiska
kvinnor. Deltagarna papekade att det var viktigt for dem att inte lingre vara osynliga och inte ndja
sig med mindre &n jimlikhet. (Hayman, Wilkes, Halcomb & Jackson, 2013). Utbildning, erfarenhet
och personlig reflektion ér vésentliga delar for att kunna forbéttra varden av samkonade foradldrar
(Hammond, 2014). Det &r ocksé viktigt att 6ka synligheten av lesbiska mammor for att komma ett

steg ndrmare 1 att tillfredsstélla deras behov (Lee, Taylor & Raitt, 2011).
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6. Metod

Syftet med vér studie dr att beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av bemétande inom barn-
och mordraradgivning. Vi anvédnder ddarmed ett kvalitativt nairmelsesétt. Respondenterna har valt att
anvinda sig av enkdt med Oppna fragor for att kunna beskriva informanternas upplevelser. Det
kvalitativa narmelsesittet harstammar fran den holistiska traditionen, vars avsikt dr att studera
minniskors egna erfarenheter av ett fenomen. For att géra en kvalitativ studie kan man exempelvis
intervjua informanterna eller ha dem att beskriva sin uppfattning av fenomenet man vill studera. Det
blir da informanternas egna ord som man analyserar och tolkar, vilket skapar en fOrstaelse for

fenomenet. (Henricson, 2012, 130)

Dé man anvinder sig av ett kvalitativt ndrmelsesétt dr det viktigt att man reflekterar over sina egna
forkunskaper om fenomenet samt att man &r bdde flexibel, anpassningsbar och Gppen i sitt
forhdllningssatt till fenomenet. Det dr ocksd viktigt att veta den egna rollen och tidnka pé vilket syfte

man har med studien. (Henricson, 2012, 132)

6.1 Datainsamlingsmetod

D4 man anvénder sig av ett kvalitativt ndrmelsesétt kan man anvinda sig av exempelvis berittelser
eller intervjuer for att samla in data (Henricson, 2012, 133). I studien kommer informanterna att
beskriva sina upplevelser av bemotande inom mddra- och barnrddgivning och sina upplevelser av

fordldraforberedelsekurser. Respondenterna kommer att anvidnda sig av enkéter i studien.

6.1.1 Enkiit

I studien anvédndes enkét som datainsamlingsmetod eftersom det ansdgs vara det mest effektiva
séttet att fa information. Det var ett billigt alternativ bade for respondenterna och for informanterna
eftersom enkidten gjordes elektroniskt. Enligt Ejlertsson (2005, 12) eliminerar man
intervjuareffekten dd man gor en enkit. Det innebér att informanterna i lugn och ro kan gé genom
frgorna och svara helt anonymt. Detta kan ocksa vara en nackdel i och med att frigorna kan
misstolkas, vilket kan ge mindre bredd pa svaren. Dérfor ar det viktigt att man har tydliga fragor

och ett begrénsat antal s att enkéten inte blir for lang.
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Da respondenterna gjorde enkidten anviande de studiens fragestdllning som utgangspunkt. Enkéten
hade 6ppna fragor och gjordes elektroniskt i SurveyMonkey (bilaga 3), som &r en hemsida dir man
kan skapa egna enkéter. Informanterna har fatt linken till enkdten via e-post. Det dr enkelt att svara
pa en enkdt pa Internet. Informanterna far i lugn och ro ga genom frdgorna och genom en
knapptryckning skicka ivig svaret (Denscombe, 2009, 215). Oppna fragor innebir att informanten
sjdlv far formulera svaret och bestimma ldngden. Fordelen dr att informationen som samlas in
kommer att f& mer bredd. Nackdelar med 0ppna frdgor kan vara att det krdver storre anstringning

av informanterna och att det kraver mer tid {for analys av respondenterna. (Denscombe, 2009, 221)

6.2 Urval

Da det handlar om kvalitativ forskning ar det viktigt att man inte véljer sina intervjuobjekt
slumpmassigt, utan man ska ta studiens syfte och fragestillningar i beaktande. Antalet informanter
ar inte sa stort, men kvaliteten &r viktigare &dn kvantiteten eftersom det dr ménniskors egna

upplevelser respondenterna kommer att undersoka. (Henricson, 2012, 134).

Respondenterna har valt att ga via foreningen Regnbédgsankan i Finland och Regnbédgsfamiljer i
Finland for att komma i kontakt med homosexuella kvinnor med barn, vilka har upplevelser av
modra- och barnrddgivning och fordldraférberedelsekurser. Respondenterna kontaktade
verksamhetskoordinatorn vid Regnbdgsankan och hon skickade ut ldnken till enkéten (bilaga 3) i
samband med deras medlemsbrev via mail i oktober 2014. Respondenterna kontaktade dven
organisationssekreteraren vid Regnbagsfamiljer i Finland, som publicerade lanken till enkéten pa

deras Facebook-sida i februari 2015.

6.3 Etiska principer

Genom hela forskningsprocessen dr det viktigt att ha ett etiskt forhéllningssatt, vilket forutsétter att
informanterna dr medvetna om syftet med studien samt att man dr medveten om sina egna
varderingar, uttryck och handlingar. Denna etiska princip géller dnda fran valet av dmne till det
fardiga resultatets spridning. Under forskningsprocessen ska inga ménniskor utnyttjas, saras eller

skadas. (Henricson, 2012, 70-71).

Fore respondenterna skickar ut enkiterna ska ett samtycke séndas till informanterna for att
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sdkerstélla att personerna vill delta i studien. Dir ska respondenterna informera om studien, dess
syfte samt hur datainsamlingen kommer ske. Detta ger informanterna mojlighet och rétt att vdlja om
och pa vilket sitt de vill delta eller inte. Detta stoder den etiska principen om att skydda
informanternas frihet och sjidlvbestimmanderitt. For ett samtycke krdvs att informanterna har
forstatt informationen som getts, sé att de kan fatta ett beslut, girna med lite betédnketid. (Henricson,
2012, 82-83). Informanternas identitet ska skyddas genom att respondenterna inte sprider data
vidare till obehoriga, samt att informanterna forblir anonyma 1 sina svar. Svaren ska inte kunna

hirledas till den enskilda personen som svarat (Henricson, 2012, 86-87).

Respondenterna skickade enkédtanhdllan (bilaga 2) och enkidten (bilaga 3) at
verksamhetskoordinatorn vid Regnbagsankan i1 Finland i1 september 2014. I enkidtanhdllan och
enkdten beskrev respondenterna syftet med studien, garanterade informanternas anonymitet i
studien och gav en tidsgrins pd tvd manader. Verksamhetskoordinatorn skickade ut ldnken till
enkéten (bilaga 3) i samband med deras medlemsbrev 1 oktober 2014. Ingen av informanterna har
behovt uppge kontaktuppgifter och respondenterna har inga e-postadresser till de som svarat pa
enkdten. Respondenterna skickade dven enkitanhdllan (bilaga 2) och enkéten (bilaga 3) at
organisationssekreteraren vid Regnbédgsfamiljer 1 Finland, hon publicerade linken till enkdten pa

deras Facebook-sida och skickade ut den 1 medlemsutsskicket i februari 2015.

6.4 Kvalitativ innehéllsanalys

Den kvalitativa innehallsanalysen dr en metod som hjélper att analysera innehdllet i en text.
Innehallsanalysen foljer ett specifikt monster ddr man forst véljer ut ett lampligt textavsnitt, som
sedan bryts ner i mindre enheter, vilka bildar teman. Meningsenheterna kan vara ord, meningar eller
hela stycken. Utgdende fran meningsenheterna utarbetas kategorier, som ska vara grundade pa
syftet for studien som gors. Utgdende frn kategorierna kodar man ut relevanta ord och meningar

som bildar underkategorier. (Denscombe, 2009, 307)

Respondenterna fick 14 svar, varav 1 svar inte kunde anvédndas pé grund av bristande innehall. Forst
lastes svaren igenom i1 SurveyMonkey, dédrefter sammanstélldes svarstexterna till alla fragor i ett
dokument. Respondenterna delade in svaren skilt utgdende fran deras teman, det vill siga
upplevelser av modrarddgivning, barnradgivning och fordldraforberedelskurser. Svaren

kategoriserades 1 positiva och negativa upplevelser varifran underkategorierna kodades ut.
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Underkategorierna skapades pa basen av likheter svaren emellan i kategorierna.

7. Resultatredovisning

Respondenterna har gatt igenom enkéten och analyserat den med hjélp av kvalitativ innehallsanalys.
Respondenterna har delat in texten i teman, kategorier och underkategorier. Informanterna beskriver
hur de har upplevt bemdtande inom mddra- och barnrddgivning och pa fordldraférberedelsekurser.
Dessa bildar vara tre olika teman. I texten ser man tydliga beskrivningar pa positiva och negativa
upplevelser, vilka bildar vara kategorier. Kategorierna kommer att beskrivas med underkategorier,
vilka vi kommit fram till utgdende fran informanternas svar pé fragorna. Respondenterna har valt att

citera informanternas upplevelser under varje underkategori. Citaten &r skrivna med kursiv stil.

7.1 Upplevelser av bemdtande inom modraradgivningen

Informanterna har beskrivit deras upplevelser av bemodtande inom mdodrarddgivningen. Ur den
sammanfattande texten kan man sidrskilja tvd kategorier: positiva och negativa upplevelser. De

flesta informanter hade bade positiva och negativa upplevelser av mddraradgivningen.

7.1.1 Positiva upplevelser

10 av 14 informanter hade upplevt bemdtandet inom modrarddgivningen som positivt.
Informanterna beskriver mddraradgivningen bland annat som fordomsfri, saklig, positiv, Oppen,
véinlig och sympatisk. Ur texten som omfattar de positiva upplevelserna kan man sérskilja tva

underkategorier som beskriver modraradgivningen: Saklighet och jimlikhet.

Informanterna har upplevt modraradgivningen som saklig. Saklighet innebér att man som vérdare
fokuserar pd informationen som ges 1 stéllet for att enbart fokusera pa fragor gédllande homosexuella
mammor. Det har uppskattats da vardaren stillt specifika fragor géllande exempelvis donatorn
enbart d& det behdvts och inte pa grund av nyfikenhet. En gravid mamma vill bli bemoétt som vilken
gravid mamma som helst. Informanterna tycker att det dr bra om vardaren kan ta minoritetsfrigor
med lite humor istéllet for att bli avskrickta, eftersom det ar ett relativt nytt fenomen att bemota.
Nedan foljer citat som beskriver underkategorin saklighet.

’

“"Modrarddgivningen har varit bra, saklig, fordomsfri.’
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“Ingen har ndgonsin fatt oss att kdnna oss obekvima utan alla har bemott oss som vilka modrar

som helst, med gott humoér, saklighet och med specifika frdagor da det varit relevant.”

"Sakligt, vanligt, oppet.”

”... alla var sympatiska, inga storre grejor ang. att vi var tvda kvinnor som fdr barn..... Vi tyckte bdst
om dd radgivaren sjdlv kan ta dessa frdagor med lite humor, dd det ju faktiskt dr ett rdtt sa nytt

fenomen att bemota. :)”

"En del fragor kunde vi ta upp ... En ldikare fragade om den hdr typen av fragor, det kindes

otroligt: tink, hon gdr genast in i det som dr visentligt.”

Informanterna har upplevt bemoétandet pd modrarddgivningen som jamlikt. Informanterna skriver
att modraradgivningen var den fOrsta officiella instansen som erként och bemott bAda mammorna
som vilka blivande mammor som helst. Vissa uttryckte att bemotandet pa modrarddgivningen hade
overtriaffat deras forvantningar. Det har uppskattats dd den sociala mamman fatt delta som forélder,
speciellt da ocksa véardaren fragade den sociala mamman om é&rftliga sjukdomar dven om det inte
egentligen var relevant. Informanterna skriver ocksa att bemotandet kan paverkas av virdarens egna

attityder, syn och kunskaper i amnet. Nedan foljer citat som beskriver underkategorin jamlikhet.

“"Men det har knappt ndagonsin varit tal om ndgonting som skulle ha foranlett sdrskilda fragor till

’

oss med anledning av var familjesituation. Ett bemotande som overtrdffat mina forvintningar.’

"Det kdndes som att radgivningen och var hdlsovdrdare var den forsta "officiella” instansen som
sdg oss som tvd blivande mammor. Den upplevelsen héinger sdikert mycket pa hélsovdardaren sjdly,
hélsovdrdarens syn, attityd, kunskap etc. I vart fall fanns det inget att klaga pa utan allt kdndes
totalt normalt och vanligt, som att vi inte skillde oss fran de andra familjerna hon trdffade under

’

dagen.’

“Bdada mammorna frdgades ut om drftliga sjukdomar, vilket kdndes bra och jamlikt dven om de ju

’

inte drvs fran oss bdada.’
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“Radgivningen och var hdlsovdardare har fran bérjan bemott mig och min sambo jdamlikt och som

vem som helst annan.”

7.1.2 Negativa upplevelser

8 av 14 informanter hade upplevt bemodtandet inom mdodrarddgivningen som negativt.
Informanterna beskriver att de ibland blev forvirrade och kinde sig utanfor radgivningens fokus,
samt att vardaren var besvirad och inte visste hur hon skulle bete sig. Ur texten som omfattar de
negativa upplevelserna kommer respondenterna fram till tvd underkategorier: heteronormativt och

okunskap bland véirdare.

Informanterna tycker att modraradgivningen overlag varit heteronormativ. Informanterna beskriver
blanketter som forvirrande och att de riktar sig enbart till heteropar. Raddgivningen har &ndé
forklarat for paren vad som menats med frigorna i vissa blanketter, men det har varit svart i och
med att de riktats at heteropar. Byrdkratier overlag borde uppdateras sé att det lampar sig alla

blivande forédldrar. Nedan foljer citat som beskriver underkategorin heteronormativt

"Vi var ibland forvirrade med tanke pd olika blanketter att fylla i, men fick det klart vid
radgivningen sedan. t.ex. dr det viktigt att det dr den biologiska pappans gener som frdagas efter
med tanke pd drftliga sjukdom, men da det handlar om vistelser utomlands dr det partnern som dr
den man ska tinka pd. Aven frdgan om konstgjort befruktning var oklar for oss, dd vi gjorde
hemmainsemination. oklart dr dd vad som avses med frdgan, fragar man efter om det finns ett

ldkerintyg, om donationen dr anonymt, eller om det inte var samlag som ledde till graviditeten?”

“Miljon mycket heteronormativ.”

2

“Esitteet olivat vain heteropareille. Niitd pitdisi uusia.

Vissa av informanterna har beskrivit vardaren som okunnig i fragor gillande problematiken och
dynamiken i olika typer av familjer, ingen sérskild kunskap om regnbagsfamiljer fanns. En virdare
hade varit besvirad av situationen och inte vetat hur hon skulle bete sig. Vilket gav mammorna
intrycket att vardaren inte fOrstod deras situation. Vid allménna fragor om graviditet har
informanterna ansett att vardaren varit kunnig, men vid specifika fragor for deras familjesituation
har de inte fatt det stod de onskat. Ndgon av informanterna skriver att den sociala mamman kénde
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sig utanfor rddgivningens fokus. Nedan foljer citat som beskriver underkategorin okunskap bland

vardare.

“Partnern kdnde sig i regel lite utanfor rdadgivningens situation och fokus, fast man gar genom en

stor kdnslomdssig process ocksd som icke-gravid parnter. ”

“Hdlsovdrdaren var besvirad av situatiuonen, hon saknade ord, visste inte riktigt hur hon skulle

betee sig. Bemotandet var dnda helt vanligt.”

“Ingen sdrskild kunskap om problematiken och dynamiken i olika typer av familjer. En del fragor
kunde vi ta upp, men upplevde inte att det kommer sadant stod som i de andra vanligare fragor som

personalen har kompetens pa”

“Ingen kunskap om fragor som giller regnbdgsfamiljer, rddgivaren visste t.ex inget om intern

adoption”

7.2 Upplevelser av bemotande inom barnradgivningen

Informanterna har beskrivit sina upplevelser av bemdtande inom barnrddgivningen. Ur den
sammanfattande texten kan man sirskilja tva kategorier: positiva och negativa upplevelser. De

flesta informanter hade bade positiva och negativa upplevelser av barnrddgivningen.

7.2.1 Positiva upplevelser

11 av 14 informanter hade upplevt bemdtandet inom barnradgivningen som positivt. Informanterna
beskriver barnradgivningen och vardaren bland annat som jattebra, bra bemdtande, sympatisk,
professionell, empatisk, kunnig, saklig, positiv, en resurs samt att vardaren kunde lyssna. Ur texten
som omfattar de positiva upplevelserna kan man sérskilja en underkategori som beskriver

barnraddgivningen: professionellt bemétande.

Informanterna tycker att bemotandet vid barnradgivningen har varit bra. Frdgorna som stillts har
varit sakliga och relevanta for deras behov. Virdarna har beskrivits som professionella, kunnande
och empatiska. Vardarna har varit en resurs och informanterna har ként att vardaren har lyssnat till

deras behov. Informanterna beskriver en vardare som mycket vis med ldng erfarenhet, vilket kan
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paverka bemdtandet positivt. Barnet har fatt den vard som behovts och atmosfédren har varit varm.

Nedan foljer citat som beskriver underkategorin professionellt bemotande.

“Jdttebra! Ett barn dr ett barn. De vigs och mdts pd samma sdtt. Dd det, pa vart initiativ, varit tal
om forvintad ldngd pa barnen sd har vi behovt uppge donatorns lingd. Men aldrig annars har det

varit nagra stunder eller fragor som skulle ha fdtt oss att kidnna oss utpekade.”

“Bra bemotande. inget tvivel t.ex. om att det dr vi som dr fordldrarna till barnen. vi fick rad enligt

2

det som vi behévde. sympatisk radgivare har vi.

"Hdlsovardaren har alltid varit ytterst proffesionell, empatisk och kunnig. Vi far den hjdlp vi

behover och blir bemotta jamlikt och sakligt.”

"En hdlsovardare som verkligen var en resurs, en mkt vis kvinna med ldng erfarenhet och som

)

kunde lyssna.’

“Barnet far den vdrd som behdvs, vdra fragor blir besvarade och bemotandet dr varmt.”

7.2.2 Negativa upplevelser

7 av 14 informanter beskrev dven barnrddgivningen som heteronormativ, frimmande, obehaglig,
viarderande och att vardaren inte tycks ha nagon sdrskild kunskap om regnbagsfamiljer. Ur texten
som omfattar de negativa upplevelserna kommer respondenterna fram till tvd underkategorier:

heteronormativt och okunskap.

Informanterna upplevde vissa fragor som obehagliga och virderande. Krinkande fragor
motiverades inte, utan limnade mammorna forvirrade vilket gjorde att de kénde sig orittvist
behandlade. Forhallningssittet och byrakratier dverlag var heteronormativa och svarade inte pa

informanternas behov. Nedan foljer citat som beskriver underkategorin heteronormativt.

"Det dr forst i ramen for en utredning om vdr son har behov av ergoterapi som vi stétte pd frdagor
som: men har ni tinkt pa att han inte har en manlig forebild, som kdndes lite mera obehagliga och

vdrderande. problemet ddir var att denna psykolog inte ndrmare motiverade varfor vi borde ha tdnkt
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pa det i just denna situation som var aktuell”

”Aven hiir ett heteronormativt forhdllningssdtt.”

“Esitteet olivat vain heteropareille. Niitd pitdisi uusia.”

Informanterna har skrivit att personalen inte har tillrdckligt med kunskap angdende
regnbagsfamiljer. Mammorna kénner att konet inte har ndgon betydelse och att de inte vill vara de
som maste utbilda personalen om regnbigsfamiljer. Ordanvindning kunde ibland skapa konflikter
dd vardare anvint sig av opassande ord. En vérdare hade kallat donatorn for “pappa”, som
mammorna enbart ser som donator eftersom han inte kommer vara delaktig i barnets liv. Nedan

foljer citat som beskriver underkategorin okunskap.
“Personalen verkar frammande for regnbdagsfamiljer. Vi dr dndd en helt vanlig familj fast vi dr tva
kvinnor, men konet pd fordldrarna borde inte ha nan som helst betydelse hdr. Det skulle vara

onskvdrt att man sjdlv inte behover vara den som utbildar personalen.”

“Det dr ok, men handlar mera om kontroll & mdtning osv. Men, som tidigare, alla dr positiva, men

tycks inte ha nagon sdrskild kunskap om regnsbdgsfamiljer.”

“Radgivningslikaren ett flertal ganger talat om "pappan” fastdn vi korrigerat och sagt att vi brukar

tala om donatorn.”
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7.3 Upplevelser av forildraforberedelsekurser

Informanterna har beskrivit sina upplevelser av fordldraforberedelsekurser. 9 av 14 informanter har
haft upplevelser av fordldraforberedelsekurser. Det framkom bédde positiva och negativa
upplevelser, diarifran kom respondenterna fram till kategorierna inkluderande och

heteronormativt innehall.

7.3.1 Positiva upplevelser av forildraforberedelsekurser

5 av 9 informanter har beskrivit fordldraforberedelsekurserna som mycket bra, givande, att de blev
vdl emottagna, nyfiket, vildigt positiv, jittebra och att de mottes med respekt. Ur texten som

omfattar de positiva upplevelserna kom respondenterna fram till underkategorin inkluderande.

Informanterna har haft positiva upplevelser av fordldraforberedelsekurser. Informanterna har ként
sig inkluderade som ett par och de har inte ként sig diskriminerade pa ndgot sitt. Vissa informanter
har deltagit 1 fordldraforberedelsekurser &mnad for heteropar, och de har ként sig vil emottagna och
inte upplevt extra nyfikenhet pa grund av deras familjesituation. Informanterna har uppskattat att
man forsokt anvinda passande formuleringar da man pratat om den sociala mamman. Vissa
informanter har deltagit i fordldraforberedelsekurser &mnad for regnbagsfamiljer och de har upplevt

den som mycket bra och givande. Citaten nedan beskriver underkategorin inkluderande.

"Vi gick pd en kurs dmnad for heteron. Vi var forsta kvinnoparet pd kursen. Vi blev vdl emottagna,

nyfiket, inte pd ndt sdtt diskriminerande. Vildigt positiv upplevelse!”

”...De har dnda forsokt och anstrdngt sig for att istdillet anvdnda formuleringar som "den andra

fordldern”, och dessa har jag uppskattat.”

“De inkluderade alla blivande fordldrar och diskriminerade inte mdnnen, eller mig som blivande,

icke-gravid mamma (min partner bar det barnet). Alla bemottes med respekt.”

”...hon berdttade t.o.m. att mdnnen kunde prova pa att "amma" genom en sdrskild slang fast pa

bréostet/med nappflaskan ndra. Och att hon med iver sdg framemot att se ifall jag, som den icke-

fodande mamman, ocksd skulle kunna borja amma barnet. En positiv och bejakande instdllning.
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Krivde inget dramatiskt alls.’

7.3.2 Negativa upplevelser av forildraforberedelsekurser

8 av 9 informanter har dven beskrivit fordldraforberedelsekurserna som heteronormativa,
gammaldags, konsstereotypa, negativa, icke-inkluderande, krdnkande och snidva. Ur texten som
omfattar de negativa upplevelserna av foridldraforberedelsekurser kom respondenterna fram till

underkategorin: heteronormativt innehall.

Informanterna har deltagit i olika fordldraforberedelsekurser och de har upplevt radgivningens
kursuppldgg och undervisningsmaterial som heteronormativ och gammaldags. Det har ofta pratats
om mamma och pappa, dven ibland om stddperson, vilket man som social mamma inte upplever sig
vara. Det dr konsstereotypt och vissa familjer har valt att inte ga radgivningens kurs pa grund av att
andra par, dven heteropar, har klagat pd att kursen ar heteronormativ. Informanterna sitter mycket
fokus pa vardaren som drar kursen, eftersom det dr vardaren som ska bemdta méangfald. Man borde
borja med att uppdatera materialet sa att vilken vardare som helst kan dra kursen pé ett sétt som
passar alla par. Vissa informanter har deltagit i tva olika fordldraforberedelsekurser pa olika orter
och upplevt stor skillnad i bemdtandet. Citaten nedan beskriver underkategorin heteronormativt

innehall.

“Innehdllet dr gammaldags och heteronormativt, det talas om mamman och pappan och ibland om

stodperson (vilket jag som social mamma inte upplever mig vara).”

Vi valde att inte gd pd de kurser som ordnas av rddgivningen eftersom vi hort enbart negativ kritik

om dem, att de dr for heteronormativa ocksd for heterofamiljer.”

"Kurserna har varit ganska konsstereotypa och fokuserande pa mamman och pappan.”

“Undervisningsmaterialet dr ganska heteronormativt och det dr upp till hdilsovdardarna att anpassa

det efter dagens mangfald. Ingen blivande fordlder tror jag vill bli kallad stodperson.”
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8. Tolkning

I detta kapitel kommer respondenterna att tolka resultatet mot de teoretiska utgédngspunkterna och
mot tidigare forskning. De teoretiska utgangspunkterna dr Campinha-Bacotes teori om kulturell
kompetens (2003) och Halldorsdottirs omvéardnadsteori (1996). Tolkningen baseras pa de
underkategorier som framkom i resultatet. Respondenterna har beskrivit 9 vetenskapliga artiklar
som berdor homosexuella kvinnors upplevelser av varden. Respondenterna har valt att tolka
upplevelserna av mddra- och barnradgivningen som en helhet, eftersom respondenterna kom fram
till liknande resultat 1 bada. Respondenterna har valt att tolka upplevelserna av

fordldraforberedelsekurser skilt. Underkategorierna skrivs med fet stil for att underlétta ldsandet.

8.1 Positiva upplevelser

Informanterna har beskrivit upplevelsen av bemodtandet inom modrarddgivningen som saklig.
Informanterna vill bli bemétta som vilka blivande fordldrar som helst och fa relevant information
och inte kiinna sig utpekade som annorlunda. Oppenhet och férdomsfrihet var uppskattade drag hos
vardaren. Enligt en studie av Lee (2004) ska mamman inte definieras utgaende fran sin sexualitet,
och denna aspekt av hennes personliga liv ska inte betonas for mycket. Bruhner, Lindhe och
Rondahl (2009) kom fram till att det var viktigt att barnmorskan fokuserade pa graviditeten och
framtida fordldraskap istdllet for pa deras sexuella liggning, vilket nagra deltagare hade upplevt. |
en studie av Spidsberg och Sorlie (2011) har man kommit fram till att barnmorskorna sidg det som
en utmaning att skapa tillit, vilket innebar att de var tvungna att hitta ett sitt att vara 6ppna och pa
samma gang respektera parens behov av privatliv. Detta visar att vardarna &r medvetna om detta

dilemma.

Informanterna har beskrivit modrarddgivningen som jamlik. Det var viktigt for informanterna att
den sociala mamman blev sedd och uppméarksammad som forédlder. Vardarens egna attityder och
kunskaper spelade ocksa roll hur mammorna blev bemétta. Bruhner, Lindhe och Réndahl (2009)
beskriver att det ar ett viktigt tecken pa en dppensinnad barnmorska om hon inkluderade den sociala
mamman fran forsta borjan. Da bada fordldrarna hade lika mycket att séga till om barnets hélsa var
upplevelsen positiv (Chapman, mfl, 2012). Den allminna upplevelsen av positivt bemotande var
kopplad till det sitt de blev uppmérksammade som fordlder av barnmorskan och i virden under

deras partners graviditet och forlossning. D& personalen visade att det var viktigt for den sociala
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mamman och partnern att fa vara tillsammans kénde sig den sociala mamman synlig och bekréftad.

(Erlandsson, Haggstrom-Nordin och Linder, 2010)

Informanterna har beskrivit bemotandet vid barnradgivningen som professionellt. Informanterna
upplevde att vardaren stillde sakliga fragor och att vardaren bemoétte dem pa ett varmt och vanligt
satt. Vardaren hade kunskap och erfarenhet av méngfald frén tidigare, vilket gjorde att
informanterna upplevde bemotandet som positivt. Enligt Irwin (2007) hor det till den etiska koden
att vardaren ska kunna kinna igen och respektera varje patients unika egenskaper och erbjuda vard
av hog standard. Enligt Spidsberg och Sorlie (2011) har erfarenhet en stor betydelse i och med att

den professionella attityden dndras fran att vara taktfull till att vara mer avslappnad med tiden.

Informanterna har beskrivit bemétandet inom mddra- och barnrddgivningen som sakligt, jamlikt
och professionellt. Enligt Halldorsdottirs omvardnadsteori finns det fyra olika typer av vardande /
icke-vardande (Halldorsdottir, 1996, 48). Informanterna i studien har upplevt professionell omsorg,
da de har kant sig bekvdma, trygga och avslappnade. De har fatt individualiserad vard enligt deras
egna unika behov och informanterna har upplevt att bdda fordldrarna inkluderats i vardprocessen.
Informationen som getts har varit saklig och relevant. I motsats till den professionella omsorgen
upplevs varden som likgiltig om patienten inte erkdnns som person (Halldorsdottir, 1996, 48-50).
Den sociala mamman kénde sig ofta utanfor radgivningens fokus och erkdnns inte som forélder till

barnet. Detta paverkar upplevelsen av bemdtandet som negativt.

8.2 Negativa upplevelser

Informanterna har beskrivit modra- och barnradgivningen som heteronormativ. Informanterna
skriver bland annat att broschyrer och blanketter riktade sig enbart at heterosexuella par, vilket
kunde gora vérdprocessen forvirrande. Forhéllningsséttet var heteronormativt. Ibland stélldes
kriankande fragor, som inte motiverades, vilket gjorde att fordldrarna kdnde sig diskriminerade. I en
studie av Jimsd och Kuosmanen (2007) har man dragit slutsatsen att orsaken till diskriminering
inom mddra- och barnrddgivning beror pd att de dr planerade for den heterosexuella kidrnfamiljen,
vilket dr opassande for regnbdgsfamiljer. I en studie av Bjorkman och Malterud (2009) kom man
fram till att vardpersonalen ofta antog att patienten var heterosexuell, vilket gjorde att patienten

sjdlv tvingades vilja att informera personalen om sin sexuella 1dggning eller vara passiv.
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Enligt Cherguit, Burns, Pettle och Tasker (2012) kdnner sig den sociala mamman utesluten och
osynlig 1 mddraradgivningens heteronormativa litteratur och dokumentation. I en studie av
Erlandsson, Haggstrom-Nordin och Linder (2010) fanns det efterfrdgan pé vard som var inriktad pa
samkonade par. Enligt Hayman, Wilkes, Halcomb och Jackson (2013) antogs kvinnorna ofta vara
heterosexuella, vilket fick dem att kdnna sig besvirade, obekvima och forldgna. Enligt Spidsberg
och Sorlie (2011) delade bade barnmorskorna och de lesbiska paren en kénsla av irritation gentemot
auktoriteter som inte tog itu med den heteronormativa sprakanvéndningen i formulér och journaler.
I en studie av Jimsd och Kuosmanen (2007) upplevde familjerna att broschyrer och blanketter var
foraldrade 1 och med att de riktade sig heterosexuella kdrnfamiljer. Blanketterna var konstruerade sa
att vardaren latt stdllde opassande fragor och det var inte mojligt att skriva in uppgifterna om den
sociala mamman i1 databasen. Enligt Singer (2012) var vissa vardare heterosexistiska 1 motet med

lesbiska par.

Informanterna skriver att det finns tydlig okunskap bland véardare vid moddra- och
barnradgivningen angaende regnbagsfamiljer. Informanterna beskriver att de ibland var tvungna att
utbilda personalen, vilket inte kdndes bra. Den sociala mamman kdnde sig i regel utanfor i
raddgivningens situation och fokus. I en studie av Bruhner, Lindhe och Rondahl (2009) poédngterar
fordldrarna vikten av att inte anvénda det lesbiska paret som kalla till information. I resultatet av en
studie gjord av Jimsa och Kuosmanen (2007) upplevde 40% av regnbdgsfamiljerna att vardaren
hade for lite kunskap om regnbagsfamiljer och deras sdrskilda behov. Enligt Chapman, m.fl. (2012)

var en vanlig negativ upplevelse att en av fordldrarna blev utesluten.

I en studie av Hayman, Wilkes, Halcomb och Jackson (2013) upplevde flera av deltagarna
homofobi 1 form av uteslutning, speciellt den sociala mamman, som inte accepterades som legitim
fordlder av vérdpersonalen. Hon fick inte delta i vissa vardprocedurer. I samma studie kom man
ocksé fram till att frdgor om hur paren blivit gravida var vanligast. Deltagarna beskrev att sidana
fragor stélldes enbart for att paren var lesbiska. Deltagarna tolkade dessa fragor som ett tillfdlle att
utbilda vardpersonalen om deras familjer, vardbehov och hurudan terminologi man foredrog.
Opassande fragor oberoende om de &r verbala eller via formuldr kan fa lesbiska mammor att kinna
sig obekvdma 1 vardsituationer, vilket kan leda till att man i framtiden motvilligt uppséker vard.
Enligt Spidsberg och Sorlie (2011) ar det viktigt att barnmorskan tar den sociala mammans roll i
beaktande, utan att jamfora hennes roll med en pappas roll i situationen. I en studie av Chapman,
Watkins, Zappia, Nicol och Shields (2011) kom man fram till att virdstuderande hade svag kunskap
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om homosexuella. Enligt Singer (2012) blir patienterna berévade sin vardupplevelse dé nyfikenhet
tar Over och patienterna tvingas utbilda sin virdare om sin sexuella liggning. Da tvingas det

lesbiska paret att undervisa och uppfostra just de personer, vars jobb &r att undervisa och uppfostra.

Informanterna har skrivit att det forekommer okunskap bland vardare vid mddra- och
barnrddgivningen, samt att bemoétandet Overlag dr heteronmormativt. Enligt Campinha-Bacote
(2003) borde vardaren fokusera pa tre specifika problem; vérderingar, vanor och trosforestallningar
gillande hélsa. Baserat pa resultatet 1 respondenternas studie kom de fram till att informanterna har
upplevelser av bdde medvetet kompetenta och omedvetet inkompetenta vardare. Att vara medvetet
kompetent innebér att man har stor erfarenhet av méten med andra kulturer, vilket gor att man kan
agera spontant (Campinha-Bacote, 2003, 19-21). Vissa informanter beskriver en véardare med
mycket erfarenhet som vis och empatisk. Resultatet visar pa att ménga vardare skulle behova dkad
kunskap om lesbiska kvinnors vérderingar, vanor och trosforestéllningar. For att uppna detta maste
vardaren ha ett kulturellt begér, det vill sdga en vilja att 14ra sig om andra kulturer och inte en kénsla
av att man maste ldra sig (Campinha-Bacote, 2003, 15). Informanterna beskriver att det inte finns
ndgon sidrskild kunskap angdende regnbdgsfamiljer och det paverkade upplevelsen av bemdtandet
negativt. Detta visar pad brist pd professionell omsorg i form av inkompetens, vilket 4r en av
orsakerna till icke-virdande. D4 en vérdrelation inte formas och vardaren inte visar intresse for
patientens behov upplevs det som icke-virdande. (Halldonsdottir, 1996, 48-50) Nagra informanter
skriver att de haft olika vardare varje géng de besokt raddgivningen. Om man inte har ként

gemenskap med sin vardare har man blivit misstdnksam och tillbakadragen.

8.3 Foraldraforberedelskurser

Informanterna har beskrivit fordldraforberedelsekurserna som inkluderande. Informanterna har
ként sig inkluderade i kursen och inte diskriminerade pd nagot sétt. Vissa informanter deltog i en
kurs @mnad f6r heteropar och vissa deltog 1 regnbagsfamiljernas kurs. Vissa av informanterna hade
endast gatt regnbdgsfamiljernas fordldraforberedelsekurs pa grund av att de hort att kursen som
rddgivningen ordnat varit for heteronormativ. I en studie av Erlandsson, Héggstrom-Nordin och
Linder (2010) fanns det efterfragan pa vard som var inriktad pa samkonade par. P& detta sétt kunde

de triffa andra i samma situation och diskutera problem som var speciella for dem.

Informanterna har beskrivit innehallet 1 fordaldraforberedelsekurserna som heteronormativt. De
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beskriver innehallet som gammaldags och konsstereotypt. I en studie av Spidsberg och Sorlie
(2011) kom man fram till att det var utmanande for barnmorskorna att anvinda konsneutrala ord
under fordldrafdrberedelsekurser, men de lesbiska paren blev séllan foroldmpade ifall motet annars
gick bra. Enligt Bruhner, Lindhe och Rd&ndahl (2009) blev ingen av deltagarna erbjudna
fordldraforberedelsekurser, de antog att barnmorskan hade svért att hantera att de var tvd mammor
istéllet for en mamma och en pappa. Enligt Erlandsson, Haggstrom-Nordin och Linder (2010) hade
den sociala mamman svart att veta var hon hérde hemma under foridldraforberedelsekurser. De
kidnde ofta att de hade annorlunda fragor dn vad pappor hade, samt att de hade ett annat slags

forhallande till sin partner. Den heteronormativa attityden var dominant.

9. Kritisk granskning

Respondenterna har valt att anvinda sig av Denscombes verifiering av data som han beskriver i sin
bok ”Forskningshandboken — for sméskaliga forskningsprojekt inom
samhillsvetenskaperna” (2009). Han beskriver fyra grundvalar for att bedoma kvaliteten pd en
forskning; validitet, tillforlitlighet, generaliserbarhet och objektivitet. Respondenterna har valt att

beskriva dessa fyra grundvalar for att sen tillimpa dem i deras studie.

9.1 Validitet

Validitet beskriver hur noggrannt det insamlade materialet dr, samt om det &r ldmpligt betrdffande
forskningsfrdgan som undersoks. Validitet hdnvisar dven till om det insamlade materialet tolkats pa

ratt sitt, samt om man anvint sig av ritt datainsamlingsmetod. (Denscombe, 2009, 378)

Respondenterna anvinde sig av en elektronisk enkdt med Oppna fragor. Respondenterna anser att
denna datainsamlingsmetod var lamplig 1 och med att de ville gora en empirisk studie dér
informanterna sjdlv fick beskriva sina upplevelser, vilket skulle besvara studiens frigestéllning.
Dock var nagra av svaren korta, vilket gjorde att materialet inte blev sa uttdmmande som
respondenterna hoppats pd. Det respondenterna kunde ha gjort annorlunda var att beskriva fragorna
tydligt for informanterna sa skulle svaren kanske ha blivit mer utforliga. Respondenterna hade tva
fragestillningar frdn borjan, men valde att ta bort den ena eftersom de upplevde att den styrde
informanterna mot ett specifikt svar i enkédten. Respondenterna har kommit fram till liknande

resultat som i tidigare forskning och de har kunnat koppla resultatet till vardteorierna som beskrivits
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1 borjan av studien.

9.2 Tillforlitlighet

Tillforlitlighet eller pélitlighet hdnvisar till ifall forskningsinstrumentet 4r neturalt, det vill sdga om
det skulle ge samma resultat om en annan forskare skulle ha gjort samma studie. Vid kvalitativ
forksning finns det risk att forskaren kommer for nira forskningsinstrumentet, vilket kan péverka
resultatet. Tillforlitlighet hdnvisar &dven till att tydligt redogdéra for metod, analys och

forskningsprocess. (Denscombe, 2009, 381)

Informanterna som deltog i studien var alla homosexuella kvinnor med barn, alltsd tycker
respondenterna att svaren blev tillforlitliga eftersom informanterna beskrev sina upplevelser av ett
dmne som de har upplevelser av. Dock vet respondenterna inte om informanterna har ldamnat bort
vissa saker dd de svarat pa fragorna. Respondenterna vet inte varifrdn i Finland informanterna ér,
vilket kan gora att det funnits lokala skillnader angdende rddgivningarna och mdjligheter till
anpassad service. Frdgorna i enkdten har varit 6ppna, och respondenterna har dirmed inte forsokt
leda in informanterna pa ndgot visst &mne. Respondenterna har tydligt beskrivit metoden for

studien, samt hur de gétt tillvdga under hela forksningsprocessen.

9.3 Generaliserbarhet

Generaliserbarhet eller overforbarhet innebdar huruvida man kan tillimpa resultatet i studien pa
tidigare forskningsresultat. Det handlar om att resultatet man kommit fram till kan forklara eller
forekomma 1 tidigare forskning, antingen allmént eller universiellt. Alltsd att man inte har kommit

fram till helt nya resultat, eftersom det kan peka pa att resultatet inte dr tillforlitligt. (Denscombe,

2009, 379).

Respondenterna har inte kommit fram till helt nya resultat, utan resultatet i den hér studien forhéller
sig till tidigare forskning. Respondenterna har anvént sig av studier frin olika delar av vérlden och

respondenterna har &nda kommit fram till liknande slutresultat.

9.4 Objektivitet

Objektivitet innebdr att forskaren inte ska ge vilseledande information i studien pa grund av
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subjektivitet. Forskaren ska vara neutral och opartisk for att resultatet ska bli réttvist och arligt.
(Denscombe, 2009, 379). Dock kan forskarens egna vérderingar inte helt elimineras dd man gor en

kvalitativ studie (Denscombe, 2009, 384).

Respondenterna har i sin studie forsokt vara neutrala och haft ett 6ppet sinne. Respondenterna anser
att deras egna vérderingar inte har paverkat resultatet. Dock finns det risk att deras forforstaelse i
dmnet och den tidigare forskningen har péverkat vad man sokt efter under analysen, vilket kan ha

paverkat resultatet.

10. Sammanfattande diskussion

Syftet med examensarbetet var att beskriva homosexuella kvinnors upplevelse av bemotande inom
mddra- och barnradgivning. Respondenterna anser att de, med hjilp av tidigare forskning och med

hjilp av informanterna i studien, har kunnat beskriva examensarbetets syfte.

I studien kom respondenterna fram till att mddra- och barnrddgivningen 6verlag ar heteronormativ,
bade gillande byrdkratier och i forhdllningsséttet. Det finns ett behov att uppdatera material och
vardarnas kunskap angdende regnbdgsfamiljer. Informanterna tyckte det var svart att forstd vissa
blanketter d& de enbart dr anpassade for heteropar. Detta skulle kunna atgirdas genom att fornya
blanketter och dylikt sa att de passar alla familjeformer eller s& skulle man utveckla nya blanketter
at varje familjeform. Respondenterna anser att detta skulle vara till hjdlp bdde for
regnbdgsfamiljerna och for virdpersonalen. Virdpersonalen skulle ha ldttare att bemota alla sorters
familjer om det skulle finnas ritt material till forfogande. Vardpersonalen borde lisa in sig pa
regnbigsfamiljernas situation i Finland sa att de kdnner till deras mojligheter och eventuella hinder i
samhiéllet. Vardpersonalen bor fundera kring sina egna attityder och kunskaper i1 @mnet och

diskutera med kollegor om detta.

Studiens resultat visar att fordldraforberedelsekurserna ar heteronormativa, men att det inte varit
nagot fel pd bemdtandet. Aven hir borde man uppdatera det konsstereotypa och gammalmodiga
undervisningsmaterialet s att man som vardare kan beméta hetero- och homopar jamlikt i samma
grupp. Respondenterna kommer anvinda sig av resultatet i examensarbetet som grund for
utvecklingsarbetet. I utvecklingsarbetet kommer respondenterna soka vetenskapliga artiklar

angdende vardpersonalens upplevelser av homosexuella kvinnor som soker vard.
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Enkéatanhallan

ANHALLAN OM GENOMFORANDE AV ENKAT

Vi dr tvd studerande vid Yrkeshogskolan Novia i Vasa, Finland, med UP vérd, med inriktningen
hdlsovardare och barnmorska och vi haller som bdst pa att skriva vart slutarbete for
sjukskotarstudierna.

Syftet med vart slutarbete dr att beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av bemétande inom
modra- och barnrddgivningen for att 6ka kunskapen bland vardpersonal och vérdstuderande. Vi
hoppas att vart resultat i framtiden ska kunna anvidndas som en utgdngspunkt i mdtet med hbt-
familjer.

For att kunna utfora detta slutarbete skulle vi darfor behova fa information av homosexuella
kvinnor som har erfarenheter av mddra- och barnradgivningen. Enkédten kommer att bestd av frigor
didr man far formulera sina svar fritt. Vi dmnar skicka ut enkdten elektroniskt till de som é&r
intresserade. De som svarar garanteras anonymitet.

Héarmed anhaller vi vénligen om att {4 genomfora en enkdtundersdkning via er forening.

Svaren kommer att samlas in under juni-augusti 2014.

Vi onskar fa bekriftelse av Er sa fort som mojligt.

Var handledare for vart slutarbete ar lektor Marie Hjortell, Yrkeshogskolan Novia

Med vénliga hélsningar

Elin Sj6strom emsjostrom@gmail.com tel: 0504648369

Ida Qvarnstrom idagvarn@gmail.com tel: 0440667065
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Bilaga 3 — enkat

Enkit

Vi ér tva studerande vid Yrkeshogskolan Novia i Finland, Vasa, med UP vérd, med inriktningen
hilsovardare och barnmorska och vi haller som bist pa att skriva vart slutarbete for

sjukskotarstudierna.

Syftet med vart slutarbete ar att beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av bemétande inom
mddra- och barnradgivningen for att 6ka kunskapen bland vardpersonal och vérdstuderande. Vi
hoppas att vart resultat i framtiden ska kunna anvéndas som en utgdngspunkt i mdtet med hbt-
familjer.

Deltagandet ar frivilligt och studien gors anonymt. Har ni fragor angiende studien &r ni vilkomna

att kontakta undertecknade.

Skicka era svar via mejl till emsjostrom@gmail.com eller idagvarn@gmail.com sa fort som

moijligt

1. Har ni erfarenheter av médraridgivningen?

Ja /Nej

1. a) Om ni har erfarenhet av modraradgivningen, beskriv med egna ord era upplevelse av

modraradgivningen.

2. Har ni erfarenheter av barnradgivningen?
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Ja / Nej

2. a) Om ni har erfarenhet av barnradgivningen, beskriv med egna ord era upplevelser av

modraradgivningen.

3. Har ni erfarenhet av foraldraforberedelsekurser?

Ja /Nej

3. a) Om ni har erfarenheter av foraldraforberedelsekurser, beskriv er upplevelse av dem

4. Om ni inte fick det stod som ni onskade, vad saknades?

Tack for Era svar! ©
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Abstrakt

Syftet med detta utvecklingsarbete &r att sprida kunskap om homosexuella kvinnors upplevelser av
bemotande inom mddra- och barnradgivning. Syftet ar dven att ge 6kad kunskap at hilsovardar- och
barnmorskestuderanden om resultatet frdn examensarbetet och om regnbdgsfamiljer och deras

situation 1 Finland idag.

Utvecklingsarbetet baseras pd resultatet frin examensarbetet "Homosexuella kvinnors upplevelser
av bemdtande vid mddra- och barnradgivningen” (Qvarnstrom & Sjostrom, 2015). Resultatet 1
examensarbetet visar hurdana upplevelser mammorna har av bemétandet, med utvecklingsarbetet
vill respondenterna fordjupa sig 1 regnbdgsfamiljernas situation i Finland just nu. Utvecklingsarbetet
bestar av en broschyr (Bilaga 5) for vardpersonal och en temaformiddag (Bilaga 1-4) som ordnades

vid Yrkeshogskolan Novia i1 Vasa.
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Summary

The aim of this development project is to spread knowledge about homosexual women’s experience
of encounters in maternal and child care. The aim is also to incorporate information, about the result
from the bachelor’s thesis and about rainbow families and their situation in Finland, to students in

public health and midwifery.

The development project is based on the result of the bachelor’s thesis "Homosexual women’s
experience of encounters in maternal and child care” (Qvarnstrom & Sjostrom, 2015). The result of
the bachelor’s thesis show what kind of experiences the mothers have of the encounters, by this
development project the respondents want to immerse in the situation of rainbow families in
Finland today. The development project consists of av brochure (Appendicy 5) for healthcare
professionals and a theme day (Appendicies 1-4), which was held at Yrkeshogskolan Novia in

Vaasa.
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1. Inledning

Detta utvecklingsarbete baseras pa examensarbetet "Homosexuella kvinnors upplevelser av modra-
och barnradgivning — en kvalitativ studie” av Qvarnstrom & Sjostrom (2015). I examensarbetet
beskrev vi kortfattat olika strategier for bemdtande, dessa vill vi presentera genom en broschyr for
vardpersonal. Detta utvecklingsarbete kommer besta av en broschyr och det kommer presenteras
under en temaformiddag, som vi kommer att arrangera vid Yrkeshogskolan Novia. Under
temaformiddagen kommer vi presentera resultatet fran examensarbetet och presentera broschyren.
Under temaférmiddagen kommer en representant frdn Regnbagsankan att komma och foreldsa och
vi har dven bjudit in en tvabarnsmamma som kommer intervjuas. Hon kommer beritta om sina
upplevelser om att vara i en regnbagsfamilj och om hennes upplevelser av modra- och

barnradgivningen. Temaformiddagen och broschyren &r vara produkter for utvecklingsarbetet.

I examensarbetet kom det fram strategier for bemétande. Dessa strategier framkommer bland annat
i en studie gjort av Weber (2010). Enligt Weber (2010) kan vérdpersonal inforliva nuvarande
kunskap om barnutveckling, fordldraskap och juridiska frigor i arbetet med regnbagsfamiljer.
Manga barn i regnbdgsfamiljer moter pa sociala utmaningar, som vardaren i sin tur kan hjilpa
familjen att hantera. Oavsett vilken sexuell ldggning patienten har sa ska hon behandlas som den
unika ménniska som hon ir. I en studie gjord av Burkholder och Burbank (2012) utvecklades en
strategi for professionella vardare som arbetar med regnbagsfamiljer for att hjdlpa dem att bemota
dessa. Strategin lyfter fram vikten av att forstd och identifiera sina egna attityder och &sikter
angdende regnbagsfamiljer och med hjédlp av det kunna forédndra sina attityder om behovet finns.
Det ér ockséd viktigt att ta reda pa fakta om lagar och forordningar i landet angfende samkdnat
aktenskap, adoption och annat som kan vara relevant for regnbagsfamiljens rattigheter och
verklighet. Utbildning, erfarenhet och personlig reflektion ar visentliga delar for att kunna forbéttra
virden av samkonade fordldrar (Hammond, 2014). Det dr ocksd viktigt att dka synligheten av
lesbiska mammor for att komma ett steg ndrmare 1 att tillfredsstélla deras behov (Lee, Raitt &

Taylor, 2011).

I examensarbetet kom respondenterna fram till att modra- och barnradgivningen Overlag é&r
heteronormativ, bade gillande byrakratier och i forhallningsséttet. Det finns ett behov att uppdatera

material och vardpersonalens kunskap angdende regnbdgsfamiljer. Resultatet visade att



informanterna tyckte det var svart att forsta vissa blanketter da de enbart 4r anpassade for heteropar.
Detta skulle kunna &tgdrdas genom att fornya blanketter och dylikt sd att de passar alla
familjeformer eller s& skulle man utveckla nya blanketter at varje familjeform. Respondenterna
anser att detta skulle vara till hjdlp bade for regnbigsfamiljerna och for vardpersonalen.
Vardpersonalen skulle ha littare att bemota alla sorters familjer om det skulle finnas ritt material
till forfogande. Vérdpersonalen borde ldsa in sig pa regnbagsfamiljernas situation 1 Finland sa att de
kénner till deras mojligheter och eventuella hinder i samhéllet. Vardpersonalen bor fundera kring
sina egna attityder och kunskaper i &mnet och diskutera med kollegor om detta. (Qvarnstrom &

Sjostrom, 2015)

2. Syfte

Syftet med detta utvecklingsarbete ér att sprida kunskap om homosexuella kvinnors upplevelser av
bemdotande vid modra- och barnradgivning. Syftet dr dven att ge 6kad kunskap at hilsovardar- och
barnmorskestuderanden om resultatet fran examensarbetet och om regnbagsfamiljernas situation i
Finland idag. Resultatet i examensarbetet visar hurdana upplevelser mammorna har av bemdtandet,
och nu vill fordjupa oss regnbagsfamiljernas situation i Finland. Vi har valt att fokusera pa de
upplevelser som vi som vardpersonal kan utveckla och forbittra. Vi vill utveckla resultatet fran
examensarbetet och beskriva de strategier for bemdtande som kom fram i1 examensarbetet, vilka
kommer presenteras i broschyren. For att sprida kunskapen kommer vi att ordna en temaférmiddag
for vardstuderanden vid Yrkeshogskolan Novia, dér vi presenterar var broschyr och vart resultat
fran examensarbetet. Vi kommer dven bjuda in en representant fran Regnbagsankan for att foreldsa
om dmnet. Vi kommer att bjuda in en tvabarnsmamma till temaformiddagen. Hon kommer
intervjuas och hon kommer beritta om hennes upplevelser av att vara i en regnbagsfamilj och om

bemotandet vid modra- och barnradgivningen

3. Processbeskrivning

I detta kapitel beskriver vi hur vi gar tillviga da vi planerar broschyrens utseende och

temaformiddagens uppbyggnad.



3.1 Broschyr

En broschyr é&r ett litet hifte som innehaller viktig information eller reklammaterial. Vid visuell
kommunikation innebér det att man kombinerar typografi, bilder och design for att fa fram ett
budskap. Processen borjar med att vilja rétt beskrivning, vilket i sin tur 4r beroende av strategi och
analys av malet med produkten. Budskapet maste formas, till det behovs kreativitet for att kunna
paverka. Typografi ska viljas, text ska skrivas, bilder ska véljas och samtidigt ska man komma ihag
retorikkraven. Da dessa element kombineras bildas en logisk och inspirerande form. (Bergstrom,

2008, 6)

3.1.1 Behov av produkt

I examensarbetet (Qvarnstrom & Sjostrom, 2015) kom det fram att de flesta informanter ansag att
vardpersonalen pa radgivningarna hade for lite kunskap om regnbagsfamiljer. Darfor anser
respondenterna att produkten behovs som ett stod for vardpersonal och for att forbittra

upplevelserna av bemétandet for regnbagsfamiljerna.

Respondenterna har valt att géra en broschyr for hilsovardare och barnmorskor pa médra- och
barnradgivningar. I broschyren presenteras det viktigaste man behover veta i motet med
regnbagsfamiljer. I broschyren presenteras resultatet fran examensarbetet kortfattat och sen ges tips

pa hur man kan forbittra bemotandet i form av strategier.

3.1.2 Planering

En broschyr bestar av bade text och bild. Typografi handlar om bokstdvernas utseende, form och
deras anviandning i sammanhanget. Da man skriver en text ska man tidnka pa typsnittet, anvindning
av sma eller stora bokstiver, storleken pa textsnittet, radavstand, radens lingd, kolumnuppléigg,
ordavstdnd, bokstavsavstand, bakgrund, blick och papper samt sprak, innehall och ldsaren.

(Bergstrom, 2008, 104)

Erfarenhet visar att man uppnar bist ldsbarhet da man ldser en text med typsnitt man dr van med att
lasa. Times &r vildigt vanligt typsnitt 1 bocker, tidningar och reklam, och dr ddrmed létt att 1dsa. Om
en text omfattar enbart stora bokstdver ldser man den bokstav for bokstav, vilket gor det svarare att
lasa. Dock kan stora bokstdver vara anvdndbara i exempelvis rubriker. Textstorleken dr bést ldsbar

om den dr mellan 9 och 12 punkter. Om radavstandet ar for litet dr det svarare att ldsa, om det dr for
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stort har 6gat ddremot svart att hilla samman texten. En rad ska inte vara liangre dn 60 tecken, vilket
innefattar mellanslag. Det mest anvidnda kolumnuppldgget dr da alla meningar har samma ldngd.

(Bergstrom, 2008, 104-107)

Ordavstandet ska vara tillrickligt sd att man ser de enskilda orden tydligt. Dock ska det inte vara
mer #n radavstandet. Om avstandet dr for litet kan orden flyta ihop, vilket gor det svart att ldsa.
Avstandet mellan bokstdverna ska inte vara sd sma att de inte overlappar varandra, inte heller sa
stora att ordets formation sonderdelas. Lisbarheten paverkas ocksa av kontrasten mellan
bokstdverna och bakgrunden. De flesta ldsare foredrar svart text pa vit bakgrund. Man ska undvika
att kombinera farger som kompletterar varandra, vilka har en tendens att stora ldsningen. Valet av
bldck och papper spelar ocksa roll for ldsbarheten. Det viktigaste dr att texten inte blir suddig vid
utskrift. Typografiska faktorer &r inte det enda som paverkar ldasbarheten. Spraket, val av ord och
meningar, deras konstruktion och ldsarens motivation och formaga att forsta dr nyckeln till att fa

fram sitt budskap. (Bergstrom, 2008, 107-108)

Da man anvinder sig av visuell kommunikation &r det viktigt att man viljer bilderna med omsorg,
det vill sdga sa att bilderna passar ihop med textinnehallet. Man ska ocksé fundera pa var bilderna
ska visas och hur ofta, sa att de inte tar for mycket fokus fran texten. (Fors & Backstrom, 2015,

144)

3.1.3 Praktiskt genomforande

Vi valde firgen orange till broschyrens parmbild eftersom orange vécker varma kénslor och gladje.
Orange forknippas ocksa med livlighet, vinskap, generositet och sinnlighet. (Ryberg, 1999, 93)
Kiénslan av dessa vill vi viicka hos de som ldser broschyren. Till resten av sidorna 1 broschyren har
vi valt svart text pa vit bakgrund med grona ramar runt. Vi valde svart textfiarg med vit bakgrund,
textstorlek 12 samt radavstand 1,2 for att gora texten sa lattlast som mojligt.. Gront forknippas med
lugn, drommar, hopp, kirlek, dmhet, kinslighet och naturlighet, vilket vi vill formedla med
broschyren. (Ryberg, 1999, 93). Vart budskap &r saledes att vicka positiva kénslor hos de som ldser

broschyren, samt att lasarna ska kunna ta at sig informationen som finns i broschyren.

I broschyren presenteras upplevelserna av bemoétande vid modra- och barnradgivningen och

samtidigt presenteras strategier for bemotande. Detta for att forst kort beskriva upplevelserna och
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sen ge en losning pa hur man kan forbattra detta. I broschyren finns information om
regnbagsfamiljernas situation i Finland idag, vilket omfattar FPA:s stodformaner, Finlands lag och
aktuella héndelser. Framsidan bestar av en bild pa en regnbége tillsammans med rubriken "I motet
med regnbagsfamiljer”. Da man ppnar broschyren finns forst en kort presentation av oss och vart
examensarbete. Sen foljer en faktaruta med relevant information om regnbagsfamiljers situation i
Finland idag. Direfter beskriver vi FPA:s stodférmaner for regnbagsfamiljer och pa fjiarde sidan tar
vi upp strategierna for beméotande. De tva sista sidorna bestar av Lagstiftning i Finland och var man
kan hitta mer information. Pa baksidan av broschyren har vi ett citat av en av mammorna som

besvarade enkéten 1 examensarbetet och en stimningsfull bild. Broschyren finns som bilaga 5.

3.2 Temaformiddag

I detta kapitel beskriver vi temaformiddagens uppbyggnad och hur vi framfér véar del av
undervisningstillfdllet. Resten av temaformiddagen har planerats via mailkontakt med

verksamhetskoordinatorn vid Regnbagsankan.

3.2.1 Struktur

Da man ska ldra ut nagot &ar det viktigt att tdnka pa vissa saker fore. Planeringen av
undervisningstillfdllet viktig och utgdér en grund for foreldsningen. Det man framst ska beakta dr
vad som ska ldras ut, vem som ska ldra sig och hur det ska ga till (Larsson, 2013, 18-19). Larsson
(2013, 19) skriver ocksa att man ska planera vad man kommer fylla den tid man har till férfogande

och reflektera kring vilken information som ir relevant att férmedla.

Vi kommer att ordna en temaformiddag dédr vi kommer presentera broschyrens innehall, vilket
omfattar resultatet 1 examensarbetet. Vi kommer att presentera det infor en klass
hilsovardarstuderande, som paborjat hélsovardarinriktningen for ett ar sedan, och for en klass
barnmorske- och hilsovardarstuderande som paborjar sina inriktningar i januari 2016 vid
Yrkeshogskolan Novia. Under véar del av temaformiddagen #r ocksa representanten fran
Regnbagsankan och tvdbarnsmamman, som kommer intervjuas, ahorare. Vi presenterar broschyren
med hjilp av en powerpoint-presentation. Temaformiddagen halls vid Yrkeshogskolan Novia i Vasa

den 7 december k1l 09:15-11:45.

Vi kommer ha 2,5 timme till forfogande. Vi inleder temaformiddagen genom att presentera oss och

beritta om bakgrunden till vart utvecklingsarbete. Vi berittar dven hur dagen kommer se ut med
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hjilp av vér tidsplan (Bilaga 1). Efter det kommer vi presentera verksamhetskoordinatorn vid
Regnbagsankan och ge dver ordet at henne. Planeringen infér denna del av temaférmiddagen har
skett via mailkontakt med verksamhetskoordinatorn vid Regnbagsankan. Hon foreldser om
Regnbagsankan och gar genom olika hbtg-termer och hur de anvinds, for detta har planerats 45
minuter. Efter detta héller vi en paus pa 15 minuter. Vi har tillsammans med
verksamhetskoordinatorn bjudit in en nybliven tvabarnsmamma. Hon intervjuas av
verksamhetskoordinatorn kring hur det dr att vara i en regnbagsfamilj och kring upplevelser av
modra- och barnradgivningen. Till denna del av temaférmiddagen reserveras 45 minuter. Som

avslutning pa dagen tackar vi alla medverkande och spelar upp en lét.

Vi har valt att ligga upp formiddagen sa hir for att pd detta sitt far ahorarna forst en bred
introduktion i dmnet. Da forstar de mer av var foreldsning da vi beridttar om resultatet fran vart
examensarbete och om vér broschyr. Avslutningsvis intervjuas tvabarnsmamman och det ger
ahorarna storre mojlighet till att stilla fragor, da de forst fatt information om vad vi kommit fram till

i examensarbetet och fatt reda pa hur man kan ga tillvdga for att forbéttra upplevelserna.

3.2.2 Edukandanalys och malanalys

Enligt Larsson (2013) ska man reflektera kring om man ska kunna anvénda det man lér sig praktiskt
eller ska man ocksa veta vad som ligger bakom. Man ska ocksé fundera om man vill att studerandes
formaga till initiativ ska utvecklas genom att delta i diskussionen. Han menar att undervisningen
ska bygga pa deltagarnas egna erfarenheter. Det &r ldttare att ldra sig nagot nytt om man vet varfor
man ska ldra sig det. Da det giller undervisningen kan det handla om att sammanfora de

studerandes erfarenheter med kursinnehallet.

Da verksamhetskoordinatorn vid Regnbdgsankan har sin foreldsning tar hon med publiken i
diskussionen. Da intervjun med mamman sker far publiken mojlighet till att stilla fragor och
diskutera med dem. Pa detta sitt kommer studerande i publiken ha mojlighet att engagera sig i
amnet och far fundera sjdlv kring sina egna asikter. Storsta delen av de studerande som deltar har
inte paborjat sin inriktning 4nnu och har ddrmed inte varit ute pa modra- och
barnradgivningspraktik. En grupp har nyligen varit pa modra- och barnradgivningspraktik och har
kénner ddrmed till vad som gors. Gruppen idr saledes heterogen erfarenhetsméssigt. Det betyder att
vi girna ska beritta lite om modra- och barnradgivningen fore vi presenterar var produkt, sa att alla

studerande far ut sa mycket som mojligt av foreldsningen. Det vi kommer ldra ut dr bra att ldra sig

6



eftersom det dr ett aktuellt &mne och det ger studerande bra grund att sta pa infor kommande praktik

och jobb.

Overgripande mal for respondenternas del av temaférmiddagen #r att sprida kunskap om
homosexuella kvinnors upplevelser av bemétande vid modra- och barnradgivningen och om
strategier for bemotande. Overgripande mal for regnbigsankans del dr att studerande ska fa
fordjupad kunskap av en sakkunnig inom dmnet. Kognitiva mal dr att ahorarna ska ldra sig och fa
uppdaterad information om sant som berdr regnbagsfamiljens vardag. Affektiva mal for temadagen
ar att vicka motivation och intresse hos dhdrarna att vilja paverka, samt att dhorarna ska kunna ta at

sig informationen och vilja anvidnda det som grund i motet med regnbagsfamiljer

3.2.3 Dokumentation

Temadagen kommer dokumenteras i form av fotografering och en skriftlig sammanfattning, vilket
bildar resultatet av temadagen. Att anvinda sig av kamera for att dokumentera en héndelse &r ett
ypperligt sitt att dokumentera. Bilderna dr visuellt empiriskt material, som berittar vad det handlar
om. Bilderna kommer framkalla minnen frdn héndelsen hos de som deltog, vilket skriftlig
dokumentation inte gor pa samma sitt. Bilderna tillsammans med den skriftliga dokumentationen
blir saledes ett ultimat sétt att bevara hindelsen. (Fors & Bickstrom, 2015, 104-105). Under

temaférmiddagen tog vi bilder och de finns som bilaga 4 med bildtext.

4. Resultat

Resultatet omfattar temaférmiddagen och broschyren. Temaférmiddagen holls den 7.12.2015 pa
Yrkeshogskolan Novia 1 Vasa. Tidsplanen f{or temaformiddagen finns som bilaga 1,
undervisningsunderlaget som bilaga 3 och powerpoint-presentationen som anvindes som bilaga 2.

Dokumentation i form av bilder finns som bilaga 4. Broschyren finns som bilaga 5.

5. Kritisk granskning

Da man kritiskt granskar ett arbete ska man fundera om arbetet kunde ha skrivits annorlunda. Det

handlar inte om att vérdera, utan att utveckla och nyskapa. For att kunna ta stdllning till kvaliteten
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pa arbetet dr det av viktigt att ha kunskap inom sdvil &mne som metod. Man ska analysera hur
forskningsprocessens olika delar hdnger samman och det borjar med hur relevant problemet dr och
vad det har for betydelse. Den kommunikativa precisionen utgar fran titel, abstrakt och referenser
men ocksé i hur de olika delarna i forskningsprocessen har formedlats till ldsaren. (Henricson, 2012,

544-545)

Resultatet fran examensarbetet (Qvarnstrom & Sjostrom, 2015) visar att det finns for lite kunskap
om regnbégsfamiljer bland vardpersonal och 1 utvecklingsarbetet har respondenterna kommit fram
till ett satt att forsoka losa detta problem. Vi ville sprida kunskap genom att uppmérksamma dmnet
under en temaformiddag och utforma en broschyr for véardpersonal, vilken forhoppningsvis kan
komma till anvdndning pd mddra- och barnrddgivningar. I examensarbetet anvindes ny forskning,
och de anvéndes dven som grund till utvecklingsarbetet. Respondenterna hittade inte &nnu nyare

forskning inom dmnet till utvecklingsarbetet.

Broschyren presenterades under temaférmiddagen. Under temaférmiddagen fick vi ny information
av representanten fran Regnbagsankan och frdn tvabarnsmamman som deltog. Detta ledde till att
broschyren skulle uppdateras sé att informationen skulle stimma 6verens med verkligheten. Den
slutgiltiga broschyren finns som bilaga 5 och under temaférmiddagen presenterades den dldre
versionen, vilket framkommer i powerpoint-presentationen (bilaga 2). Under temaférmiddagen
presenterades nyaste informationen angéende regnbdgsfamiljer 1 Finland idag. Broschyren ar lattlést

och tydlig, bilderna gor den trevligare att lisa.

Respondenterna anser att titeln pa utvecklingsarbetet hdnger samman med arbetet. I
utvecklingsarbetet tar respondenterna dock frimst upp information om homosexuella kvinnor, men
respondenterna anser dnda att titeln pé arbetet ar bra, eftersom det i broschyren framkommer ldnkar
till sidor dir man kan fa mera information. I abstraktet beskrivs kort utvecklingsarbetets innehéll,
dir framkommer utvecklingsarbetets syfte, metod och resultat. Aldsta referensen ir fran 2008, allts3

har respondenterna anvint sig av uppdaterad litteratur och studier.

6. Diskussion

Detta utvecklingsarbete gjordes pé basen av examensarbetet "Homosexuella kvinnors upplevelser

av bemotande vid modra- och barnrddgivningen” (Qvarnstrom & Sjostrom, 2015). 1
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utvecklingsarbetet ville vi sprida det resultat vi kom fram till i examensarbetet. Vi valde att gora en
broschyr for vérdpersonal och att ordna en temafoérmiddag for vardstuderande. Syftet med
utvecklingsarbetet var att sprida kunskap om homosexuella kvinnors upplevelser av bemdtande

inom modra- och barnradgivning och om regnbagsfamiljers situation i Finland idag.

Den 7.12 ordnade vi temaformiddagen vid Yrkeshdgskolan Novia i Vasa for hélsovdrdar- och
barnmorskestuderande. Regnbagsankans verksamhetskoordinator och en tvdbarnsmamma deltog
som gastforeldsare. Vi hade gjort upp en tidsplan over formiddagen och den var realistisk och
uppldgget kidndes naturlig. De flesta programpunkter gick som planerat. Intervjun med
tvdbarnsmamman gick 5 minuter 6ver tiden. Dock tycker vi att det var vért det eftersom publiken
uppskattade intervjun och hade manga fragor till gisterna. Den sista programpunkten, det vill sdga

musikvideon, blev saledes overflodig. Strukturen dver temaférmiddagen kdndes logisk och naturlig.

Publiken hade manga fragor och verkade intresserade av temat. Det skulle ha varit bra att ha haft
frdgeformuldr at publiken sd att vi skulle ha fatt skriftlig feedback. Vi fick 4nda muntlig respons av
publiken dir det kom fram att temaformiddagen uppskattades. Gastforeldsarna tyckte att det var ett
bra initiativ att ordna en temaformiddag och skulle gdrna komma och foreldsa igen. Bade vi,
gésterna och publiken larde sig nagot nytt. Vi dr ndjda med broschyren och dess innehéll och
utseende. Under temaformiddagen framkom ny information av vara gistforeldsare, sd broschyren
uppdaterades efter det. Vi tycker att broschyren ar léttlast och att dess struktur ar logisk, samt att dir

finns den viktigaste informationen kortfattad.

Detta utvecklingsarbete har varit roligt att géra. Det var intressant att géra ndgot annorlunda, det vill
sdga att arbetet inte enbart bestir av text, utan av tvd praktiska produkter. I och med
temaformiddagen fick vi ldra oss nagot nytt av véra géstforeldsare och genom broschyren fick vi
inblick 1 regnbagsfamiljernas situation 1 Finland idag. Med den informationen kan vi beméta dessa
familjer pa ett bra sitt. Genom temaformiddagen och broschyren anser vi att vi uppnétt syftet med

utvecklingsarbetet.
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Bilaga 1 - Tidsplan

Struktur

Introduktion

- Kort genomgéang av dagens tidtabell

- Presentation av respondenterna och
gisterna

Verksamhetskoordinator vid

Regnbagsankan, Fredrika Bistrom

- Presentation av Regnbagsankans
verksamhet

- Hbtg-termer och deras anvindning

- Diskussion

Benstriackare

Respondenterna

- Presentation av resultatet fran
examensarbetet

- Presentation av broschyr for
vardpersonal

PAUS

Intervju

- Tvéabarnsmamma berittar om
fordldraskap och upplevelser av
mddra- och barnradgivning

- Diskussion + mojlighet att stélla
frégor

Avslutning
- Respondenterna tackar

Metod

Respondenterna berittar utgdende
frén tidtabellen
Videoklipp

Foreldsning
Diskussion med dhorarna

Pausgymnastik

Foreldsning + powerpoint
Broschyr

Intervju
Diskussion

Musikvideo

Tid

5 minuter

45 minuter

5 minuter

30 minuter

varav 15 min for
examensarbetet och
15 min for
utvecklingsarbetet

15 minuter

45 minuter

5 minuter

Totalt 2,5 timme
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Bilaga 2 - Powerpoint

EA: Homosexuella kvinnors upplevelser av
bemé&tande vid médra- och barmnradgivning
UA: | motet med regnbagsfamiljer

Elin Sj0str0m och Ida Qvarnstedm

Resultat

« Positiva upplevelser
« Saklighat och Jmikhet
* Prolessionelll bemdlande
* Inlducerando

Sammanfattning/diskussion

« Liknande resultat fanns i tidigare
forskning

C. > Hur kan man forbattra upplevelserna?
' Uppdatera material (blanketter, etc.)

Utbilda vardpersonal

Reflektera kring egna attityder och
kKunskaper i amnet

Examensarbetet

« Beskriva homosexuella kvinnors
upplevelser av bemétande vid mddra-
och barnradgivning

Hur upplever homosexuella kvinnor att de
blir bemdtta vid mddra- och
barnradgivning?

« Elektronisk enkat med 6ppna fragor

» Regnbagsankan rf och
Regnbagsfamiljer i Finland

« Kvalitativ innehallsanalys

Resultat

» Negativa upplevelser
Heteronormativt och okunskap
Heteronormativt och okunskap bland vardare
Heteronormativt innehall
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- Utvecklingsarbete

» Sprida kunskap om homosexuella
kvinnors upplevelser av bemétande
inom mddra- och barnradgivning
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Bilaga 3 - Undervisningsunderlag

Undervisningsunderlag Elin Sjostrom & Ida Qvarnstrom

1. Examensarbete: Homosexuella kvinnors upplevelser av bemdtande vid

modra- och barnradgivningen

Inledning

- Det hor till hdlsovirdarens och barnorskans arbetsetik att bemoéta varje person pé ett sa bra sitt
som mojligt utgdende fran patientens individuella behov

- T och med att antalet regnbégsfamiljer 6kar i Finland ar detta ett aktuellt &mne att diskutera

- Komma fram till vilka faktorer som kan paverka homosexuella kvinnors upplevelser av
bemotande vid mddra- och barnradgivningar

- Maodraradgivning: regelbundna kontroller av den gravida och familjen
- Ungefdr en gdng i médnaden om man ar forstfoderska
- Hembesdk efter forlossningen

- Foridldraforberedelsekurser

- Barnradgivning: regelbundna kontroller
- Barn 0-6 ar
- Flera besok under forsta levnadséret, darefter en gang i aret
- LENE 3-6 ar

Syfte:

- Beskriva homosexuella kvinnors upplevelser av bemotande vid mddra- och barnrddgivningen

- Vill kunna informera andra 1 var yrkesgrupp om vad som é&r viktigt vid motet med homosexuella
mammor

- Hur upplever homosexuella kvinnor att de blir bemétta vid modra- och barnradgivningen?

Metod

- Enkét med 6ppna fragor; 12 homosexuella mammors svar
- Datainsamling sept. 2013-juni 2014

- Enkét med 6ppna fragor
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Resultat

Béde positiva och negativa upplevelser

- Positiva upplevelser

= Saklighet och jimlikhet

Informanterna har upplevt modraradgivningen som saklig. Saklighet innebar att man som
vardare fokuserar pa informationen som ges i stéllet for att enbart fokusera pa fragor gillande
homosexuella mammor. Det har uppskattats dd vardaren stéllt specifika frdgor géillande
exempelvis donatorn enbart da det behovts och inte pa grund av nyfikenhet. En gravid mamma
vill bli bemétt som vilken gravid mamma som helst.

Informanterna skriver att modraradgivningen var den forsta officiella instansen som erkidnt och
bemott baida mammorna som vilka blivande mammor som helst. Vissa uttryckte att bemdtandet
pa modraradgivningen hade dvertriffat deras forvintningar. Det har uppskattats dd den sociala
mamman fitt delta som forélder, speciellt da ocksd vardaren fragade den sociala mamman om
arftliga sjukdomar dven om det inte egentligen var relevant. Informanterna skriver ocksé att

bemoétandet kan paverkas av vardarens egna attityder, syn och kunskaper i &mnet.

= Professionellt bemotande

- Informanterna tycker att bemoétandet vid barnradgivningen har varit bra. Frigorna som

stillts har wvarit sakliga och relevanta for deras behov. Vardarna har beskrivits som
professionella, kunnande och empatiska. Vardarna har varit en resurs och informanterna har
kint att vardaren har lyssnat till deras behov. Informanterna beskriver en virdare som
mycket vis med ldng erfarenhet, vilket kan paverka bemotandet positivt. Barnet har fatt den

vard som behovts och atmosfiaren har varit varm.

= Inkluderande

Informanterna har ként sig inkluderade som ett par och de har inte ként sig diskriminerade
pa ndgot sitt. Vissa informanter har deltagit i fordldraforberedelsekurser d&mnad for
heteropar, och de har ként sig vdl emottagna och inte upplevt extra nyfikenhet pa grund av
deras familjesituation. Informanterna har uppskattat att man forsokt anvidnda passande
formuleringar dd man pratat om den sociala mamman. Vissa informanter har deltagit i
foréldraforberedelsekurser amnad for regnbdgsfamiljer och de har upplevt den som mycket

bra och givande.
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- Negativa upplevelser
- Heteronormativt
- Informanterna tycker att modrarddgivningen Gverlag varit heteronormativ. Informanterna
beskriver blanketter som forvirrande och att de riktar sig enbart till heteropar. Radgivningen
har dnda forklarat for paren vad som menats med fragorna i vissa blanketter, men det har
varit svart i och med att de riktats at heteropar. Byrakratier 6verlag borde uppdateras sa att
det lampar sig alla blivande foréldrar.

- Okunskap bland vardare

- Vissa av informanterna har beskrivit virdaren som okunnig i frdgor géillande problematiken
och dynamiken 1 olika typer av familjer, ingen sérskild kunskap om regnbagsfamiljer fanns.
En vérdare hade varit besvirad av situationen och inte vetat hur hon skulle bete sig. Vilket
gav mammorna intrycket att vardaren inte forstod deras situation. Vid allmidnna fragor om
graviditet har informanterna ansett att virdaren varit kunnig, men vid specifika frdgor for
deras familjesituation har de inte fatt det stod de onskat. Ndgon av informanterna skriver att

den sociala mamman kénde sig utanfor radgivningens fokus.
- Heteronormativt och okunskap (barnrdg)

- 1. Informanterna upplevde vissa fridgor som obehagliga och virderande. Krinkande fragor
motiverades inte, utan ldmnade mammorna forvirrade vilket gjorde att de kénde sig orittvist
behandlade. Forhéllningssittet och byrakratier overlag var heteronormativa och svarade inte

pa informanternas behov.

- 2 . Informanterna har skrivit att personalen inte har tillrickligt med kunskap angiende
regnbdgsfamiljer. Mammorna kénner att konet inte har ndgon betydelse och att de inte vill
vara de som mdste utbilda personalen om regnbdgsfamiljer. Ordanvéndning kunde ibland
skapa konflikter di vardare anvént sig av opassande ord. En vardare hade kallat donatorn for
”pappa”, som mammorna enbart ser som donator eftersom han inte kommer vara delaktig i

barnets liv.
- Heteronormativt innehall (FFK)

- Informanterna har deltagit 1 olika fordldraforberedelsekurser och de har upplevt

radgivningens kursupplidgg och undervisningsmaterial som heteronormativ och
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gammaldags. Det har ofta pratats om mamma och pappa, dven ibland om stodperson, vilket
man som social mamma inte upplever sig vara. Det dr kdnsstereotypt och vissa familjer har
valt att inte gi radgivningens kurs péa grund av att andra par, dven heteropar, har klagat pa
att kursen dr heteronormativ. Informanterna sétter mycket fokus pa véirdaren som drar
kursen, eftersom det &r vérdaren som ska bemdta méngfald. Man borde borja med att
uppdatera materialet s& att vilken vardare som helst kan dra kursen pa ett sitt som passar
alla par. Vissa informanter har deltagit i tva olika fordldraforberedelsekurser pa olika orter

och upplevt stor skillnad i bemotandet.

2. Utvecklingsarbete: I motet med regnbagsfamiljer

Utvecklingsarbete baseras pd examensarbetet. I examensarbetet beskrev vi kortfattat olika strategier
for bemotande, dessa vill vi presentera genom att sammanfatta i en broschyr for vardpersonal. Detta
utvecklingsarbete kommer alltsd bestd av en broschyr och det kommer presenteras under en

temadag, som vi kommer att arrangera vid Yrkeshogskolan Novia.

Syftet med detta utvecklingsarbete &r att sprida kunskap om homosexuella kvinnors upplevelser av
bemdtande inom modra- och barnrddgivning. Resultatet 1 examensarbetet visar hurdana upplevelser
mammorna har av bemétandet, nu vill fordjupa oss regnbagsfamiljernas situation i Finland just nu.
Vi har valt att fokusera pd de negativa upplevelserna eftersom de negativa upplevelserna av
bemodtande var samma vid bdde mddra- och barnrddgivningen. Det dr detta som vi som
vardpersonal kan utveckla och forbéttra. Vi vill utveckla resultatet fran examensarbetet och ddrmed
beskriva strategier for bemotande. For att sprida kunskapen kommer vi ordna en temadag och dela

ut broschyren till modra- och barnradgivningar.

BROSCHYR

Det finns inga studier som visar att barns utveckling pdverkas negativt om de har homosexuella
fordldrar. Ménga av dessa barn moter ofta sociala utmaningar som vardpersonalen kan hjilpa
familjen att hantera. I broschyren kommer vi ta upp aktuell information angdende regnbagsfamiljer.

Broschyren ér sdledes ett redskap for personal pd mddra- och barnradgivningen.
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- Tva personer av samma kon kan registrera sitt partnerskap vid magistraten.

- Ett registrerat par fir inte adoptera barn tillsammans, men ena partnern kan adoptera sin partners
biologiska barn.

- Aktenskap mellan tva personer av samma kén ir inte tillatet.

- Lagen om assisterad befruktning tillater behandling ocksé for ensamstdende kvinnor och
kvinnopar.

- 2014 godkénner riksdagen medborgarinitiativet om en jdmlik dktenskapslag.

FPA:s stodformaner for regnbagsfamiljer

Parter av samma kon som ingétt ett registrerat parforhdllande kan bli fordldralediga och fa
fordldrapenning. Registrerade par far besluta vem av dem som blir hemma for att skota barnet och
ansoker om fordldrapenning. Fordldrapenningen gér att dela sinsemellan si att de skdter barnet
under olika tidpunkter. Bada fordldrarna kan inte vara lediga samtidigt. Rétten till fordldrapenning
ar beroende av om den andra parten har adopterat sin partners barn.

Om man har adopterat sin makas barn, som vid adoptions-tidpunkten &r hogst ett &r gammalt, kan
man fa faderskapspenning eller fordldrapenning. Parforhdllandet kan ha registrerats efter barnets
fodelse, dd maste registreringen ha skett fore den dag man ansdker om forildrapenning. Aven den
sociala mamman har rétt att ta fordldraledigt. D4 maste man dock leva i ett registrerat partnerskap

som registrerats fore barnets fodelse.

Det framsta resultatet i examensarbetet &r att det finns for lite kunskap om regnbagsfamiljer bland

vardpersonal och att miljon i allmidnhet var heteronormativ badde pa radgivningarna och

fordldraforberedelsekurserna. Nedan foljer strategier for att forbéttra upplevelserna av bemdtandet.

Strategierna ar resultat av olika studier i &mnet.

- Utbildning, erfarenhet och personlig reflektion ar viktiga delar for att kunna forbéttra varden av
samkonade fordldrar.

- Reflektera kring sina egna asikter och attityder

- Halla sig uppdaterad kring regnbégsfamiljernas situation i Finland

- Uppdatera broschyrer och blanketter s de passar alla familjeformer eller ha olika blanketter for

olika familjeformer

Lagstiftning 1 Finland
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Lag om registrerat partnerskap 9.11.2001/950

1§ Tva personer av samma kon far registrera sitt partnerskap

Aktenskapslag 13.6.1929/234

6§ Inte heller den vars registrerade partnerskap ar i kraft far ingéd dktenskap

Adoptionslag 20.1.2012/22
9§ Andra dn makar fér inte adoptera gemensamt
13§ Om en person som lever i1 registrerat partnerskap vill adoptera ett minderarigt barn far

adoptionen inte faststéllas utan samtycke av den andra partnern i parférhallande

Lag om assisterad befruktning 22.12.2006/1237

Mera information

www.kela.fi/web/sv/regnbagsfamilj
oikeus.fi

suomi.fi

seta.fi

www.finlex.fi
www.regnbagsankan.fi
www.sateenkaariperheet.fi

aitiyslaki.fi
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Bilaga 4 - Bilder

Verskamhetskoordinatorn frdan Regnbdgsankan berdttade forst allmint om Regnbdgsankan och

hbtq-termer och dess anvindning.

Ida presenterar

broschyren

Intervju med tvabarnsmamman,
publiken deltog aktivt och stdillde
mdnga fragor
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Fredrika och Anne. Anne
berdttar om upplevelser av
bemotandet pa modra- och

barnradgivningen.

Wl

Ida, Elin, Fredrika och Anne. Gdsterna var néjda over dagen och tyckte att det borde ordnas fler
tillfillen som denna!
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I motet med regnbagstamiljer

Broschyr

Ida Qvarnstrom & Elin Sjostrom
Yrkeshogskolan Novia, Vasa 2016
Utvecklingsarbete

Bilaga S

>

Vi heter Ida och Elin. Vi studerar till =
barnmorska och hélsovardare vid

Yrkeshogskolan Novia 1 Vasa.

Denna broschyr dr en del av ett
utvecklingsarbete, som baseras pa
resultatet frdn examensarbetet

Homosexuella kvinnors upplevelser av

bemotande vid modra- och

barnrddgivningen. Examensarbetet

gjordes med hjidlp av enkétsvar fran 12 homosexuella mammor.
Datainsamlingen utfordes under tidsperioden september 2013-juni
2014. Vi fragade dven om upplevelser av fordldraférberedelsekurser.
Resultatet visade att det fanns bade positiva och negativa

upplevelser.

Miénga regnbagsfamiljer moter ofta sociala utmaningar som
vardpersonalen kan hjilpa familjen att hantera. I broschyren
kommer vi ta upp aktuell information angaende regnbagsfamiljer. Vi
hoppas att broschyren séledes ska kunna anviandas som redskap for

personal pd mddra- och barnradgivningen.




Faktaruta

Tva personer av samma kon kan registrera sitt partnerskap vid
magistraten.

Ett registrerat par far inte adoptera barn tillsammans, men ena
partnern kan adoptera sin partners biologiska barn.

Aktenskap mellan tva personer av samma kon #r inte tilldtet just
nu.

Lagen om assisterad befruktning tilldter behandling for
kvinnopar.

2014 godkdnner riksdagen medborgarinitiativet om en jamlik
aktenskapslag.

FPA:s stodforméner for regnbagsfamiljer

Parter av samma kon som ingatt ett registrerat parforhéllande kan bli
fordldralediga och f& fordldrapenning. Registrerade par far besluta
vem av dem som blir hemma for att skota barnet och ansdker om
fordldrapenning. Fordldrapenningen gar att dela sinsemellan sé att
de skdter barnet under olika tidpunkter. Bada fordldrarna kan inte
vara lediga samtidigt.

Om man har adopterat sin makas barn, som vid adoptions-
tidpunkten dr hogst ett &r gammalt, kan man fa faderskapspenning.
Man behover inte ha adopterat partnerns barn for att fa
fordldrapenning om man lever i1 ett registrerat parforhallande.
Parforhallandet kan ha registrerats efter barnets fodelse, da maste
registreringen ha skett fore den dag man ansdker om
forildrapenning. Aven den sociala mamman har ritt att ta
fordldraledigt, da méste man leva i ett registrerat partnerskap som
registrerats fore barnets fodelse. (Kélla: FPA)
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Strategier

Det framsta resultatet i examensarbetet dr att det finns for lite

kunskap om regnbédgsfamiljer bland vardpersonal och att miljon i

allminhet var heteronormativ bdde pd rddgivningarna och

fordldraforberedelsekurserna. Nedan fOljer strategier for att

forbéttra upplevelserna av bemdtandet. Strategierna &r resultat av

olika studier i &mnet.

- Utbildning, erfarenhet och personlig reflektion dr viktiga delar
for att kunna forbéttra varden av samkonade forédldrar.

- Reflektera kring sina egna asikter och attityder

- Haélla sig uppdaterad kring regnbagsfamiljernas situation i
Finland

- Uppdatera broschyrer och blanketter sa de passar alla

familjeformer eller ha olika blanketter for olika familjeformer

Lagstiftning i Finland

Lag om registrerat partnerskap 9.11.2001/950
1§ Tva personer av samma kon fér registrera sitt partnerskap
4§ Ett partnerskap registreras av en myndighet som har rétt att

forrétta borgerlig vigsel

Aktenskapslag 13.6.1929/234
Nuvarande dktenskapslag:
1§ En kvinna och en man som har kommit 6verens om att inga
dktenskap med varandra dr forlovade
—> Tv4 personers ritt att ingd dktenskap infor en finsk myndighet
bestdms enligt finsk lag. (Berdknas trdda i kraft 1.3.2017)

Adoptionslag 20.1.2012/22
9§ Andra &n makar far inte adoptera gemensamt
13§ Om en person som lever i registrerat partnerskap vill adoptera
ett minderarigt barn far adoptionen inte faststéllas utan samtycke av

den andra partnern i parforhéllande

Lag om assisterad befruktning 22.12.2006/1237
§2 I denna lag avses med: den som far behandling ett par eller en

kvinna som inte lever i1 dktenskap eller dktenskapsliknande

forhallanden
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Mera information

www.kela.fi/web/sv/regnbagsfamilj
oikeus.fi
suomi. f1
seta.fi
www.finlex.fi

www.regnbagsankan.fi

www.sateenkaariperheet.fi

“Det kindes som att radgivningen och var
hdlsovardare var den forsta
“officiella” instansen som
sag oss som tvd blivande mammor”

itiyslaki.fi




