YRKESHOGSKOLAN

NOVIA

Menscykeln och halsa

En kvalitativ studie om kunskap om menscykeln och
upplevelser av den menstruella halsan hos kvinnor

Viktoria Buss-Appiah

Examensarbete for (YH) -examen inom social- och halsovard
Utbildning till Sjukskotare (YH)

Vasa 2023



EXAMENSARBETE

Forfattare: Viktoria Buss-Appiah
Handledare: Anita Wikberg
Utbildning och ort: Sjukskotare YH, Vasa

Titel: Menscykeln och halsa — En kvalitativ studie om kunskap om menscykeln och
upplevelser av den menstruella hdlsan hos kvinnor

Datum: 11.12.2023 Sidantal: 52 Bilagor: 7

Abstrakt

Syftet med detta examensarbete var att beskriva och uppna en fordjupad férstaelse for kvinnors kunskap
om menscykeln och upplevelser av den menstruella hélsan. For att uppnd en fordjupad forstaelse for
kvinnors kunskap om och upplevelser av menstruation och menstruationscykeln och dess paverkan pa den
allmanna hélsan stilldes foljande fragestallningar: vilka satt, kannetecken och hjdlpmedel anvédnder sig
kvinnor av for att forsta sin kropp och menstruationscykel, hur paverkar kvinnors menstruationscykel deras
upplevda hélsa och vilka kunskapsluckor kan identifieras hos kvinnor relaterat till menstruationscykeln.

Som teoretisk utgangspunkt valdes en integrerad modell fér hdlsokompetens av Serensen m.fl. (2012). For
att svara pa syftet anvandes semistrukturerade intervjuer av fokusgrupper som datainsamlingsmetod. |
fokusgrupperna deltog sammanlagt tio kvinnor mellan 20—40 ar i tva virtuella videogruppsamtal med fem
informanter per gang. Datamaterialet bearbetades genom kvalitativ innehallsanalys. Resultatet samlades
under kategorierna: allménna upplevelser av menscykeln och fertilitet, uppvaxten, kunskap om menscykeln,
upplevd halsa, upplevelser av varden, framtiden inom menstruell hdlsa.

Nagra informanter visar en djupare forstaelse for kroppens signaler och har av eget intresse last sig in pa vad
som hander under de olika faserna av menscykeln. Det &r mest fokus pa menstruationen men man vet inte
vad som egentligen hénder resten av dagarna. Flera av informanterna kan inte ndmna olika faser av
menscykeln. Agglossning vet de flesta vad det & men har ingen kunskap som de kan koppla till att kdnna
igen nar de har dgglossning.

Det framkommer en viss medikalisering inom varden och flera har blivit erbjudna p-piller som
forstahandsbehandling for menscykelrelaterade problem. Utveckling av hdlsokompetens bade hos kvinnor
och professionella och battre tillganglighet av hdlsorelaterad information behdvs. Nagra informanter kanner
att de inte fatt tillrackligt med information om biverkningar vid anvandning av p-piller eller hur det paverkar
deras kropp. Kvinnor behover forsta halsorelaterad information for att kunna anvanda sig och ha nytta av
den och foratt kunna ta informerade beslut angdende sin halsa. Flera avinformanterna menar att kunskapen
om menstruell hdlsa borde bérja redan som barn. Insatser for att forbattra och férsakra sexual-, kropp- och
kansloundervisningen i skolan skulle behova forstarkas.

Sprak: Svenska
Nyckelord: Menstruationscykel Fertilitetsforstaelse Fokusgrupp Halsokompetens
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Tiivistelma

Taman opinndytetyon tavoitteena oli kuvailla ja saavuttaa syvallisempi ymmarrys naisten kuukautiskierron
tietoisuudesta seka heidan kokemuksistaan kuukautiskiertoon liittyvasta terveydestd. Syvallisemman
ymmarryksen saavuttamiseksi naisten kuukautiskierron tietoisuudesta ja kokemuksista seka kierron
vaikutuksesta yleiseen terveyteen, esitettiin seuraavat kysymykset: milld tavoin, mitd tunnusmerkkejd ja
apuvdlineitd kayttden naiset ymmartavat kehoaan ja kuukautiskiertoaan, miten naisten kuukautiskierto
vaikuttaa heiddn kokemaansa terveyteen ja mitd tiedon puutteita naisilla voidaan tunnistaa
kuukautiskiertoon liittyen.

Teoreettiseksi Iahtokohdaksi valittiin terveysosaamisen kdsitteellinen malli (Serensen ym., 2012). Tavoitteen
saavuttamiseksi tiedonkeruumenetelmand kaytettiin puolistrukturoituja haastatteluja fokusryhmissa.
Fokusryhmiin osallistui yhteensa kymmenen 20-40 ikdvuoden valiltd olevaa naista kahdessa virtuaalisessa
videoryhméapuhelussa, johon osallistui viisi informanttia kerralla. Tutkimusaineisto kasiteltiin laadullisen
sisdltéanalyysin avuin. Tulokset kerattiin seuraavien kategorioiden alle: yleisid kokemuksia
kuukautiskierrosta ja hedelmallisyydestd, kasvatus, kuukautiskierron tietdmys, terveyteen liittyvia
kokemuksia, kokemuksia terveydenhuollosta, kuukautisterveyden tulevaisuus.

Osalla tutkimukseen osallistuvista on syvallisempi ymmarrys kehon viesteistd, ja he ovat omasta
mielenkiinnostaan lukeneet ja oppineet mitd eri kuukautiskierron vaiheissa tapahtuu. Suurin fokus on itse
kuukautisvuodossa mutta ei tiedetd mitad kierron muina paivind tapahtuu. Useampi tutkimukseen
osallistuvista ei osaa nimetd kuukautiskierron eri vaiheita. Ovulaation tietdvat suurin osa tutkimukseen
osallistuvista, mutta heilld ei ole tietdmystd, jonka he voisivat yhdistda ovulaation tunnistamiseen.

Tietynlaista medikalisaatiota on havaittavissa terveydenhuollossa ja useammalle on tarjottu
ehkaisypillereita ensilinjaisena hoitona kuukautiskiertoon liittyviin ongelmiin. Tarvitaan terveysosaamisen
kehittamistd sekad naisten ettd ammattilaisten keskuudessa ja terveyteen liittyvén tiedon parempaa
saatavuutta. Muutamat tutkimukseen osallistujat eivat olleet saaneet tarpeeksi tietoa ehkaisypillereiden
sivuvaikutuksista ja miten ne vaikuttavat heiddn kehoonsa. Naisten taytyy ymmartaa terveyteen liittyvaa
tietoa niin etta he voivat kayttaa ja hyotya siitad ja voidakseen tehda tietoisia padtoksia omaan terveytensa
suhteen. Monen mielestd tietoisuus kuukautiskiertoon liittyvasta terveydesta pitdisi aloittaa jo lapsuudessa.
Seksuaali- sekd kehotunnekasvatuksen parantamiseen ja varmistamiseen tulisi panostaa enemman
kouluissa.

Kieli: Ruotsi
Avainsanat: Kuukautiskierto Kiertotietoisuus Fokusryhma Terveysosaaminen
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Abstract

The aim of this thesis was to describe and reach a deeper understanding of women's knowledge about the
menstrual cycle and experiences of menstrual health. To reach a deeper understanding of women'’s
knowledge and experiences of menstruation and the impact of the menstrual cycle on overall health, the
following research questions were asked: which ways, signs and tools do women use to understand their
body and menstrual cycle, how does the menstrual cycle impact perceived menstrual health and what gaps
in knowledge can be found in relation to the menstrual cycle.

The integrated model of health literacy by Serensen et.al. (2012) was chosen as a theoretical framework. To
collect data, semi structured interviews in focus groups were used. A total of ten women between the ages
of 20—40 years participated in two sessions of virtual meetings with 5 participants in each session. Data was
processed using qualitative content analysis. Results were compiled under the following categories: general
experiences of the menstrual cycle and fertility, adolescence and youth, knowledge of the menstrual cycle,
perceived health, experiences of healthcare services, the future in menstrual health.

A few participants show a deeper understanding for the signs of the body and have done their own research
about what happens in the different phases of the menstrual cycle due to their personal interest in the
subject. The focal point is mostly on the bleeding itself and a lack of knowledge on what happens during the
remaining days of the menstrual cycle is reported. Many of the participants cannot name different phases of
the menstrual cycle. Most know what ovulation is but don’t have the appropriate knowledge to apply to
acknowledge when ovulation would occur.

There seems to be a certain level of medicalization within healthcare services and a few of the participants
have been offered contraceptive pills as a firsthand option for treatment of menstrual related problems.
Developing health literacy both among women and professionals and better availability of health-related
information is needed. Some participants feel that they have not received enough information about side
effects when using contraceptive pills or how it affects their body. Women need to understand health-
related information to be able to use and benefit from it and to make informed decisions about their health.
Many of the participants say that knowledge about menstrual health should start from childhood. Efforts to
improve and ensure sexual health and body emotion education in schools should be strengthened.

Language: Swedish
Key words: Menstrual cycle Fertility awareness Focus group Health literacy
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1 INLEDNING

Ett tecken pd god hélsa hos kvinnor ar en fungerande menscykel med minimala
sidoeffekter. Normal menstruation och ovulation ar forutsattningen for att kunna bli
gravid. Aven om man inte skulle vilja ha barn sa arfertilitet ett tecken pa halsa. Menscykeln
ger kvinnor information som gar att kartldgga, analysera och paverka genom sin livsstil.
Att ha bra kroppskannedom hjalper till att kdnna nar ndgot inte &r som det ska. Manga
menstruerande personer lider anda i tysthet av menstruationsstorningar, bieffekter av

hormonella preventivmetoder och fertilitetsutmaningar. (Koos, 2023).

Idag finns det evidens som stdder ovulationens roll som ett tecken pa halsa. Att anvdnda
sig av specifika biomarkdrer vid kartldggningen av menscykeln kan hjalpa till att identifiera
sin halsostatus. Olika fysiologiska och sjukliga kroppstillstand, som till exempel
forandringar i hormonnivader kan paverka denna process. Forstaelse for och framjande av
kunskap om menscykeln samt anvandning av biomarkorer for &gglossning hos kvinnor &r
en avgorande faktor vid utvarderingen av kvinnans halsa inom varden. Denna kunskap
hjalper professionella inom varden att forebygga, diagnostisera och behandla olika
sjukdomstillstand relaterade till endokrina stérningar, gynekologiska avvikelser,
autoimmuna, genetiska och neoplastiska sjukdomar samt graviditetsrelaterade problem.

(Vigil, Lyon, Flores, Rioseco, & Serrano, 2017)

Forutsattningen for att kunna ha god kroppskannedom ar att forstd kvinnokroppens
funktioner. Fertilitetsforstdelse, pd engelska fertility awareness ar ett begrepp som
forskats i alltmer under det senaste artiondet. Fertilitetsforstaelse hanvisar har till en
symptotermal metod som anvands for att bestamma fertila och infertila perioder av
menscykeln med hjalp av tre biomarkorer. Metoden kan anvandas nar man vill bli gravid,
nar man vill undvika graviditet eller nar man vill kartlagga gynekologisk halsa. (Vigil,

Blackwell & Cortés, 2012).

Begreppet fertility awareness anvands i vissa undersokningar aven for att beskriva
individers kunskap om fertilitet. En systematisk oversiktsartikel om fertilitetsforstaelse
visade 13g till mattlig fertilitetskdnnedom hos de kvinnor och mdn som deltog i
undersokningarna. Hogre niva av fertilitetskdnnedom hade i allmanhet kvinnor,
hogutbildade individer, personer med svarigheter att bli gravida samt de som planerat sina

graviditeter (Pedro, Branddo, Schmidt, Costa & Martins, 2018). Ocksa
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universitetsstuderande som undersodktes i en finsk studie fran 2011, underskattade
kvinnans naturliga aldersrelaterade nedgdng av fertiliteten trots att manga dnskade sig

barniframtiden (Virtala, Vilska, Huttunen & Kunttu, 2011).

Nagot revolutionerande haller pa att handa kring kvinnors menstruella, hormonella och
hormonella halsa. Var menscykel ar inte langre nagot som ska déljas, som man bara ska
std ut med eller forsoka kontrollera. Framjandet av den reproduktiva halsan pa ett djupare
plan an forut ar en trend som har kommit for att stanna. (Briden, L., 2018). Jag valde att
skriva om menscykeln och den menstruella hdlsan pa grund av eget intresse for amnet och
for att tyda kroppens signaler. Jag har alltid haft ett intresse for halsa och naturlighet i hur
jag tar hand om mig sjalv och haft en valdigt intuitiv kontakt med mig sjalv. Jag vill forsta
hur min kropp fungerar och pa senaste ar da jag sokt information om @mnet har jag
uppnatt en storre forstdelse for menscykeln och vad som paverkar den. Jag har aldrig haft
nagra storre problem med min menstruella, hormonella eller fertila halsa men i och med
min Okade forstdelse har jag markt att det finns mycket som de flesta kvinnor jag mott
inte forstar eller vet om hur deras kropp egentligen fungerar. Jag har ocksa reflekterat ver
hurudan min egen och min generations sexualundervisning varit och aven foljt med hur
den genomforsidag genom min egen dotters och mina vanners barns skolgang. Det kanns

som att det fortfarande finns mycket att utveckla och forbattra.

2 SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Syftet med detta examensarbete ar att beskriva kunskap om menscykeln och upplevelser
av den menstruella halsan hos kvinnor. Med denna studie vill jag uppna en fordjupad
forstdelse for kvinnors kunskap om och upplevelser av menstruation och
menstruationscykeln och dess paverkan pa den allmanna halsan. For att ta reda pa detta

anvands foljande fragestallningar:

- Vilka satt, kannetecken och hjdlpmedel anvander sig kvinnor av for att forsta sin

kropp och menstruationscykel?

- Hur paverkar kvinnors menstruationscykel deras upplevda halsa?
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- Vilka  kunskapsluckor  kan identifieras hos kvinnor relaterat till

menstruationscykeln?

3 BAKGRUND

Den kvinnliga kroppen ar i konstant forandring. Om den inte ar gravid eller anvander
hormonella preventivmedel sa befinner den sig ndgonstans i menscykeln under varenda
dag under fertila delen av livet. Agglossning, PMS eller blédning, energinivaer, humér och
fysisk halsa dndras ibland fran dag till dag och man vantas hdnga med i svangarna
oberoende av hur man mar, med mycket lite forstdelse och stod fran omgivningen.
Menstruationen borjar i allmanhet tidigare idag &n vad den gjorde i borjan pa forra
arhundradet. Idag har vi dessutom battre ndringsintag, farre graviditeter och ammar
mindre vilket betyder att kvinnor menstruerar mer idag an nagonsin tidigare i var historia.
Menstruationen eller mensblodningen &ar ofta den markbaraste handelsen under
menscykeln men den viktigaste handelsen ar agglossning eller ovulation. (Pearce, 2015,

Vigil m.fl., 2012)

3.1 Det endokrina systemet

Det endokrina systemet bestar av en grupp kortlar och organ som utsondrar endokrina
hormoner som fungerar som kemiska budbarare och verkar pa olika malorgan. Detta
kontrollsystem regleras sjalvstandigt med en negativ aterkoppling vilket innebar att en
6kad hormonaktivitet gor att det produceras mindre av ett specifikt hormon. Det ar svart
att paverka och kontrollera hormonerna men att ha en forstaelse for hur de fungerar och
vad de paverkas av gor det |attare. Hormoner ansvarar for de flesta processer som sker i
kroppen. Férutom fertilitet paverkar och styr hormonerna bl.a. vart humor och maende,
somn, hur vi tal stress, aptit, vikt och metabolism. Nagra av de storsta kortlarna och
organen som ar en del av det endokrina systemet ar hypofysen och hypotalamus samt
tallkottkorteln i hjarnan, skoldkorteln och biskoldkortlarna vid halsen, binjurarna och
bukspottskorteln i buken och ovarierna samt testiklarna. Hormonerna fungerar pa ett
hierarkiskt satt dar en del styr dver andra och seriereaktioner gor att nagot inte kan
fungera utan ett annat. Till exempel hypofysen i hjarnans bas ar 6verordnad andra och styr

produktioneniandra endokrina kortlar som dggstockarna. Hormonreceptorer finns pa alla
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celler och genom vilka hormoner interagerar med cellerna for att reglera deras funktion.

(Jardim, 2020, Johansson, 2020)

For en normal och valfungerande menscykel kravs normal aktivitet i hjarnans hypofys
samt normalutvecklade dggstockar och livmoder. Hormoner som produceras i hypofysen
ar follikelstimulerande hormon FSH som stimulerar tillvaxten av dgg hos kvinnor och
luteiserande hormon LH som framkallar follikeln att frigora ett agg samt stimulerar
gulkroppens funktion. Hormonet som styr produktionen av kdnshormoner &r
gonadotropin utsondrande hormon GnRH som finns i hypotalamus och i sin tur paverkas
av mangden kdnshormoner i en negativ aterkoppling. (Botha & Ryttyldinen- Korhonen,

2016, 20, Briden, 2018)

3.2 Den normala menscykeln

Menscykelns langd ar i genomsnitt 28 dagar men allt mellan 21 och 36 dagar anses som
normalt. Den forsta dagen i cykeln rdknas fran den forsta tydliga blodningsdagen av
menstruationen. Man delar upp menscykeln i tva faser, follikularfasen och lutealfasen men
man brukar ocksd namna blodningsfasen som inleder menscykeln men &r del av
follikularfasen och ovulationsfasen som skiljer &t de tvd huvudsakliga faserna.
Blodningsfasen ar allt fran tva till atta dagar och normal blédning ar 20—40 ml, hdgst 8o
ml. Follikularfasens langd kan vara fran sju upp till tjugoett dagar, ovulationen sker under
ett till tvd dygn och lutealfasens langd kan vara fran elva till sjutton dagar, oftast tolv till
fiorton dagar. Till kvinnors egenvard hor att folia med sin menscykel, fran
menstruationens forsta dag tills nasta menstruation borjar. (Botha & Ryttyldinen-

Korhonen, 2016, 20, Briden, 2018, Jardim, 2020)
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Bild 1: Hormonnivaer, aggmognad och livmoderslemhinnan (Egen illustration modifierad

fran Jardim, 2020 & Steiner, 2009)

Follikelfas och 6strogen

Follikeln som &r en sdck innehdllande ett dgg eller en oocyt gadr igenom en
mognadsprocess pa ca. 100 dagar innan dgglossning vilket innebar att den &r kanslig for
yttre paverkan under en langre tid. Skador under mognadsprocessen kan leda till problem
senare ndr dgget val &r moget att lossna under en specifik ovariecykel. Nar follikeln nar det
sista stadiet av mognadsprocessen kallas det for cykelns follikelfas. Follikelfasen inleds
redan i borjan av en ny cykel. Det &r ofta flera folliklar som mognar samtidigt, ungefar sex
till 3tta men for det mesta ar det endast en eller mer sdllan tvd som blir den ledande
follikeln infor ovulation. Hjdrnans hypofys borjar utsondra follikelstimulerande hormon,
FSH, som stimulerar den ledande follikeln att vaxa och producera dstrogen. Det finns olika
typer av ostrogen till exempel stron som bildas i fettvdavnad och éstriol som det bildas
rikligare av vid graviditet men det ar dstradiol som ar den mest potenta och bildas av den

mognande follikeln. Ostradiolets funktion &r att fa livmoderslemhinnans blodkérl att vaxa
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till sig for att kunna ta emot en graviditet. (Botha & Ryttyldinen-Korhonen, 2016, 20,

Briden, 2018)

Agglossning dvs. ovulation

Det stigande Ostradiolet fran den mognande follikeln signalerar hypofysen att hdamma
FSH och borja insondra luteiserande hormon, LH, som behovs for att pabdrja ovulation.
Innan den plotsliga 6kningen av LH, borjar 6strogennivaerna sjunka och LH far follikeln att
svalla upp och spricka for att lossa det mogna dgget ur dggstocken och pabdrja sin fard
genom aggledaren till livmodern. Agget 6verlever endast tolv till tjugofyra timmar da det
maste bli befruktat av en spermie, annars sonderdelas det och stots ut med nasta
menstruation. Aven om man inte forsoker bli gravid ar det genom ovulation som det
produceras progesteron, som ar motvikten till 6strogen och behovs for att balansera
kdnshormonerna och for en normal menscykel. Fysiska tecken pa att ovulation sannolikt
sker ar en regelbunden menscykel och fertilt sekret kring ovulation men en

menstruationsblodning ensamt bekraftar inte ovulation. (Briden, 2018, Jardim, 2020)

Lutealfas och progesteron

Efter att ovulation skett sjunker FSH, LH och 6strogennivaerna ytterligare men FSH hojs
igen innan menstruation for att férbereda nasta manads folliklar. Follikelresterna eller
aggskalet bildar en tillfdllig liten endokrin kortel som kallas corpus luteum eller gulkropp
och det dr den som producerar gulkroppshormonet progesteron men ocksa 6strogen. Ett
bekraftande tecken pa att ovulation skett &ren hojning av den basala kroppstemperaturen
som beror pd att det produceras progesteron. Utan ovulation produceras inget
progesteron och da kallas det for en anovulatorisk cykel. Progesteronet &ndrar
slemhinnan i livmodern fran proliferativ till sekretorisk och samtidigt andras cervixsekretet
till en tjockare koncistens. | slutet av lutealfasen sjunker progesteron- och
Ostrogennivaerna vilket |attar hammandet av FSH och LH som i sin tur satter i gang en ny

ovariecykel. (Briden, 2018, Jardim, 2020, Vigil m.fl. 2012)

Perimenopaus/forklimakteriet

Ar en period pa ungefar tva till tolv ar innan klimakteriet da kvinnans fertilitet gradvis
borjar bli nedsatt och som saledes kan borja redan vid efter 35 ars alder. | detta stadie sker
en del hormonella fordndringar i menscykeln sd som okade eller fluktuerande
ostrogennivaer och minskat progesteron. Det dr vanligt att ovulationen sker tidigare och

att menscykeln da blir kortare, under 25 dagar, men ocksd att det forekommer fler
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anovulatoriska cykler och darmed en minskad produktion av progesteron vilket leder till
rikligare blodning som ett resultat av det oopponerade hoga 6strogenet. Den minskade
produktionen av progesteron i relation till strogen kallas aven for 6strogendominans.
Symptom som varmevallningar, sémnloshet, Ookade humdrsvangningar, speciellt
premenstruellt och nytillkommen eller forvarrad migran kan ocksd uppkomma.
Viktuppgang utan att andringar i mat- och tranings vanor ar ett annat symptom som en
del kvinnor i perimenopausstadiet kan uppleva. (Borgfeldt, Sjoblom, Strevens & Wangel,

2019, 36, Briden, 2018, Jardim, 2020)

3.3 Kartlaggning av menscykeln

Det forsta steget for att uppnd kroppskannedom och forstdelse for sin menscykel ar att
borja kartldagga den. Till hjdlp for att kartldgga menstruationscykeln och ovulation finns
idag manga gratis- och betalapplikationer for smarttelefoner. | en studie som fran 2020
undersdkte man sambandet mellan kunskap om fertilitet och anvandning av reproduktiva
halsoappar hos Australienska kvinnor och fann att de ca. 43% av informanterna som
anvande appar hade battre resultat i frdgorna om kvinnlig fertilitet an de som inte
anvande, i medeltal svarade man ratt pa 3 fradgorav 6. (Ford, Roman, McLaughlin, Beckett,

& Sutherland, 2020)

Mobilapplikationer kan vara ett enkelt satt att samla data pa ett stdlle och alltid ha tillgang
till men man kan ocksd anvdnda sig av en mensdagbok pa papper i stil med den som
tilldelats informanterna i fokusgrupperna i detta examensarbete (Prior, 1996). Nar man
har kdannedom om hur en normal menscykel ar kan dessa kdnnetecken anvdandas som data
nar man foljer med sin cykel. Det finns tre metoder som anvands inom avancerad
kartlaggning av menscykeln, sa kallade biomarkorer. Dessa symptotermala tecken hor
under begreppet fertilitetforstaelse, fertility awareness, som delvis kan anvdandas som en
typ av preventivmetod och for att identifiera fertila dagar och ovulation under cykeln.

(Romm, 20223, Vigil, m.fl., 2017)
Vad kartlagger man i korthet
e Forsta dagen av tydlig blédning, daga

e Langden av menscykeln, fran dag 1 till ndsta menstruation

e Hur manga blédningsdagar



OVARIEAKTIVITET Aggmognad

Hur riklig blédning

Fysiska och emotionella symptom sa som smarta, energiniva, humdorsvangningar,
begdr, sdmn, koncentrationssvarigheter, hudférandringar, magfunktion.

For mer avancerad kartlaggning anvands 3 biomarkorer:

Forandringar i cervixsekret
Basal kroppstemperatur

Cervixposition

(Briden, 2018, Jardim, 2020)

HORMONNIVAER

-
-

Ovulatlon

Corpus luteum

°®"@Q.©

€——Varienrande langd —> b—— Konstant langd ——
CERVIXSEKRET, -POSITION & OPPNINGSGRAD

Icke fertil e Fertll — |cke fertil
N \ /

\ /; \!\ R /( ‘\‘\ / . ’ \
NN '\\ / y "\\ [ ) )5 \
\\(4\ ) }i—(\ V] ( } L{Opmn\Xﬁtangdi(

(M 14\.; /i J (S 0\ )
3 O
Mens  Tjockt Tunnare Fertilt Tjockare Tjockt
sekret sekret sekret
BASAL KROPPSTEMPERATUR Hogre temperatur
Progesteron
Lagre temperatur @

Bild 2: Hormonnivaer, ovarieaktivitet, cervix & basal kroppstemperatur (Egen illustration

modifierad fran Jardim, 2020, Beautiful Cervix Project, 2022)



Foréndringar i cervixsekret

Fertilt sekret ar det vaginalsekret som bildas nar 6strogennivderna ar héga som precis
innan ovulation och karaktariseras av en genomskinlig, stretchig, lattglidande och ofta
ganska riklig flytning. Konsistensen kan liknas till rd aggvita och dess huvudsakliga
funktion ar att hjdlpa spermier att dverleva och komma till ratt stdlle vid ratt tidpunkt.
Denna typ av sekret ses ofta precis innan ovulation men eftersom det bildas pa grund av
hoga dstrogennivaer kan det forekomma ocksa vid andra tidpunkter till exempel under en
utdragen follikelfas dar Ostrogenet skiftar pa grund av stress eller ocksd under en
anovulatorisk cykel da progesteron inte producerats for att avsluta produktionen av fertilt

sekret. (Briden, 2018)

Basal kroppstemperatur

Temperatur som mats varje morgon efter minst tre timmar somn och innan uppstigning,
garna ungefar samma tid varje dag. Kroppstemperaturen fore ovulation skett ar ca. 36,11
—36,5. Progesteronet som produceras efter ovulation hojer kroppstemperaturen med 0,3
grader och ar forhojd anda till menstruationens borjan. Efter ovulation skett brukar
temperaturen vara minst ca. 36,55 eller mer. Faktorer som kan paverka resultatet och som
bor uppmadrksammas ndr man analyserar temperaturkurvan ar t.ex. sjukdom,
alkoholkonsumtion, perioder av stress, flygresor over tidszoner och matningar som gjorts
mycket tidigare eller senare an vanligt. Temperaturstegringen tillsammans med cervix
sekret som andrats fran vatt eller fertilt sekret till torrt bekraftar att ovulation skett.

(Briden, 2018, Jardim, 2020)

Cervix position

Livmoderhalsen, cervix ar den cylinderformade gangen som férenar livmodern, uterus
med slidan, vagina och den del av livmoderhalsen som mynnar ut i yttre livmodermunnen
inne i slidan &r omringat av livmodertappen, portio. Cervix férandras i position, textur och
livmodermunnens dppenhetsgrad under cykelns gang. Under blodningsfasen &r cervix
|lagt sittande, ca. en fingerlangd, fast till texturen och livmodermunnen en aning dppen for
att tilldta menstruationsblodning. Under dagarna innan ovulation ar cervix hogt sittande

och har en mjukare textur. (Briden, 2018, Jardim, 2020, Landgren, 2022, 92-93)
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3.4 Cykliska forandringar fysiskt och emotionellt

Follikelfasen

| slutet av eller precis efter menstruationen och fram till ovulation, da dstrogenet ar hogt,
ger det ny energi och ett skarpt sinne med forbattrad minneskapacitet, koncentration och
battre férmaga att fatta beslut. Humoret ar lugnt och man kanner sig motiverad,
optimistisk och sjalvsdker. Det kan finnas en storre lust for socialt umgange vid denna tid.
Ostrogenet kan gora att huden ser klarare ut och dragen mer symmetriska, vilket leder till
att man kanner sig mer attraktiv. Aptit och begar pa en viss typ av mat ar inte sa
utmarkande i denna fas och man tenderar att kanna sig extra bekvam med sin kropp. Nar
det galler traning ger den nya energin perfekt motivation for att trana mer hogintensivt. |
flera dagar innan ovulation tilltar den sexuella lusten pa grund av en hdjning av

hormonerna 6strogen och testosteron. (Romm, 2022b)

Ovulation

Vid ovulation kan man kdnna sig mer alert och fokuserad &n vid nagon annan tidpunkt och
det ar en bra tid for att lara sig ndgot nytt eller dgna sig at problemldsning. Det kan vara
att man nu kanner ett extra lyft av energi, humor, lust och optimism och &r mer vagad och
viljestark. Nar det galler aptiten ar detta en tid dar traning och socialt umgange prioriteras
hogre an mat. Det kan vara ett bra val att trana i grupp under den har tiden. De héga
nivderna av dstrogen och testosteron gor att den sexuella lusten &r pa sin topp och det &r
ocksa fysiskt |attare att till exempel uppna en orgasm. Det &r mer sannolikt att man dras
till sociala evenemang dar det finns potentiella partners och att man vill sdtta mera tid pa

sitt utseende. (Romm, 2022b)

Lutealfasen

Efter ovulationen borjar humoret och energin sakta men sakert sjunka for att vara som
lagst i slutet av lutealfasen och under de forsta dagarna av menstruationen. Det ar ofta en
tid dd@ man gdrna drar sig tillbaka, tar tid for sig sjalv och vilar. En del kan kdnna av en
kreativ fas men den tenderar att uttryckas mer internt genom konst och skrivande. Det
kan ocksa vara en mycket intuitiv tid da det inre kommer mer latt upp till ytan och avsléjar
inre frustration och ouppfyllda behov. Det kan vara bra att vara uppmarksam pa detta och
ifrdgasatta och ténka igenom sina val en extra gang. Ostrogenet har nu sjunkit vilket kan
gora att man kanner sig trottare, mer kdnslig och lattirriterad. Progesteronet i denna fas

hjalper till med somnen men i slutet av lutealfasen da bade 6strogen och progesteron
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sjunker kan det leda till somnsvarigheter och ibland dven intensiva drommar. Under denna
tid upplever manga en 6kad aptit eventuellt pa grund av ett 0kat energibehov av kroppen.
Eftersom det formedlas mindre av signalsubstansen serotonin vid denna tidpunkt kan
hjarnan skapa ett begar for kolhydratrik mat eftersom serotonin ocksa kan produceras av
kolhydrater. En del kan kdnna for att dta mer kott eller andra matrdtter som innehaller
mycket jarn vilket kan bero pa att kroppen vill undvika anemi nar den menstruerar. Det
viktigaste ar att tanka pa kvaliteten av det man ater och ge kroppen det den verkligen
behover. Manga kan kanna att en lugnare traningsmetod passar battre under denna tid
och musklerna dterhdmtar sig samre fran skador s det ar bra att komma ihdg att varma
upp ordentligt och satta tid pa avkoppling och dterhamtning efterat. Eftersom 6strogenet
sjunker kan det orsaka torra slemhinnor i underlivet samtidigt som humoret inte ar pa topp
vilket kan leda till att den sexuella lusten &r mindre. Ibland kan &nda en oOkad

blodcirkulation i backenet kring menstruation ge 6kad lust. (Romm, 2022b)

Menstruation

Under de forsta dagarna av menstruationen ar energinivan 18g och det &r vanligt att kanna
att man vill ta en paus fran alla borden och masten, kanske satsa pa att sova ordentligt och
ra om sig sjalv. De laga nivderna av bade &strogen och progesteron kan orsaka
somnproblem for en del. Efter de férsta dagarna nar ostrogenet borjar stiga igen ar det
manga som kanner ny energi. En kdnsla av viljestyrka kan forekomma under denna period.
Det l3ga Ostrogenet och nedsatta nivaer av serotonin gor att begaret for ‘trostmat’ 6kar
samtidigt som blodsockret ar lagre vilket kan leda till att man blir mer l&ttirriterad. Manga
tar en paus fran traning men samtidigt kan I[dtt rorelse gora gott for bade
menstruationssmarta och humor. Det samma galler sex under menstruation, manga
kanner ingen lust pa grund av de l3ga nivaerna av 6strogen och testosteron eller for att
man hellre vill dra sig tillbaka och vara for sig sjalv men orgasm under denna period kan

ocksa lindra smarta i backenet. (Romm, 2022b)
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4 TEORETISK UTGANGSPUNKT

Hdlsolitteracitet eller hdlsokompetens, pa engelska Health Literacy, pa finska
terveysosaaminen definieras enligt Svensk MeSH som:

“Individers férmdga att forvdrva, forstd och anvinda hélsoinformation i syfte att bibehdlla,
framja eller forbdttra hélsa, samt att fatta sjélvstdndiga beslut i hilsofrdgor”

(Finto u.a.)

Jag véljer att anvanda ordet hdlsokompetens for att beskriva begreppet Health Literacy i
detta examensarbete enligt Utbildningsstyrelsens (2023) material for halsokunskap i
gymnasiets laroplan. | World Health Organisations (WHO) Health Promotion Glossary
(WHO, 1998) beskrevs begreppet i enlighet med den definition som citerades ovan.
Grundtanken ar att man sjalv kan framja sin halsa genom tillracklig kunskap och forstaelse
och genom val av livsstil forutsatt att det finns tillrackligt med halsorelaterad information
tillgangligt. Serensen, Van den Broucke, Fullam, Doyle, Pelikan & Brand (2012)
presenterade en integrerad modell for halsokompetens som anvands som teoretisk
utgangspunkt i detta examensarbete. Serensen’s m.fl. (2012) modell baserar sig pa en

systematisk oversikt av definitioner och modeller for hdlsokompetens.

o
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Bild 3: Integrerad modell for hdlsokompetens (Egen illustration 6versatt och modifierad
fran Serensen m.fl. 2012, egen &versdttning med stod av svensk Oversattning av

Wangdahl, J., 2021)
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Modellen bestar av en kdrna, den ovala formen i mitten av figuren, som beskriver
huvudkomponenterna av hdlsokompetens. Runt karnan finns de inre och yttre
bestammande faktorerna (till vanster) som inverkar pa halsokompetens samt de
mojligheter som halsokompetens kan leda till (till hoger). For att uppna halsokompetens
kravs generell ldskunnighet, normala kognitiva fardigheter och motivation eftersom
brister i dessa inte bara paverkar individens personliga, sociala och kulturella utveckling
utan ocksd halsokompetensen. Kvaliteten och tillgangligheten pd hdlsoinformation ar
naturligtvis ocksd nodvandiga for att kunna ha nytta av halsokompetens. De fyra
kompetenserna som behdvs i processen for att uppna halsokompetens &r att fa tag p3,

forsta, vardera och kunna anvanda hélsoinformation. (Serensen m.fl., 2012)

Fyra kompetenser av halsokompetens inom halso- och sjukvard handlar om att ha tillgdng
till och forsta medicinsk information, kunna tolka och utvardera den samt att kunna fatta
informerade beslut sjalvstandigt angdende sin hadlsa och att folja vardanvisningar. Vid
sjukdomsférebyggande handlar det om att fa och hitta kunskap om och forsta riskfaktorer
for halsa och kunna utvardera och fatta informerade beslut om riskfaktorernas paverkan
pd halsan. Halsokompetens inom halsofrdamjande handlar om formagan att kunna
regelbundet uppdatera sig om och forstad vad som paverkar halsan och kunna tolka och
utvardera information for att sjalvstandigt fatta informerade beslut om det som paverkar

hélsan i narmiljon. (Serensen m.fl., 2012)

Inre och yttre bestdmmande faktorer som paverkar hdlsokompetens:
Inre

Individuella faktorer: alder, kon, ras, socioekonomisk stéllning, utbildning, yrke,

anstallningssituation, inkomst och laskunnighet.

Situationsbundna faktorer: stod, familje- och kamratinflytande, medieanvandning och

fysisk miljo.

Yttre

Samhélleliga och miljofaktorer: demografisk situation, kultur, sprak, politik och

samhalleliga system.

(Serensen m.fl., 2012)
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Halsokompetens paverkar hélsobeteende och anvandningen av hélsorelaterade
tjanster som i sin tur har en inverkan pa halsoresultat och kostnader relaterade till halsa
i samhallet. Pa individniva kan dalig kommunikation pa grund av 13g halsokompetens leda
till vardfel, vard av 13g kvalitet och risker for patientsdkerheten inom halsovard- och
sjukvard. P4 befolkningsniva kan personer med god halsokompetens vara mer delaktiga
i hdlsorelaterade fragor. Utveckling av hdlsokompetens ger en kdnsla av empowerment
och processen kan ses som en individuell utveckling mot battre livskvalitet. Inom
befolkningen kan 6kad halsokompetens leda till 6kad jamlikhet och hallbarhet nar det
sker forandringar i folkhalsan. Fordelarna med hdlsokompetens stracker sig over alla

delomradenilivet, hem, arbete, samhalle och kultur. (Serensen m.fl., 2012)

| detta examensarbete anvands Serensen’s m.fl. (2012) integrerade modell for
halsokompetens for att forsta kvinnors menstruella hdlsokompetens, hur den utvecklats,
vilka faktorer som paverkar och vilka eventuella hinder som finns for att kunna uppna
menstruell halsokompetens. Vidare granskas om och hur kvinnorna anvant information
om menstruell hdlsa i ett halsoframjande syfte och hurudana beslut de eventuellt behovt

fatta om sin menstruella halsa.

5 METOD OCH GENOMFORANDE

For att genomfora detta examensarbete valdes en kvalitativ metod dar data samlas in
genom semistrukturerade intervjuer i fokusgrupper. | detta kapitel beskrivs hur den
kvalitativa studien skapas, bearbetas och analyseras. Kvalitativa studier passar bra da man
vill beskriva eller tolka upplevelser eller erfarenheter eller fa insikt i ett fenomen fran ett
holistiskt perspektiv. Inom den kvalitativa forskningen studeras fenomenet i sin naturliga
miljo i vaxelverkan mellan forskare och forskningsdeltagare. Forskaren stravar efter att
kunna beskriva deltagarnas verklighet genom deras upplevelser och berattelser. | denna
studie ar malet att fa battre insikt i kvinnors forstaelse for och relation till sin kropp och
menscykel och forstd hur de upplever sin menstruella halsa for att fa en helhetsbild av
deras upplevelser och kunna identifiera eventuella kunskapsluckor. Att menstruera ar
nagot som forenar de flesta kvinnor och som &r en viktig funktion i kvinnokroppen,
fenomenet studeras darfor tillsammans i grupp med andra kvinnor och kontexten utgors

just av denna samhorighet. (Henricson & Billhult, 2017, 111, 113)
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Detta examensarbete har ett induktivt forhaliningssatt vilket innebar att man studerar ett
fenomen, har kvinnors kunskap om menscykeln och upplevelser av sin menstruella halsa,
forsoker beskriva det s3 korrekt som mojligt for att sedan kunna dra slutsatser eller
framfoéra pastdenden om det studerade fenomenet som baserar sig pa dess egenskaper.
Resultatet kan sedan jamforas med en existerande teori i diskussionsdelen av
examensarbetet. | detta arbete jamfors resultatet med Serenens m.fl. (2012) integrerade

modell for halsokompetens. (Henricson & Billhult 2017, 114, Priebe & Landstréom 2017, 30—

31)

Informanter for studien rekryterades genom att publicera specialdesignade
rekryteringssblad (bilaga 1-3: rekryteringsblad) for att fanga informanters intresse pa
sociala media (Facebook, Instagram) och diskussionsforum pa Facebook (Mammor och
gravida i Osterbotten, Finlandssvenska feminister). Intresserade personer fick ta kontakt via
e-post genom att skriva en kort presentation av sig sjalv och sitt intresse for att delta i
studien som svar. Informanterna valdes strategiskt ut baserat pa visat intresse for amnet
och for att forsakra variation i dlder och erfarenheter. Utvalda informanter fick ett
informationsblad (bilaga 4: informationsblad) med mer ingdende information om studiens
syfte och praktiska detaljer samt en samtyckesblankett (bilaga 5: samtyckesblankett) som
maste skrivas under och returneras. Informanterna fick ocksa en mensdagbok (bilaga 6:
Menstrual Cycle Diary) som kunde anvandas for att fa en battre overblick av sin menscykel
(Prior, 1996), men det var inget krav att informanterna maste anvdnda sig av den.
Datainsamlingen skedde via ett virtuellt videogruppsamtal i tvd omgangar med 5 frivilliga

informanter per gang.

5.1 Strategiskt urval av informanter

| kvalitativa studier ar det vanligtvis ett mindre antal informanter an i en kvantitativ studie.
Man strdvar efter att hitta ett fatal personer med olika erfarenheter som kan beskriva ett
amne pa ett berikat och varierat satt i stdllet for att ha ett stort antal personer som
beskriver samma saker. Som grund for valet av informanter bor vara det att personerna
upplevt fenomenet som studeras, men till exempel kon, alder, utbildningsnivd och
civilstand kan vara faktorer som ar relevanta vid urvalet for att garantera variation. Detta
satt att valja forskningsdeltagare kallas for strategiskt urval. (Henricson & Billhult, 2017,

115-116)
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Valet av informanter begrdnsades till kvinnor mellan 20-40 ar som inte anvander
hormonella preventivmetoder dvs. har naturlig menstruation. Att dldersspannet borjar vid
20 ar ar for att sakerstalla en viss niva av erfarenhet och mogenhet, att personer i den
aldern redan i nagra ar menstruerat och hunnit ga igenom upplevelser relaterat till
menscykeln och kan eventuellt battre resonera med gruppmedlemmarna. Det att
aldersspannet slutar vid 40 ar &ar for kring 4o ar borjar kvinnor Overgd i
perimenopausstadiet dar hormonfunktionen andras och det kan férekomma en del
klimakteriesymptom &dven om kvinnor fortfarande ar fertila och har mer eller mindre

regelbunden menstruation.

Tanken var att ha 4—6 informanter per fokusgrupp. Alla som till en bérjan tog kontakt
passade in i urvalet och fick vara med i studien och det blev da tva intervjuer med 5
deltagare per fokusgrupp. Vem som var med i vilken grupp, baserade sig pa tidpunkt pa
dagen da de hade mojlighet att delta. Det var dven ndgra som tog kontakt senare efter att
valet av deltagare redan faststélldes och de informerades om situationen och tillfrdgades
om de kunde tanka sig att hoppa in ifall att ndgon som redan valts inte av ndgon orsak

kunde delta.

5.2 Semistrukturerade intervjuer av fokusgrupper

Fokusgrupper som metod anvands for att diskutera ett fenomen i grupp och da ar det
interaktionen informanterna emellan som man har nytta av. Interaktionen framhaver
manniskors erfarenheter, associationer, varderingar och utgangspunkter som de baserar
sina argument pa och skapar darmed mening at det fenomen som behandlas i
diskussionen. Samtidigt som fokusgrupper ger en bredare helhetsbild av manniskors
upplevelser och forhallningssatt kan de ocksd ge en djupare inblick i fenomenet som
studeras. Fokusgrupper kan vara en bra metod dd@ man undersoker kansliga @mnen
eftersom informanterna kan vdlja om de vill berdtta om sina personliga erfarenheter,
diskutera mer allmant eller om de bara vill observera under delar av diskussionen.
Gruppdeltagarna har ocksa en paverkan pa varandra vilket leder till att de kan uppmuntra

varandra att beratta mera. (Wibeck, V., 2017, 170-171)

Moderatorns roll i en fokusgruppdiskussion &r att styra diskussionen. Det ar &nda
interaktionen mellan informanterna som ar viktigast medan moderatorn har en mer

tillbakadragen roll i diskussionen. | en semistrukturerad intervju ar det moderatorn som
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inleder diskussionen och ger strukturen genom att tillkdnnage fragestdliningarna men i
ovrigt 1ater informanterna diskutera ganska fritt. Moderatorns placering ar viktig for att
undvika att hen upplevs som en ‘ordforande’. | detta examensarbete genomfordes
fokusgruppdiskussionen via ett virtuellt videogruppsamtal dar alla informanter kunde ta
en likvardig plats och ha samma frihet att engagera sig eller valja att stundvis ta en mera
observerande roll. Ibland kan det vara passande att moderatorn uppmuntrar en mer
tystlaten informant men dven detta gors med forsiktighet for att inte ge ett intryck at
andra informanter att motsatta asikter skulle vara obefogade. Det finns vissa egenskaper
hos moderatorn som kan vara till nytta for interaktionen i gruppen, som formagan att visa

forstaelse, varme och medkansla. (Wibeck, 2017, 177-178)

Vid en semistrukturerad intervju utgar man fran en fardig intervjuguide (bilaga 7:
intervjuguide) som innehaller de huvudteman och fragestallningar man vill ha svar pa
under diskussionen. Det kan ocksa finnas fardiga foljdfrdgor med i intervjuguiden och
fragorna bor vara 6ppet strukturerade. Det ar inte nodvandigt att fragorna foljer samma
ordning i de olika fokusgrupperna och ibland kan vissa fragor komma upp spontant och da
behoverde inte upprepas av moderatorn. Fragor eller aspekter som kommer upp spontant
men inte finns med i intervjuguiden kan ibland vara av storre intresse i analysen av studien
an frdgor som moderatorn planerat eftersom dessa belyser vad som &r centralt for
informanterna. Sa lange som det diskuterade @mnet relaterar till temat som behandlas i

helhet behdver man inte avbryta fri diskussion. (Wibeck, 2017, 173-174)

Provintervju

For att testa ifall den planerade intervjuguiden fungerar gjordes en provintervju. Det kan
ocksa vara bra for den som intervjuar att prova pa hur det ar att intervjua och fungera som
moderator samt om den planerade tiden for intervjun haller eller behdver &ndras. En
annan aspektijust detta examensarbete var att testa pa hur tekniken fungerar och fa insikt
i alla praktiska detaljer for att online diskussionen skulle kunna genomféras utan problem.
Aven i en provintervju kan man spela in intervjun fér vidare utvardering men ocksa da boér
man fraga deltagarna om lov eftersom de har ratt att neka (Danielson, E., 20173, 149). |

detta examensarbete gjordes en provintervju med vanner och spelades inte in.

Provintervjun for detta examensarbete som gjordes genom Teams, forde fram ett behov
att precisera en del fragor for att det skall framkomma vad man verkligen vill veta. Det

fanns ocksd en del frdgor som paminde om varandra och frdgor som skulle kunna
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omplaceras for att gora det mer enhetligt for deltagarna och for att undvika att hoppa
mellan @mnen. Praktiska detaljer som kom fram var t.ex. att se till att informanterna inte
talarimun pa varandra. Detta kunde man undvika t.ex. genom klara instruktioner som ges
till informanterna i borjan av intervjun samt anvandningen av markeringshand-knappen i
Teams for att som moderator kunna ge ordet at informanter. Detta kunde dock bero pa
att informanterna kdnde varandra sedan tidigare. Provintervjun gav ocksa bra insikt i hur
lange intervjutillfallet tar. Sjadlva provintervjun tog ungefdr sa lange som planerats dvs. 1
timme men om introduktion och avslutning rdknas med sa fanns det skal att forsoka
forenkla och precisera intervjuguiden sd att intervjutiden forkortas en aning. Tiden
paverkas ocksd av faktorer som det &ar svart att forutspd som hur pratsamma
informanterna ar och vilken dynamik det blir i gruppen samt hur latt informanterna
kopplar upp till det virtuella videosamtalet och syns eller hors samt andra tekniska

utmaningar. Resultatet av provintervjun ar inte med i datainsamlingen.

5.3 Genomforande av intervjuer av fokusgrupper

Fokusgrupperna genomfordes med tva olika grupper pa 5 informanter var. Den forsta
fokusgruppen genomfordes i Webex och den andra i Teams. Det fanns inga storre
skillnader mellan programmen som anvandes men Teams kandes en aning tydligare att
anvanda samt skicka inbjudan och koppla upp till. Inga informanter hade nagra storre
problem med att koppla upp sig till videosamtalet men internetkopplingen kunde ibland
vara lite Idngsam hos en del informanter vilket gjorde att vissa ord eller meningar lamnade
bort men det paverkade inte informationen som gavs. | den foérsta fokusgruppen tog
informanterna spontant upp vissa detaljer i sina svar som svarade pa fradgor jag hade tankt
stalla langre fram i intervjun och da kunde jag hoppa 6ver de fragorna och lata mer tid ga
at till andra fragor. Detta gjorde dven att fokusgrupperna blev lite olika eftersom det da
blev mer diskussion pa olika och inte samma @mnen. Bada fokusgrupperna tog lite Gver en

timme.

5.4 Kuvalitativ innehallsanalys

| detta examensarbete analyseras datamaterial fran fokusgruppen med kvalitativ
innehallsanalys. Vid kvalitativ innehdllsanalys av fokusgrupper ar det gruppen som &r

analysenhet i stallet for den enskilda individen. For att kunna bearbeta materialet behover
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intervjuerna skrivas ut, alltsd transkriberas. Det man letar efter i materialet &r
aterkommande teman, uppfattningar och synvinklar som tyder pa att det ar viktigt for
deltagarna (Wibeck, 2017, 179-181). Efter transkribering lastes datamaterialet igenom
flera ganger varefter det kodades dvs. man forsoker hitta stodord och fraser som
sammanfattar vad texten handlar om. Koder som liknar varandra kan grupperas ihop for
att utgora kategorier och subkategorier. En kategori beskriver vad texten innehaller och
kategorierna maste utesluta varandra. For att fa en battre Oversikt gjordes ett
analysschema dit all avkodad text sattes in i kategorier och subkategorier. For att
synliggora processen for resultatanalysen finns en tabell nedan (tabell 1: Process for
resultatanalys) Avslutningsvis kan man forsoka identifiera trender och ménster och mer
omfattande teman som flera av koderna kan kopplas till. Resultatet kan man sedan
relatera till teorier och tidigare forskning inom @mnet i resultatdiskussionen. (Danielson,

2017b, 286-287, 292)

<

Huvudkategorier Underkategorier Koder

Allménna upplevelser av . Upplevelse
menscykeln och fertilitet :

Menstruation
Ovulation
Fertilitet

Uppvéxten . Uppyiixt
PP I.Mensdebut « Brist pﬁpnpnvfc:muhon
2.5t6d och information - Brist pa stod
3.Brist pa stéd och information s Kunskapslucka
. Skolan
Kunskqp om men5cyke|n 1.Kénnetecken under olika faser av 5 Kroppskénnedom
menscykeln Bbrstaetse
2.Hur man féljer med menscykeln » K'f"‘i'l‘"“j‘l"
1 3.Kunskap och férstaelse av kroppens signaler 3 u,’:ﬂ‘z;
under menscykeln
‘ \’
Upplevd halsa 1.Kansla av ohélsa . Maende
2.Livsstilsfaktorer som paverkar menscykeln < (;'hoalls:a
3.Férandringar i menscykeln under érens 2 Paveikan
géng X Onigivalng "
\
Upplevelser av varden 1.Varden upplevs medikaliserad . UPP";";‘"' av
2.Brister i patientintervju, radgivning och i ;,;.”';:
kontinuitet . Konsekvenser
Framtiden inom menstruell halsa . Onskemal
1.Oppenhet och eget ansvar ESSF::s":m
2.Skolan - en outnyttjad resurs penhet
Feomoid

Tabell 1: Process for resultatanalys (Egen illustration)
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5.5 Etiska fragor

Vid genomfdrandet av ett examensarbete foljs Forskningsetiska delegationens
anvisningar 2019 for ‘Etiska principer fér humanforskning och etikprévning inom
humanvetenskaperna i Finland’ och ‘God vetenskaplig praxis och handldggning av
misstankar om avvikelser frdn den i Finland’. Det galler forskning dar man, som ocksa i
detta examensarbete, studerar manniskan och hennes livsvarld. For att en studie skall
anses tillforlitlig och etiskt godtagbar bor den félja god vetenskaplig praxis. Detta innebar
noggrannhet och omsorgsfullhet i genomforandet av alla faser av studien samt
hederlighet vid anvandning av tidigare forskning och hanvisningar till andra forskares

arbete. (Forskningsetiska delegationens anvisningar, 2012, 2019)

Vid bemotandet av forskningsdeltagare stravar man till att skydda och respektera
forskningsdeltagarens integritet och manskliga rattigheter for att uppna ett fortroende.
Forskningsdeltagaren skall fa ta del av forskningens innehall, syfte, hur den kommer att
genomforas och hens egna rattigheter, detta helst i skriftlig form. Forskningsdeltagaren
har ratt till att genom informerat samtycke delta, vagra delta eller avbryta deltagandet i
en forskning. Forskningsdeltagarna bor fa veta hur hens personuppgifter kommer att
behandlas. Personuppgifterna skall raderas da det inte langre behovs i genomforandet av
forskningen. Integriteten hos forskningsdeltagare bor skyddas sd att de inte kan
identifieras i publiceringen av forskningen. (Forskningsetiska delegationens anvisningar,

2019)

Det finns vissa etiska utmaningar i fokusgrupper som har med samtycke, sekretess och
sarbarhet att gora. | fokusgrupper ges inte samtycke endast till att forskningsdeltagarens
svar anvands i studien utan ocksa till att de andra deltagarna tar del av hens personliga
upplevelser och synpunkter vilket gor forskningsdeltagarna speciellt sarbara. Det &r
omoijligt att forutse hur diskussionen i fokusgruppen kommer att gestalta sig och dérmed
svart att i forvag ge deltagarna en fullstandig bild av foérvantningarna fér vad de ger sitt
samtycke till. Man kan inte heller ha full kontroll 6ver vad deltagarna gor eller sager
utanfor fokusgruppen vilket ar en risk for sekretessen och anonymiteten. | grupp finns
chansen att deltagare i stunden kanner sig bekvama att avsl6ja mer an vad de hade tankt

eller onskat. (Sim & Waterfield, 2019)
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For att folja de etiska principerna i detta examensarbete har information om studien
tilldelats medverkande genom ett specialdesignat informationsblad, en samtyckesblankett
samt genom muntlig information om studien. | informationsbladet framkommer studiens
syfte, hur studien genomfdrs, hur personuppgifterna behandlas samt hur
forskningsdeltagarens integritet skyddas. Samma information delgavs dven muntligt
under introduktionen av gruppintervjun och det gjordes en muntlig 6verenskommelse att
det som behandlas under intervjun inte bor diskuteras utanfor fokusgruppen. Tidsramen
for intervjuerna faststalldes genom en provintervju dit deltagare rekryterades av vanner
och bekanta och informationen gavs sedan de egentliga medverkande i fokusgrupperna.
Alla medverkande fick skriva pa en samtyckesblankett dar de bekraftar att de tagit del av
informationen om studiens syfte, att de medverkar av sin fria vilja samt godkanner att

deras svar anvands for att genomfora syftet for studien.

6 RESULTAT

| resultatredovisningen kommer informanternas citat att presenteras med pahittade
namn. De tillgavs namn med inspiration fran drottningar, prinsessor och gudinnor fran
grekisk, romersk och skandinavisk mytologi samt historia. Temat pd namnen valdes for
att jag tyckte att det passade bra in med kvinnlighet och att behandla ett @mne som

kanske mer an ndgot annat forkroppsligar kvinnlig styrka och det som gor oss till kvinnor.

Fokusgrupp 1 Fokusgrupp 2
Rhea Venus
Aura Cleo
Xena Pandora

Asteria Freya
Artemis Nova
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6.1 Allmanna upplevelser av menscykeln och fertilitet

For att varma upp fragades informanterna vad de tanker pa ndr de hor orden menstruation,
ovulation, och fertilitet. Tva informanter beskriver menstruation och ovulation som en
"naturlig hdndelse i en kvinnas liv" och "det som gor att vi e friska”. Flera informanter
namner att man upplever menstruationen som opraktisk speciellt som yngre och att det
forsta man tanker pd ar sjalva blédningen. Andra beskrivningar for menstruation ar

“irriterande” och “nddvéndigt ont”.
”...den ddr forsta associationen dr det ddir blodet och just dedd att tdnka runt omkring att dven fast jag
nu snart e 30 sd e de dndd som saddr att jaha nd men dd ska vi pa bréllop och da ska jag ha mens. Fast

vad spelar det som egentligen fér roll men éindd sa tidnker man att dsch just dd ska jag ha mens. Mm, sd
det dr alltid mycket runt omkring och det ddr praktiska och opraktiska”

Asteria
En informant beskriver sina associationer till begreppen ur synvinkel att vilja bli gravid
vilket innebdr att hon garna inte vill se att menstruationen kommer, behover vara pa
samma stélle som sin man kring ovulation och hur fertilitet kan vara en utmaning. Flera

informanter ndmner att det ar framst de som vill bli gravida eller ndr man vill bli gravid som

man tanker pa ovulation och fertilitet. En informant ndmner ocksa “oplanerad graviditet”.

“Men fertilitet dr ju ocksd en grej som, som vdcker jéittestarka kénslor i mig i och med att jag ska fylla 40
vilket dr en sdn hdr hemsk dlder att uppna i fertilitets ssmmanhang”

Rhea
”...mycket tankar kring det hdr att mitt liv helt enkelt ha varit sidant att, att jag har intrdffat en, en
ldmplig pappa liksom till mina mitt barn tillréickligt tidigt i livet alltsd att det helt enkelt har gatt sd att,
att det var ganska sent som vi triffades. Och int kdnner jag sd ddr att jag har fattat beslut att skaffa
barn sent utan det har helt enkelt int, int funnits liksom realistiska mdéjligheter tidigare”

Rhea

“...det dr ndnting som jag int ens aldrig ha dgna en tanke Gt sjilv men jag bara ténker s@hdr, folk som vill
bli gravida. Att de typ dom jag tdnker pa det, men att fér mig e det neutralt”

Venus

“Ja det var sékert d@ man tdnkt pG barn som man téinkt pd de ocksd. Och sen annars tinker man int pd
de na destuvidare” (ovulation)

Nova
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6.2 Uppvaxten

Informanterna berdttar om sina upplevelser fran barndomen och uppvaxten och den
kunskap och stod de da fatt om sin menstruation och hur den egna kroppen fungerar. Det
framkommer att undervisning om agglossning, fertila tecken och vad som ar normalt

under menscykeln ar kunskap som fattades i undervisningen som informanterna fatt.

Mensdebut

De flesta fick sin mens kring 13 ars alder och da var det inte ndgon stdrre dverraskning
langre. FOr en av informanterna, som fick mens tidigare i ca. 11 eller 12 &rs dlder var det en
glad familjehdndelse dar hela familjen dkte tillsammans for att kopa bindor. En informant
berattar att hon var enav de sista som fick mens i sin kompiskrets och att det varen lattnad

nar den kom for att hon det bekréftade att det inte var ndgot fel.

“Jag va ocksa tror jag 13, s@ de va ju som int s@ ddr jdtte ovdntat, ovintad happening dG nd mera ndr
man eiden dldern att. Ja, sd inget konstigt med de”

Nova

“Jag minns jag va vdl bland dom sista bland mina kompisar som fick de sé de va vil lite som sa ddr en
ldattnad att fast man nu int vill ha de sG@ som sa ddr att dntligen att nu fick jag ocksa. Att som att int de va
Jjust nd fel pa en eller nd som konstigt ddr liksom. Jag minns int om jag va, j@ 13 tror jag de va, som ddr
sommarlovet just innan sjuan s man blev ju sa ddr fundersam att alla andra ha fdtt @ man int ha fatt sa
pa det sdtte liksom att de en ldttnad dndG”

Pandora

Stod och information

Nagons mamma hade forklarat om mens redan nar hon sjalv var 6 eller 7 ar och da hade
det I3tit konstigt men sedan hade inte sjalva mensen varit desto mer dramatisk. En annan
mamma hade fram bindor och det hade varit valdigt 6ppet att prata om mens hemma
inom hela familjen. Det man kommer ihdg fran information man fatt fran skolan var att
det tagits upp ndgon gang pa femman och sedan i samband med sexualundervisning i 3k
7. Sexualundervisningen hade for ndgra ordnats skilt for pojkar och flickor och fér nagon
annan hade det ordnats tillsammans med bade pojkar och flickor. Det framkom inte exakt
vad som tagits upp i skolan men det namndes under flera tillfdllen vad man inte lart sig i
skolan, detta beskrivs narmare i nasta subkategori.

” Jag minns bara nd sdnddr stort méte i auditoriet i hégstadiet da vi var flickorna skilt och pojkarna skillt och
sen kom alla flickor ut med, med ndn s@nhdr pdse med, med allt méjligt i, bindor och kondom och sant hdr. De
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va ju pinsamt. Eller pojkarna va vdl sG ddr pa att vad ha vi fatt, osv. Men de kommer jag ihdg och vi sdg nog nd
film sdkert och di visa hu man sku trd pd en kondom och sdnt”

Freya

”...enda jag kommer ihdg i sjuan da vi had i klassen. Men vi ha int vari skillt pojkar och flickor utan vi ha nog
vari allai klassen. Och vi ha int fatt nd, nd pdsar me nd grejer. Men vi bara prata om allt, allt méjligt, att..di
tyckt vl att de gdller alla, de som di prata om (nd de ju sant, de gor de ju, absolut, de nog bra jd). De ju kanske
lite sent vad heter de i den dldern att, de borde ju nog kanske redan va i femman eller nanting”

Nova
“I min skola va de i femman...”

Pandora

Brist pa stéd och information
Flera upplevde att det inte kommunicerats destomera om mens hemma. Vannerna har
varit ett storre stod och ndgon hade dldre syskon s@ mensen varingen stdrre 6verraskning.

Skolan var den enda informationskallan for en av informanterna.

“Jag ha aldrig prata om de hemma”
Pandora
“Bara frdn skolan att hemma, vi ha som aldrig prata om de innan jag fick mens och ndr jag fick mens sG@ madste
jag sdga de for att jag behévde fa bindor fran butiken, da dkte vi @ képte men vi prata no int, jag fick inga

instruktioner...”

Pandora

Efter uppmaning av skolhéalsovardare att félja med mensen hade en informant forutom att
skriva upp nar hon hade mens dven fyllt i “AL?” for nar hon trodde att hon hade
dgglossning utan att ha desto mer kunskap om hur det egentligen fungerar eller om fertila
tecken. Ndgra holl med om att man i skolan inte fatt ndgon egentlig information om hur
kvinnokroppen faktiskt fungerar och hade 6nskat sig undervisning om agglossning, fertila
tecken och vad som ar normalt under menscykeln.

”..jag hade markera att jag tror att de dgglossning nu. Och da tyckte jag att ja ha ju bérja ldsa om dehdr forst
alltsa dom senaste aren pa allvar, men, men jag tycker de sd intressant att jag kunde alltsa som ung mdrka att
nu har jag sa jittemycket av dom hdr speciella flytningarna att nu mést det vara dgglossning pd gang. Att jag
hade sd att sdga kunskap som ingen hade gett mig riktigt ord for och liksom ett sammanhang fér. Men att jag

dnda kunde liksom, alltsd forstd att nu hdnder de ndnting for att jag mdrker att det brukar va vid den hdr tiden
av mdnaden som de hénder”

Rhea
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”...jag tycker att de sd fint att, att unga mdnskor kan eller sG ddr ja nappa nu pa de va du ‘Rhea’ sa att, at du
ha liksom sjélv pd ndga sdtt forstatt dedadr...ja ha som pa ndgo sétt int alls kunna férknippa de med att jag sku

o o o

kunna ha haft dgglossning eller att de sku va den ddr fertila, fertila fénstre dd @ sd, sd jag tycker de super fint
att det finns sGna unga kvinnor som faktiskt har liksom férstatt dehdr”

Xena

“...ndr jag va yngre sd férstod, visste ... pd biologilektionerna i skolan att man har dgglossning liksom ddir i
ndgot skede i menscykeln men, men sen dom senaste dren sd har dven jag alltsa da ldst, ldst en del och jag
tycker dehdr e super fascinerande kunskap och jag énskar ju jag sku ha fatt den ren ... och férsta faktiskt hur
kvinnokroppen fungerar fér att halva befolkningen har dom hdr funktionerna och de ju ganska intressant G
veta dnda hur de fungerar”

Rhea

”...jag tycker i skolan och s@n hdr liksom vanlig utbildning s har jag nog inte fétt liksom ndn information
egentligen om hur det liksom sd ddr pa riktigt fungerar sd det, det e man kanske lite sd ddr sur pé t.o.m. att
man inte har fatt, fatt den informationen som man sku ha behéva da speciellt med just preventivmedel och

sdn hdnt”

Xena
“Da forstds borde man ju ha fatt kanske, undervisning i dehdr ocksa... ”(fertila tecken/dgglossning)

Xena

6.3 Kunskap om menscykeln

Informanterna beskriver vilka kdannetecken de upplever under olika faser av menscykeln,
hur de foljer med sin menscykel samt redogor for den kunskap och forstaelse som de har
for att forsta kroppens signaler under menscykeln. Trots att inte alla har kunskap om vad
som sker i kroppen under olika faser av menscykeln sa kan de flesta beskriva hur de kanner

sig under cykelns gang.

Ké&nnetecken under olika faser av menscykeln

“Blod" och det att man har en “regelbunden cykel” sager en informant att ar tecken som
tyder pd att allt ar som det ska. Kring ovulation kanner sig de flesta valdigt bra, man njuter
av livet och har en bra sexlust. Fysiska tecken ar att vaginalsekretet andras och det blir
lattglidande. Nagra marker tydliga skillnader i sekretet under cykelns gdng medan andra
inte ldgger marke till det eller uttrycker att de inte har ndgon kunskap om vad de olika
typerna av sekret betyder. Nagon har markt att man har mycket sekret under en stor del
av cykeln men vet inte om det ar bra eftersom det kdnns mera som ett problem. Tva
informanter ndmner att deras hud blir mer fett och att de far finnar i slutet av cykeln

medan en annan menar att progesteronet far hennes hud att bli battre fast hon annars
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haft hudproblem. Flera ndmner att man kan bli extra lattretlig och har kdnslorna mer pd
ytan och blir att rord precis innan mens. Tva av informanterna ndmner en langvarigare
PMS dar humoret ar valdigt paverkat och man ar kédnsligare och blir Iattare stressad. En av
dem sdger att hon har borjat ifragasatta sina reaktioner vid denna tid av menscykeln. Tva
informanter ndmner ocksa trog mage och uppsvalldhet i slutet av cykeln och en ndmner
omhetibrosten. Foren avinformanterna ar det dterkommande att hon far huvudvark fore
och efter mensen. En informant berdttar att hon blir extra hungrig och latt kraftlos i slutet
av menscykeln och behdver en viss typ av mat och en annan namner ocksa ‘cravings’. En
informant berattar att nar mensen kommer tar hon det garna lugnt och undviker att géra
ndgot extra och tva andra namner ocksa att de forsta blodningsdagarna begransar vad
man gor de dagarna.

“Men jd jag tycker att nu ndr man, jag ocksa ha bérja mera sa ddr liksom félja med hu min kropp fungerar sg,

sd man mdrker nog ... liksom hur olika sekretet ser ut under olika tider under, under menscykeln sg, sd det
tycker jag att dr. Ja sitter och tittar pa pappret jdtte ofta ndr jag gar pa toan...”

Xena

”Sd att jag vet ju de liksom att samtidigt som min mens bérjar sa bérjar ju min kropp ocksd pa na stt
forbereda sig for att den ska ha dgglossning sen knappt tva veckor senare eh och tecken pé de mdrker jag ju dé
liksom just framforallt ndr sekrete férdndras, sen kan jag ocksd mdrka sahdr tydlig férdndring i sexlusten
oftast, men de e de svdrare d félja med fér att de finns sG mycket annat som kan liksom péaverka ddr...sen
mdrker jag ocksd sahdr hélsomdssigt alltsd slute av lutealfasen, dom hdr sista dagarna innan mens ... alltsd
att jag ofta blir jitte hard i magen och de kdnns som att brésten sviller opp och blir dnnu 6mmare och de saddr
att kroppen pd ndgo vis hdller jdatte hart i allt i hopp om att de sku liksom, att de sku utvecklas en graviditet och
sen dagen fére jag far mens sd slutar jag va hdrd i magen och dé vet jag att nu ha liksom kroppen sléppt taget
att snart sldpper den taget om den hdr livmoderslemhinnan ocksa och sen, sen kommer jag liksom d fG mens”

Rhea

”...fore mens sd har jag jitte ofta huvudvirk och man mdrker kanske lite pd humdre ocksa att man kénner nog
som pd férhand ren att nu e de som 1-2 dygn fére. Och sen brukar jag ha ganska som férsta dagen av mensen
ha som ganska myki blédningar sd da paverkar det ocksa det att, att lite vad man gér kanske den dagen att.
Att man funderar lite liksom, ja, att far man nu till gymme och lyfter punttin eller int...Att man e som lite
medveten om de. Men sen efter de sd tdnker man kanske int lika mycke pa de ndmera. Sen ha jag ocksd
mdrker jag att da ndr mensen tar slut sG dd har jag ocksé ganska ofta huvudvdrk. Att dd pdverkar de igen. Att
de ju som lite jobbigt att de, de som s@ ndra pd igen. Och sen sd kanske de paverkar lite igen att hur svdrt e de
d va pa jobbe och hur myki virkmedicin man tar @ hjdlper de ens och ibland hjélper de int”

Nova

“Och det har jag mdrkt... att just innan eller ddr kring mensen att jag e jitte hungrig, att jag blir som kraftlos
och behéver som mer kanske mat eller viss typ av mat”

Venus
”...man far sanddr pa nd sdtt cravings att man kan som int lata bli...”
Cleo

”...ibland tycker jag att jag kdnner ocksa just under dgglossningen att min kropp pé ndgot sdtt eller att man
har liksom stdrre sexlust och pd ndga sctt e sa ddr jdtte liksom uppiffad s att sdga”
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Xena

“normalt dd sd tva veckor innan mensen sa kdnns nog huméret jitte paverkat. Just s ddr att man blir ldtt
irriterad, ja man tar som Gt sig ldttare om ndn sdger ndnting. Ehm, bara som mer kénslig. Och det kan dad hélla
i sin dnda till ndn enstaka dag efter att mensen ha bérja, kanske 1 eller 2 dagar. Och sen kinner man som hur
man bérjar blinormal igen efter det”

Cleo

“...blir ldttare stressad och sd inser jag att okej men att jag har ingenting att vara stressad 6ver nu eller bli som
angstig 6ver nd eller just tar dt mig ldttare, blir sarad for ndnting som jag kanske annars aldrig sku bry mig
dver. Om jag bérjar reflektera s inser jag att okej men att hdr fanns egentligen inga skdl. Att det var total

liksom 6verreaktion fran min sida och just allmént sa ddr kénsligare”

Pandora

Hur man foljer med menscykeln

Endast tva informanter berattar att de inte anvander en app eller annan elektronik for att
folja med mensen varav en anda skriver upp i kalender nar hon haft mens ifall hon behover
skjuta upp mensen infér ndgon resa. Hon forlitar sig ocksa pa sin "vdrk-o-meter” i nedre
ryggen for att veta nar hennes mens ska borja. En informant anvander en Ladycomp som
ar en p-dator som baserar sig pd att man mater basaltemperaturen varje morgon for att
rakna ut fertila faser av menscykeln. Resten anvander sig av en mobil app for att veta nar
de far sin mens. Nagra anvander ocksa appen som ett hjdlpmedel for att veta ungefar nar
de drsom mest fertila. Information som matas in i apparna ar hur riklig blodning man har,
nar och om man haft skyddat eller oskyddat sex, andringar i vaginalsekret. Endast en
namner att de ocksd madter basal temperaturen och matar in det i den app som de
anvander.

“...Jag har ganska bra inbyggt den ddr virk-o-metern i nedre ryggen...att de kommer att komma hdr nu

ndrmsta tiden...Men sen skriver jag no in i kalendern bara just att ndr sa att jag kan rdkna bakat ifall att jag
ska pd en resa”

Venus

“Jag har min app som jag skriver in allti ndr den bérjar och slutar G, ja, int sGé myki mer. Ndngdng ha jag nog
skrivi in s@ ddr om de ha vari extra myki eller extra sjukt eller nanting men oftast sd e de nog bara att jag féljer
ndr jag har den och ndr jag vet att jag ungefir kommer G fd ndista gdng”

Cleo

Men me den fér jag ju som reda pa da egentligen forst ndr jag ha haft dgglossning. Man sir ju da den ddr
temperaturhgjningen, och de visar ju da redan att okej nu ha dgglossning vari och fari ...Men sedan anvénder
Jag mer dihdr, mer tillforlitligt dihcir andra tecknena, eh att kolla typ sekrete att nu sir de fertilt ut vilket
betyder da att dgglossningen e pd vig. Men, och sedan speciellt ndr dgglossningen ha vari, dd sir jag vildigt
tydlig dndring att de dndrar till sGnddr ofertilt sekret. Och dé, dé kan jag va séker pa att ja okej, nd nu ha
dgglossningen vari och fari sG nu borde de int va sd stor risk att bli gravid.

Asteria
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Och ddr kan man ocksd sdtta in just liksom hu tunga blédningar man har haft 4, a  hur flytningarna ser ut G, @
och ocksd ja ha, jag ha tagit, nd jag e lite ddlig pd att ta tempen varje moron men att ja férséker nu liksom,
gora de, eh just pd grund av att ndr ja har sG oregelbunden mens sd, sd e de, eller dgglossningen e de ju som
men, oregelbunden, sG va heter de nu, s forséker jag nu hdlla lite koll pa att, att ndr de sku kunna, kunna ha
skett den ddr dgglossningen da. Ja tycker deddr tempande e, de pa de sdtte ganska, eller de ju ett ldtt scitt, om
man bara orkar géra de varje moron, d de ganska sd ddr sdkert sdtt ocksd att veta, att ha man nu haft
dgglossning eller int sG, sa det tycker jag att e, e bra om man bara liksom orkar géra de d klarar av att géra de
varje moron”

Xena

Jag kan sétta in ddr ndr jag har sex om de va oskyddat eller skyddat eller ja, och sG kan man géra
anteckningar. Och den rdknar ut...ndr jag har mens dd och ndr jag far min dgglossning baserat dé pd hur ldng
cykeln e...och den stimmer 6verens med, alltsa den datan som den far stdmmer 6verens med vad min kropp
sdger ocksd”

Artemis

Kunskap och forstaelse av kroppens signaler under menscykeln

Tre avinformanterna uttrycker en djupare forstaelse for kroppens signaler och har av eget
intresse last sig in pa vad som hander under de olika faserna av menscykeln. Genom denna
information har de kunnat koppla kroppens signaler till vad som troligtvis hander under en
viss tid av menscykeln. Flera informanter antyder att det ar mest fokus pa menstruationen
men man vet inte vad som egentligen hander resten av dagarna. Flera av informanterna
kan inte namna olika faser av menscykeln. Agglossningen vet de flesta men har inget som
de egentligen kan koppla till att nar de skulle ha &gglossning. | bada fokusgrupperna ar det
en informant som namner att det ar forst ndr man ska borja fundera pa att skaffa barn som
man eventuellt far eller behdver satta sig in lite i hur den egna kroppen fungerar.

”...ndgonting som, som jag inte tidigare har varit s medveten om men fér att jag sjélv har sen liksom tagit
reda pa och varit intresserad sa da har jag liksom sen fatt jattemycket information”

Xena

”...jag har ocksa nu blivit jitteintresserad av eller mer intresserad av hur alla méjliga sGna hdr tecken pd att
hur till exempel sekret och sdn hdnt under ovulation sd, sG ndr man liksom blir medveten om hur kroppen
fungerar s kan man ocksa bérja folja med pa ett helt annat sctt och och forsta att va e de liksom som vad dr
det som helt enkelt héiinder | kroppen och hur hur mycket man sjilv kan saddr till en viss man forstds ocksd sen
liksom paverka hur hur den ddr ovulationen sen gérigenom och s hdr”

Xena

“Ja jag sku vdl dnda anse att jag har hyfsat bra koll men precis som er andra att int, int eller ja jag vet int
kanske ndn nu had hért om de i skolan men int va de som att det talades nd myki i skolan utan de ju nog sént
som jag har ldrt mig sjdlv, ldst pa pd egen hand, s6kt internet och egna bécker och killor och, och allt méjligt

var man nu hittar den hdr informationen och sedan ndr jag som bérja inse hur mycket tecken man fick frén
kroppen, alltsa de va ju som en 6gonéppnare, och da, jag férstod int hur dehdr int kan ldras ut at alla i hela
vérlden”

Asteria
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“Jag vet in om jag e fertil”
Venus
“... ja, jag upplever ju ocksa sa hdr att det dr s@ hdr luckor pa resten av menscykeln att jag vet ju inte alls...hur
pdverkar liksom resten av menscykeln mej och gér det det? Liksom sd@na luckor mdirker jag ju att jag kdnner att
Jag har ndr det gdller just mens att det e just fokus pa den hdr sjdlva menstruationen men sen va liksom hénder
resten av dagarna...”

Aura
Om faser av menscykeln:
Freya: Oj gud, int vet man ju vad de heter.
Cleo: Jag borde ju vet, kinner jag. Ja, oj va heter de.
Freya: Fére mens och efter mens, haha.
Cleo: Agglossning.
Freya: Fore dgglossning och efter dgglossning.

Venus: I min bok e de bara, eventuellt lite finnar, mens, och det var det.

Cleo: Blodfasen, dgglossningsfasen och PMS fasen och faser ddr jag e normal.
Venus: Och jag dr sa ddr, det intresserar int mig.

”...de forst som ndr man ska just da fundera pa barn som de liksom man ska ta reda pa allting sjdlv s@ de
kdnns som att de finns jittestora luckor hdr nog som sku behéva fyllas”

Aura

Sdde e ju forst da (man forsoker bli gravid) som man ha som insett, alltsd hur stor roll den har, och vilka faser
man har och sént, int... Ingen annan har ju som, ingen har ju som annars sagt utan det ju som s ddr...eller ens
liksom hur mdnga dagar som e normalt att ha eller liksom sdnt. (flera instdmmer) Att de ju intressant de att
de forst, forst sen, som man ofta far reda pd, vad som e normalt och vad som funkar och vad som. (flera

instdmmer) Vad allting som ingdr i kroppen”

Freya

6.4 Upplevd héalsa

En informant som haft oregelbunden mens upplever att det kdnns skont nar mensen
kommer for det tyder pd att kroppen fungerar som den ska. En informant ndmner att man
mar battre bade forutom under menscykeln aven allmant nar man tagit hand om sig sjalv.
Tva av informanterna tycker att menskoppen underlattar och hjalper for att ma bra under

blédningen.
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“...jag ha haft nu ganska oregelbunden mens sd jag tycker att varje gdng jag ha fatt mens sd ha ja vari ddr
jess! att, dntligen kommer den & liksom de ha vari sdn din jétte, jitte bra sak nér den sen kommer. A just att
ocksd, dom hdr mens symptomen som jag nu ibland har sd pa de sétte kénns de helt sa dér skont att, eller sd

ddr att man vet att okej nu, nu e, nu har jag mens, min kropp funkkar sG som den ska...”

Xena

“Det har ju int bara G gér med menstruationscykeln utan annars ocksd att. Att nog mar man ju annars ocksa
mycket bdttre de veckor man har rért pa sig tillrdickligt och dtit tillrdckligt myki gronsaker och regelbundna
maltider. Att de ju som dver lag s, sd e det ju vildigt stor skillnad om man nén vecka ha vari jdtte stressad och
fari @ pa a jobba jdttemycket G vet du skippa sdndd saker som faen @ ma bra sG”

Nova

”...sedan forstds hitta jag menskoppen ocksd just innan, innan jag blev gravid med férsta barnet och, och den
underldttar ju nog pd mdnga scitt”

Asteria
”...menskopp har hjélpt min mens ocksa alltsd att ma bra i mensen att ta bort tanken fran den”

Artemis

Kénsla av ohalsa

En informant upplever sin menstruation som ett hinder i vardagen pd grund av riklig
blodning och hon har kant sig begransad av den. En allman upplevelse ar att mens ar halsa
men kanns mer som ohalsa pa grund av langvariga PMS besvar och att man inte mar bra
nagra dagar under cykelns gang. En annan aspekt &r att man blir sugen pa ohalsosam mat
och att man maste ha det dven om man inte mar bra av det. En informant ser fram emot
menopausen for hon vill inte ha fler barn och det skulle 6ka livskvaliteten att inte ha PMS
eller behdva kopa mensskydd och det kanns bara onddigt att ha mens.

”...jag ténker just jag har... haft jdtte kraftig mens och det har ju liksom lett till att det har ju som varit vildigt,

de ha ju som blivit ett hinder pd nat sdtt i vardagen...Jag har kdnt mig vdldigt sd hér begrdnsad av, i liksom
menstruationen...”

Aura

“...under mensen sd har jag ofta cravings pa sa ddr ohdlsosamma saker, att man liksom, mera godis eller
choklad eller ndnting. Sa pa de sdtte sd e ju ohdlsa med i den hdr hdlsan att att du far mens”

Freya

”...att jag mdst ha, fast jag vet att jag typ int mér bra av de sG, man bara mdst ha. De kommer ett sGndd
jdttekonstigt behov, ha jag mérkt”

Cleo

man kénner ju som att man int mar bra ndgra dagar sd da tinker man ju int att hélsa, utan man tédnker ju som
att ohdlsa, pd grund av de”

Nova

“... jag tycker ju pd sdtt @ vis att mens e hdlsa men de kénns ju mera som ohdlsa sd jag hér ju kanske till
undantaget att jag e en av dom som gar @ tinker att @ herregud va sként den dagen jag far kommain i
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menopaus fér jag vill int ha nd mera barn s@ det hér kdnns bara onddigt, d jag vill, bli av me de. Sku va jdtte
skont, liksom éka livskvalitén att int ha liksom PMS eller int beh6va tdnka pa att k6pa bindor eller liksom
tamponger eller ndnting sant. Sen far vi se om jag dngrar de da som ndr de kommer...”

Pandora

Livsstilsfaktorer som paverkar menscykeln

Flera informanter ndmner att det hur hdlsosamma vanor man haft paverkar hur mycket
man kdnner av PMS och smarta under mensen. Dieten kan paverka hur man mar och
nagon ndamner att till exempel choklad férvarrar menssmarta. Motion daremot hjalper
mot smartan. Stress kan paverka cykelns Iangd dar det vanligaste ar att cykeln blir langre
men en informant har dven upplevt en kortare cykel pga. stress.

“...ibland sd kdnner jag ingenting och ibland sd kdnner jag ganska mycket av bade liksom mens och
dgglossning...jag tror att, min kropp reagerar ganska mycket ocksa pd, pa liksom sd ddr, hur jag ha levt sa att
sdga under den ddr tiden att, att om jag ha liksom vari jétte stressad eller dtit daligt eller druckit mycket
alkohol eller ndgo sanhdnt for att da, dd mdrker jag av till exempel PMS mera G, @ att jag har kanske liksom

mera ont d s@ hdr. Men att sen om man ha kanske haft lite hilsosamma vanor s@ da tycker jag att man kanske
int kdnner av sG mycket egentligen. Sa de e jdtte varierande fér mig”

Xena

“Choklad fér mej...jag tycker att det férvdrrar, ehm, vad heter det, menssmdrtan... Jag undviker det. Alltsa
fast jag dr sugen sa kanske jag inte dter eller sd tar jag konsekvensen och sa dter jag och sa har jag lite mera
sjukt och tar en vdrktablett i stdllet. Motion e i alla fall, alltsa de pdverkar mig bra i alla fall dG har man mindre
smdrta”

Freya

”...om jag e stressad, sd da kan den ibland just att det gar ner till typ 24 eller ndgo sant”
Venus

“Fér mig har det nog varit att det ha kunnat komma tva veckor senare eller flera veckor senare fast det har
sdkert varit just stressrelaterat”

Cleo

Forandringar i menscykeln under arens gang

Tva informanter berattar att deras mensvark och blédningsmangd minskat efter att de
fatt barn. Tre andra informanter haller med om att menstruationen dndrats sedan yngre
ar pa liknande satt varav tva inte fatt barn. En av dessa namner ocksa att hennes PMS
daremot blivit varre och langre. En annan har ocksa varre PMS nu an forut. En informant
hade haft en insikt om att en del kan komma i menopaus i ett ganska tidigt skede och att

detinte ar sd lange till det fast man tidigare tankt att det &r lang tid till det. En annan tycker
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ocksd att cykeln ganska snabbt efter 35 ars dlder bérjar ga nerdt och bli mer ojamn och

kortare.

“Men sedan da efter att jag har fdtt mina barn sa har min mens helt dndra, alltsa jag har ingen mensvdrk
ldngre, ingen, jdttemyki, alltsG mindre méngd blod”

Asteria

“...hur det paverkas under liksom livets gdng. Liksom att, fére jag fick barn sd hade jag, problem med
mensvirk. Jag kunde ha jdtteont, jag hade aldrig, eller jag hade PMS en eller tva dagar. Medan i stdillet efter
att jag fatt barn sd har jag i princip ndstan aldrig mensvdrk, det dr jittekonstigt, hdnder kanske en gdng om
dret men har da@ PMS tvd veckor i stillet. Att hur det liksom paverkar liksom sd@na saker ocksd dé dom dér
hormonerna med dldern ocksa scikert paverkar, men att just fore och efter graviditeten ser skillnad”

Pandora
“...ndr jag var, ndr jag var yngre sa had jag i princip alltid mensvdrk som i da nedre ryggen, alltid ndr jag fick
mens, men sen férsvann det, men dd kom som ungefdr vid 30 ars alder den ddr PMS’en i stdllet men da

férsvann i stdllet den ddr mensvdrken G visst kunde jag ha dndd men, men den blev som, de va som att det
byttes ut”

Cleo

” jag var dndd ganska gammal fére jag insdg liksom att, att vissa kanske kan komma in i menopaus redan
ganska tidigt. Eller sen ténkt man bara att ndr man e 20 att ndjd men att alltsd herregud de e ju om 20 dr vet
du att, att att de ju jitte ldnge ti de. De kan ju ocksd hinda att jag bara tdnkt sd, sd att jag int bara forstod.
Men de lite som, ja, de héinder ju int alla men de kan héinda nén. Sa, dd tédnker man ju, tdnker man ju pa de lite
annorlunda ndr man e, borjar néirma sig 40”

Nova

6.5 Upplevelser av varden

Eninformant anser att det ar vissa typiska svar man far fran varden och att man inte tas pa
allvar om man inte haller med eller kraver battre svar. En annan ndmner att det mesta skall
behandlas med mediciner och att man normaliserar menssmarta och om man har lite
overvikt sa ar svaret ofta att man ska ga ner i vikt for det dtgardar problemen. En informant
upplevde att p-piller hjalpt mot hennes PMS.

”...jag har nu kanske lite samma erfarenheter av vdarden att, att de ha vari lite sd ddr att, de dom ddr vissa

svaren som man kanske far, om man vill fa ndga andra svar eller har ndgd andra funderingar sa tittar dom lite
sa ddr konstigt pa en och e sd ddr att nd vada att int e dehdr sa som de e ungefdr”

Xena

”...ja de ska behandlas med mediciner G, ja men de gér ont & ha mens och liksom man ska int fa klaga kinns de
som & A om man har né problem s&, om man e liksom lite tjock, s& ‘men gé ner i vikt’ s@ blir de bra. Att de
liksom e som att de, de e min upplevelse G, d jag ha hért de fran manga andra ocksa att de tas int pd allvar,
utan att de e liksom man blir bort skjutsad och bara nd men bérja dta minipiller for de finns inget annat d géra
mot endometrios och om du har det sa vi skiter i d diagnosticera det”
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Artemis

“Ja, jag ha ju. Jag bérja ju dta p-piller pga. de fér att jag had s& hemsk, hemsk PMS. A de ha jag nog kint att
mot det ha de nog hjdlpt”

Cleo

Varden upplevs medikaliserad

En informant ifrdgasatter varfér man skriver ut p-piller, hormonpreparat eller
varkmediciner i stdllet for att utreda varfor man har olika menstruationsrelaterade
problem. En informant berattar att hon blivit erbjuden p-piller vid en vanlig gynekologisk
kontroll trots att hon inte uttryckte ndgot behov for det. Samma informant blev erbjuden
p-piller en andra gang vid halsovarden da hennes situation var att hon och hennes pojkvan
anvander kondom och hon endast namnt lite mensvark, argumentet da var att det &r sd
problemfritt och mensvarken kommer att férsvinna. En annan informant blev erbjuden p-
piller for att hon hade lagt Hb varde och rikliga blédningar. Hon ville inte heller ha p-piller
eftersom hon da inte hade nagon partner eller var desto mer sexuellt aktiv. Hon sjdlv hade
hittat information om en blédningshammande medicin som hon sedan fick utskrivet.
Senare vid en annan halsoinrattning undrade lakaren varfér man inte utrett orsaken till de
rikliga blédningarna och hon fick forst da utredas. Trots det hittade man inget.

”...sd sa jag dnda fran bérjan, forsta gdngen jag va ti en gynekolog att ndmen jag vill int ha p-piller... Jag
kommer ihdg att jag stérde mig sa pa den ddr kvinnan, fér hon bérja séka dndd fram broschyrer, och skicka me
mig, och sd sa jag, men jag vill int ha. Men att hon sku som yllyttdd pd mig p-piller. Och senare ocksd
studenthdlsan, och dd sa jag ocksd, men att jag vill int ha...'ndmen, de e sa problemfritt och... de va jag sa
stord pd att...ndr hon va sd ddr att, ja@ men att om du har mensvdrk, de kommer att forsvinna. Sa va ja som sd
ddr att, ja men att de e ju liksom fraga om en dag att...Sd, de va jag faktiskt som stérd pG, som just deddr att
nér man bara, va pd gynekologisk koll... att ndr de sku problematiseras, nanting som int va... Ddr tyckte jag

faktiskt att sjukvdrden, tva ganger ha vari osakliga med att dom sku hélla pG, absolut ge mig alternativ, men
int att dom ska som truuga pa”

Venus

Brister i patientintervju, radgivning och kontinuitet

Eninformant berattar att hon inte forstatt att p-piller ddmpar ner hela dgglossningen och
tre informanter hade dnskat att de fatt mera information om biverkningar. En av dessa
berdttar hur hon har migran med aura men aldrig blev tillfrdgad om det och forst efter att
hon slutat med p-piller insett att de forvarrat hennes migran och att den var regelbundet
aterkommande varje manad. Nagon efterlyser ocksa kontinuitet i varden och att det skulle
behovas noggrannare uppfdéljning till exempel nar p-piller skrivs ut och flera papekar att

det inte borde skrivas ut p-piller per automatik for varje menscykelrelaterat eller
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hormonellt problem. Det som en informant ocksd ndmner &r att hon garna onskar fa

information om hur kroppen fungerar och hur hon kan stéda den i métet med varden.

”...jag har haft p-piller tva ganger i mitt liv, ungefir sku de nu ha varit nagra dar per gang och jag hade liksom
lite paus ddr sen emellan. Och ja men liksom int forstod jag eller inte visste jag liksom att det liksom ddmpar
ner hela dgglossningen. Att jag forstod int att de liksom de pd det sdttet som det fungerar”

Xena
”...inte berdtta gynekologen heller sa ddr exakt hur det fungerar...”(p-piller)
Xena

“De kanske lite trikigt att dom int ger sa ddr jéttemycket information heller om va de finns for biverkningar.
De va mera sa ddr att, att de kommer med en bipacksedel att lds den. Typ, G sG kan man byta sen om de kdnns
sd. Men de va som ingen som foklara heller att aa, dom hdr biverkningarna kan komma eller, dehd e vanligt.
Sa de, kanske de sku va bra me lite mera information”

Cleo

”...de va som jitte fascinerande, jag fick jitte ldtt utskrivet p-piller och de va som i princip inga fragor. Ehm,
och jag hade migrdn fran férr men de framkom int sa det som hédnde ndr jag borja dta p-piller var att de va da
migrdnen bérja komma varenda méanad. Och de va som sd fascinerande, fér de va som forst ndr jag sluta med
p-piller av annat skdl som jag insdg att okej men att nu fdr jag int ldngre migrdn varenda méanad. Och dd i de

skede bérja jag titta i bipacksedeln och insdg att det stod man fdr absolut int, man ska int dta dom hdr
medicinerna om man har migrdn med aura...men ingen hade nénsin friga mig det. Sd jag hade dtit den hdr
medicinen som gjorde att jag fick varenda mdnad... hemskt migrdn, jag kunde int std upp, jag maste hdlla mig
i véiggen om jag gick, jag spydde, jag var liksom, mddde sd fruktansvdrt skit, men att, jag hade som aldrig
forstatt att man int sku dta dom om man hade migrdn med aura. Sku jag ha veta de sd sku jag aldrig ha
pdbdrja de men ingen frdga ndnsin ut mig om ndnting sdnt och jag va vil sG ung da sd att i den hdr dldern s
sku jag bara lusliisa bipacksedlarna men jag gjorde som int de dé. A jag, jag férstod som aldrig det dér
sammanhanget, i och med att jag int hade koll pG menscykeln sa forstod jag int liksom riktigt att okej men att
nu e det faktiskt en gdng i ménaden... sd fort jag sluta me de sd blev de som igen sdddr ndnting som kommer
ndngdng nu och dd men verkligen int liksom regelbundet Gterkommande varje indé mdnad”

Pandora

“Men en sak som jag, kanske kdnner att, de, de som sd per automatik, som dom just, vdnner som just ha Gti p-
piller, att de bara liksom skrivs ut, men att den ddr uppféljningen... sku va bra, int bara att man skriver ut
ndnting, och sen kommer du hit pa nytt ndr de ska fornyas, eller ringer in. Utan bara sen att, hej, vi kanske tar
en koll om 9 manader och kollar hu du ha, e de bdittre eller e de simre”

Venus

”...att ingen likare ha berdtta for mig fast jag ha férsékt frga att nu ndr jag fatt da liksom hormonbehandling
... Va hdnder i kroppen nu, alltsé ndr kommer jag att fG@ mens, va e de som ska héinda i kroppen fér att min
kropp férstar att den ska ha mens, alltsd va e de liksom, va hdnder me hormonerna...kan jag géra nénting

sjdlv for att liksom underldtta for kroppen att komma tillbaka till sin egen cykel alltsé allting sanhdr s sku jag

bli jéitteglad om jag sku fd info om”

Rhea

6.6 Framtiden inom menstruell halsa

En informant berattar hur hon som yngre varit med om att hennes pojkvans vanner tyckt

att menstruera ar dckligt och att det &r ndgot man skulle skdmmas fér men att det kdnns
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som att det har skett en forandring under de senaste 10 aren. En informant namner ocksa
att hon tycker att manniskor blivit mer 0ppna under senaste aren och férsoker sjdlv prata
Ooppet om mens. Hon tilligger ocksd att det finns ett eget ansvar att dppna upp
diskussionen och normalisera att prata om mens.

”...Jag ha mdrkt att mdnniskorna ha ju blivi mer 6ppna och jag kénner, man kdnner att man e int liksom ens
eget ansvar ocksd att dppna upp det hdr, att jag, jag pratar, ha bérja prata ganska 6ppet om mens och om
hela liksom var process dd pa nd sdtt att, att liksom jag tdnker att dehdr, alltsG mens e sd sjukt vanligt, alla

kvinnor har de, typ, sé de liksom, de ska kdnnas som jag tycker de ska va lika vanligt att prata om de som
védret”

Aura

Oppenhet och eget ansvar

Tva avinformanterna som har sma barn berattar att de later sina barn vara med pa wc och
se att de har mens och normaliserar det att det ar precis som andra naturliga behov man
har pd wc. En informant pratar 6ppet om mens med sin dotter trots att det aldrig pratades

om det i hennes egen uppvaxt.

”...de jag ddremot forséker va noga med nudd me egna barn, bade med sonen och dottern att mens e liksom
helt, helt naturligt och hér ti livet och jag siger nog hdr hemma att jo nd nu har jag mens igen och di e med pa
wc annars ocksd a di far va med fast jag har mens ocksa... jag sdger bara att nd att de e som mens och de e
helt normalt fér, for flickor och kvinnor...de ska va helt avdramatiserat... man kisar d kakkar och man har
mens”

Asteria

”...nog pratar jag ju med min dotter om de redan eller férklarar de liksom att, att pd nd sétt mdrker man de att
de liksom konsekvent aldrig pratats. De ha int pratats om ndr jag upptdckt bindorna, de ha int pratats om ndr
Jjag fick mens och de ha int pratats om ndr hon ha kommit i menopaus”

Pandora

Det kommer ocksd upp att man efterlyser mer 6ppenhet for kvinnor som gar igenom
klimakteriet. Det ar fortfarande lite tabu att prata om klimakteriet och en informant
uttrycker det som att ‘fria kvinnorna’ och att det skall normaliseras att kvinnor garigenom
detta skede i livet. Flera av de som pratat Oppet om mens under uppvaxten har ocksa
mammor som pratar Oppet om klimakteriebesvar. En informant berattar att hon upplever

att det har pratats Oppet om det i slakten och pa arbetsplatsen.

Att de kan jag som tycka igen ocksa att ‘befria kvinnorna’ dven dldre kvinnor” (ja absolut)
Venus

”..., vi ska va sd javla unga och s@ ddr. Men att, att nu har vi dnda som sa ddr fria mensen att nu e de... dndd
bindreklamer och sdn dcint och de kan finnas Vagisan créme fér séna som e i... klimakterie och med torra
slemhinnor och sdnt. Att de finns ju nog, men att jag tycker dnnu att, att de... e mer accepterat att som kvinna
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dldras... att de normaliseras att de int e ndnting som e ett stort monster sen med mommokuume och alla
liksom dom hdr bendmningarna. Utom att de ocksd som, ndmen att de e lika naturligt som att, att ha du int
druckit vatten sd far du vitskebrist, e du kvinna s kommer du, eller ursékta livmoderbdrare sG kommer du
troligtvis att komma i, i dethdran, i klimakteriet, att de liksom, de sku bli en naturlig sak som, ja vitskebrist.
Att de int e nGgd som, dom hdr spékena och dom hdr liksom stigmat kring, kring perioder”

Venus

“Jag ha int stétt pd...att de sant som man int fGr prata om utan jag tycker i stdllet sen att, att, att folk pratar
ganska dppet om de. Att pd jobbe har vi diskutera... Jag har som sldktingar ocksa frdn min mans sida av
sldkten sd har berdttat vildigt 6ppet liksom om hur de e...jag ha int som mdrkt att de sa ddr hysch hysch hur
fin i kanten man én e”

Nova

“Jag tror nog min mamma sku reagera likadant att int sku hon vila diskutera de med ndn”

Pandora

Det namns att det numera finns menskoppsvanliga toaletter och att arbetsplatser
menssdkrar (det vill sdga enligt Menssakrad (2023) att verksamheter ser till att det finns
mensskydd tillgangligt, ndgonstans att slanga mensskyddet samt mgjlighet att tvatta
hdnderna och en rutin for pafylinad sa att alla som bléder kan kdnna sig sdkra att ha mens)
och att man vill att menstruerande personer skall komma pa jobb och skola och att de ska
fa kanna sig trygga men att det fortfarande finns sddant som samhallet inte vet att det
behovs.

”...en samhdllelig fordindring att de e liksom arbetsplatser menssdkrar och det pratas om kostnadsfria rditt till
mensskydd och de en stérre och dppnare diskussion om hur samhdllet ska liksom accomodate folk som har
mens. Att, vi vill att dom ska komma pa jobbet néir dom har mens, vi vill att dom ska komma till skolan, vi vill
att dom ska kénna sig trygga, eh vi vill att dom ska kunna kasta sitt mensskydd breve toaletten och int behéva

hdlla de i handen och gd ut ur bédset alltsG man ska kunna tvitta, tvitta menskoppen i samband med
toabesdket, ehm. Men de e ju liksom sG@ mycket som inte syns, eh, och som samhdllet int vet att de behévs stod

i

i

Artemis

Skolan — en outnyttjad resurs

Nar det galler kunskap om menscykeln sa framstar skolan som en outnyttjad resurs. De
flesta avinformanterna anser att kroppskunskap och sexual fostran borde tas upp tidigare
i aldern eftersom flickor kan fa mens tidigare idag an forut och ifall man da inte fatt ndgon
kunskap vare sig hemifran eller fran skolan kan det kdnnas skrammande och man kan tro
att nagot ar fel eller att man ar sjuk. Det ndmns ocksd att det skulle vara viktigt att
regelbundet fa information som kanske bygger pa och blir mer aldersenligt. Nagon tycker
att det ocksa borde ges samma information 3t pojkar eftersom det paverkar deras

framtida relationer lika mycket. En informant namner dven att det skulle vara bra att fa ett
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infopaket om menopausen till exempel i samband med papa screeningarien viss alder och

att man vid studenthalsan kunde ha ndgon typ av uppféljning av den menstruella hdlsan.

“...varifran man nu sku kuna fa den hdr informationen sa jag tycker nog definitivt att dehdr hérs helt till
allmdnbildning. Att liksom de, de int bara kvinnor som eller liksom menstruerande personer som, som berdrs
av, av menscykeln utan de i princip alla eh i befolkningen som, for att no e de ju ocksa liksom partners som
ocksa berérs av, av mensen eller menscykeln liksom oberoende att vill man bli gravid eller int bli gravid. Fér att
de paverkar liksom kvinnor pa ett eller annat sdtt och, och ddrfér de ocksd som ordttvist egentligen om int
pojkar och mdn sku fa veta ndnting om eller s@ ddr fa veta bara dedd liksom ndgé sma grejer att nog tycker jag
att de ocksd jdtteviktigt att alla far dehdr informationen och, och féorstdelsen att hur den hér menscykeln
fungerar ocksG med tanke pa fertilitet och, och antingen att undvika graviditet eller om man vill bli gravid. Sa
no e de ju bra alltid att mdnnen ocksa v et hur de funkar sa att dom ocksd har den hdr liksom kunskapen och
kan stéda eller liksom att man kan stéda varandra sen isdfall. SG jag tycker nog definitivt att de hérs till
ldgstadiet redan da den hdr informationen att, att de int nanting sdnhdnt att man ska behéva ta reda pa sjélv
sen ndr man sjdlv kanske ndngdng blir intresserad utan att de nog nanting som ska komma sd ddr automatiskt
tycker jag i skolan redan”

Xena

” Jag kan ju igen kanske kénna att jag tycker att de sku va bra att...Jag ha bara som reflekterat éver det kring
min dotter, eller jag frga ndn géng just som s@ ddr att har ni nGngdang pratat om mens i skolan... dom hade
som aldrig gjort det och det tycker jag pa sdtt och vis, tinker jag, att varfér vénta till femman sexan sjuan att
tdnka pa dom som kan fa jdtte tidigt, for att man kan ju redan fa ndr man e 9, 10 liksom... Jag tycker att man
sku bra kunna bérja prata om mens redan pd trean. Man kanske int behéver gad in pa alla detaljer men man kan
ta upp det i biologin, ndmna, de sa hdr de fungerar och liksom sdnt, sa ddr basic”

Pandora

“ Man behdbver ju int ga igenom stadierna men sa ddr basic liksom att dehdr kommer att hinda, dehdr e
normalt, dehdr ska man képa, man kan berdtta for mamma, man kan ga till skolsystern...”

Pandora

“De ju bara att de kommer liksom, bara de kommer i, i jimn takt for att alltid e du ju int, som, alltid tar du ju int
in de utan du tycker ibland att de pinsamt G dehdr hér int ti mig och jag ténker nu dndd int bli gravid nu och
liksom sd hdr. Utan att de borde ju komma med jimna mellanrum... Kanske bli kallad till studenthdlsan... att
med jimna mellanrum bara bli kallad...”

Freya

“Att man bli kallad pa papa-prov, vart 5:e Gr och sen blir man kallad pG@ mammografi i ndt skede, da vet jag ju
int vad dom talar om. Men att i varje fall att ocksd da som att hej férresten, dehdr kommer ju liksom att
komma ndngdng. Och att, att heads up pd det hdr”

Venus
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7 DISKUSSION

| detta stycke diskuteras metoderna som anvandes for att genomféra studien samt
resultatet relaterat till tidigare forskning och den teoretiska utgangspunkten. Syftet i
detta examensarbete var att beskriva och uppna en fordjupad forstdelse for kvinnors
kunskap om och upplevelser av menstruation och menstruationscykeln och dess paverkan
pa den allméanna halsan. Styrkor och svagheter lyfts fram och kvalitetskriterier reflekteras

over.

7.1 Metoddiskussion

| kvalitativa studier med induktivt forhallningssatt studeras fenomenet i sin naturliga miljo
och forskaren stravar efter att kunna beskriva deltagarnas verklighet sd korrekt som
mojligt genom deras upplevelser och berattelser. Sedan kan forskaren forsoka dra
slutsatser eller framfora pastdenden om det studerade fenomenet som baserar sig pa dess
egenskaper (Henricson & Billhult 2017, 111, 113, 114, Priebe & Landstréom 2017, 30-31).
Fenomenet, har kvinnors kunskap om menscykeln och upplevelser av sin menstruella
halsa studeras i samhorighet med kvinnor och man kan saga att det upplevsi sin naturliga
miljo eftersom alla informanter upplever menstruation inom sin kropp och kan beskriva

sina upplevelser pa ett intuitivt och personligt satt.

Att ha ett tydligt och valbeskrivet syfte ar ryggraden i en vetenskaplig studie och jag hade
en ganska tydlig vision om vad jag ville skriva om. Det var &nda en utmaning att kunna
avgransa och fortydliga och hitta de ratta orden att formulera syftet och det tog sin slutliga
fortydligade form forst i slutskedet av arbetet genom reflektion tillsammans med
handledaren. For att forstd kvinnornas upplevelser och berdttelser presenterades i
bakgrunden hur den normala menscykeln fungerar, vilka fysiska och emotionella
forandringar som kan upplevas under menscykelns och livets gang och vilka kroppsliga
tecken som kan kartldggas for att uppna storre forstaelse for den egna kroppens funktion
och signaler. Dessa amnen anser jag relevanta for att forstd och relatera till det som
kvinnorna berdttar samt den kunskap som eventuellt fattas hos informanterna och valet
av bakrundsteori ar ett satt att starka resultatets trovardighet genom att relatera till

tidigare forskning inom @mnet.
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Rekrytering av informanter och strategiskt urval
Informanter for studien rekryterades genom att publicera specialdesignade
rekryteringssblad pa sociala media (Facebook, Instagram) och diskussionsforum pa
Facebook (Mammor och gravida i Osterbotten, Finlandssvenska feminister). Det gick relativt
fort att samla informanter genom sociala media och det ar via det som mycket utspelar
sig idag. Det som kunde ses som bade en styrka och en svaghet &r att man da nar de som
har ett fardigt intresse for amnet och da kanske inte far fram sddant som ndgon som inte
skulle vara insatt skulle beratta. Enligt Henricson & Billhult (2017, 115-116) stravar man
efter att hitta ett fatal personer med olika erfarenheter som kan beskriva ett dmne pa ett
berikat och varierat satt i stallet for att ha ett stort antal personer som beskriver samma
saker. Som grund for valet avinformanter bor vara det att personerna upplevt fenomenet
som studeras, men till exempel kon, alder, utbildningsniva och civilstand kan vara faktorer
som ar relevanta vid urvalet for att garantera variation. Jag hade dnda tur med att
rekrytera ndgra informanter som var mindre inldsta pd @mnet och kunde skildra sina
upplevelser utifran sin personliga forstaelse vilket reflekterar en bredare variation av
kvinnor i samhallet. Valet avinformanter begransades till kvinnor mellan 20—40 &r som har
naturlig menstruation. Enligt en studie hade i allmanhet kvinnor, hogutbildade individer,
personer med svarigheter att bli gravida samt de som planerat sina graviditeter hogre niva
av fertilitetskdannedom (Pedro m.fl., 2018). | detta examensarbete valdes informanterna
inte ut pd basen av utbildningsniva eller civilstdnd dven om de flesta variationer
representerades i fokusgrupperna. Man kunde ocksa ha haft med menstruerande kvinnor
anda upp till 5o ars dlder men med tanke pa perimenopausen (Briden, 2018, Jardim, 2020)
som &r en period pa ungefar tva till tolv arinnan klimakteriet och kan borja redan vid 35 ar,
dd kvinnans fertilitet gradvis borjar bli nedsatt och det forekommer Okade

hormonférandringar, exkluderades kvinnor 6ver 40 ar.

En aspekt som kom fram redan i rekryteringen av informanter for fokusgruppen var att det
inte bara &r personer som identifierar sig som kvinnor som menstruerar. Det kom en del
kommentarer pa ett av online forumen dar inldgget om deltagare for studien publicerades
att det kanske skulle vara bra att anvanda ett mer inkluderande sprak i arbetet for att inte
utesluta till exempel icke-bindra personer eller transmdn som inte dannu genomgatt en
fullstandig konskorrigering. For att arbetet inte skulle bli for brett avgransades studien till

endast menstruerande kvinnor i detta examensarbete.
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Semistrukturerade intervjuer av fokusgrupper
Semistrukturerade intervjuer av fokusgrupper valdes som datainsamlingsmetod for att
behandla det kdnsliga @mnet menstruation och sa att diskussionen relaterat till kvinnors
upplevda halsa skulle kunna belysa deltagarnas upplevelser och viktiga aspekter som
framkom. Fokusgrupper kan vara en bra metod dd man undersdker kdnsliga @mnen
eftersom informanterna kan valja om de vill berdtta om sina personliga erfarenheter,
diskutera mer allmant eller om de bara vill observera under delar av diskussionen (Wibeck,
2017, 170-171). Fokusgruppen gav en mdjlighet att fa ut mer om amnet an vid en enskild
intervju genom kamratstod och inspiration fran andra deltagare som resulterade i en mer
berikad helhet. | den forsta fokusgruppen var det flera informanter som hade valdigt god
kunskap om menscykeln och olika faser och fertilitetstecken medan i den andra hade de
flesta mindre kunskap om hur menscykeln teoretiskt fungerar men alla deltagare hade
goda insikter och upplevelser av olika forandringar och kdannetecken under cykelns gang.
Det blev mindre fri diskussion an vad som var vantat eftersom det fanns en intervjuguide
med fragor och varje informant svarade i forsta hand pa frdgorna i sin tur. Trots det byggde
informanterna ofta sina egna erfarenheter pd vad ndgon tidigare sagt som de kanske
annars inte skulle kommit pd att berdtta. Enligt Wibeck (2017, 170-171) har
gruppdeltagarna en paverkan pa varandra vilket leder till att de kan uppmuntra varandra
att berdtta mera. | ett virtuellt videogruppsamtal kunde alla informanter ta en likvardig
plats och ha samma frihet att engagera sig eller vdlja att stundvis ta en mera observerande
roll och pa grund av uppbyggnaden av fragor sa svarade de flesta pa alla fragor. En del
hade naturligtvis langre svar medan andra kortare. Fokusgruppen som metod kan anses
ge arbetet trovardighet eftersom svaren delas med och bekraftas av andra i gruppen som

upplevt samma eller liknande fenomen och ger resultatet giltighet.

En annan aspekt som starker kvaliteten och trovardigheten var att géra en provintervju.
En utmaning som oerfaren forskare var att sammanstdlla en intervjuguide som blir
tillrdckligt sammanhangande for att naturligt ga vidare fran ett @mne till ett annat och for
att fa svar pa syftet. Sa har i efterhand svarade resultatet av intervjun i fokusgrupperna
ganska val pa syftet och hjalpte aven till att fortydliga syftet och forenkla det. Det kan
ocksa vara bra for den som intervjuar att prova pa hur det ar att intervjua och fungera som
moderator (Danielson, 2017, 149). Provintervjun forde fram ett behov att precisera en del
fragor och omplacera dem for att gora det mer enhetligt for informanterna och for att

undvika att hoppa mellan @mnen. Antalet informanter var 5 i bade provintervjun och de
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riktiga fokusgrupperna och det ansdgs vara ett lampligt antal. Inte for fa for att garantera
variation men inte for manga for att ndgon mer tystlaten skulle hamna i skymundan.
Talturen tilldelades genom att informanterna rackte upp handen via en knapp i de virtuella
motesprogrammen i den ordning som de tryckte pa den. | den forsta fokusgruppen var det
2 informanter som hade langre berdttelser och ofta var de forsta som “rackte upp handen”.
De hade lite mer frekventa insikter &n de andra deltagarna men ser man pa helheten sa var
det nog ett ganska jamnt flyt mellan talturerna informanterna emellan. | den andra
fokusgruppen var det ocksa tva till tre som hade langre berattelser men i sin helhet var

det annu mer jamnt férdelat vem som kom till tals.

Genomfdérande och innehallsanalys

Det tekniska genomforandet av fokusgruppintervjun i ett virtuellt videogruppsamtal var
praktiskt eftersom alla informanter kunde delta fran sina egna hem och det var latt att
spelainintervjun. Ingen hade problem med att koppla upp till motet men ibland kunde det
bli fordréjningar i internet kopplingen hos vissa deltagare och dd missade man korta delar
avvad de sa. Detta storde mera i det skedet dd datamaterialet skulle transkriberas och det
kunde ha varit bra att 1ata informanterna upprepa vad de sa under intervjun men det var
inte mycket data som forlorades och det paverkade inte resultatet. En annan utmaning
var ifall informanten tidvis pratade otydligt eller anvande manga ifylinadsord sa var det
emellanat svart att under transkriberingen uppfatta hela meningen. Tiden som behdvdes
for att transkribera underskattades rejdlt och det var nog den del av arbetet som var mest

tidskravande aven om det var det praktiskt lattaste delmomentet.

Att analysera datamaterialet gjordes genom kvalitativ innehallsanalys. Att jobba med
innehallsanalys ar inte heller ett Iatt jobb for en oerfaren forskare. Risken finns att
vasentliga resultat inte kommer fram om man inte vet hur man skall bearbeta materialet.
Det man letar efter i materialet &r dterkommande teman, uppfattningar och synvinklar
som tyder pd att det ar viktigt for deltagarna (Wibeck, 2017, 179-181). | detta
examensarbete |astes det transkriberade materialet igenom flera gdnger och kodord och
-fraser skrevs in i marginalen som sammanfattar vad textdelen handlade om. Koder som
ansags hora ihop grupperades till kategorier och subkategorier. Ett ratt sa bra verktyg for
att fa en helhetsbild var att gora upp ett analysschema. Detta schema gjorde det ocksa

lattare att sammanfatta de olika kategorierna och fora 6ver texten till examensarbetet
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eftersom citaten samlats i den. Avslutningsvis kan man forsoka identifiera trender och
monster och mer omfattande teman som flera av koderna kan kopplas till (Danielson,
2017b, 286-287, 292). | detta examensarbete har jag inte presenterat nagra évergripande
teman men det framkom gemensamma upplevelser och monster inom gruppen som
presenteras i resultatdiskussionen. Att kunna beskriva genomforandet och den

erfarenheten som studien gjorts med kan anses starka palitligheten i arbetet.

Etiska dvervaganden

| detta examensarbete foljs Forskningsetiska delegationens anvisningar (2012, 2019)
genom att informanterna fick ta del av studiens syfte och hur den genomfors.
Informanterna gav sitt informerade samtycke att delta i studien och att studien bandas in.
De har ratt att delta, vagra delta eller avbryta deltagandet. Personuppgifterna raderades
dd det inte ldngre behovdes i genomférandet av forskningen. En muntlig
overenskommelse gjordes i samband med intervjun om att det som behandlas under
intervjun inte skall diskuteras utanfor fokusgruppen. Integriteten hos forskningsdeltagare
bor skyddas sd att de inte kan identifieras i publiceringen av forskningen. | detta
examensarbete  anvandes  pdhittade namn  for  informanterna.  Under
fokusgruppintervjuerna fanns det en samhérighet och en kansla av trygghet. Enligt Sim &
Waterfield (2019) finns det en chans att informanter i stunden kdnner sig bekvama att
avsloja mer an vad de hade tankt eller 6nskat. Det blev en del personliga berattelser kring
fertilitet och gynekologisk halsa som inte togs med i analysen eftersom det dels inte exakt
behandlade dmnet eller svarade pa syftet, dels var det valdigt personliga upplevelser som

kunde riskera anonymiteten hos informanterna.

7.2 Resultatdiskussion

Gemensamma upplevelser och ménster som framkom var att man inte fatt tillrackligt med
kunskap om hur den egna kroppen fungerar och om den menstruella hdlsan som barn och
ungdom. Informationen som fatts i skolan upplevs bristfallig. En del har inte pratat dppet
om mens hemma under uppvaxten men idag forsoker de som har barn normalisera mens.
Det fokuseras mest pd menstruationsblédningen men man vet inte vad som hander under
resten av dagarna. Manga kan inte ndamna faser av menscykeln. Det &r forst nar man borjar
planera familj som man tar reda pa eller far information om sin fertilitet och sin halsa

relaterat till menscykeln. Varden upplevs medikaliserad och informeringen bristfallig. De
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som har sa kallad fertilitetskdnnedom &r forvdnade dver hur mycket kroppen kan séga en

och forstar inte varfor det de lart sig inte kan laras ut at alla.

Kunskap om menscykeln och upplevd hélsa

Flera informanter namner att det ar framst de som vill bli gravida eller nar man vill bli
gravid som man tanker pa ovulation och fertilitet. | bada fokusgrupperna ar det en
informant som ndmner att det &r forst ndr man ska borja fundera pa att skaffa barn som
man eventuellt far eller behdver sdtta sig in i hur den egna kroppen fungerar. Enligt Pedro
m.fl. (2018) hade personer med svarigheter att bli gravida samt de som planerat sina

graviditeter hogre niva av fertilitetskannedom.

Kring ovulation kanner sig de flesta valdigt bra, man njuter av livet och har en bra sexlust.
Fysiska tecken ar att vaginalsekretet andras. En informant beskriver ocksd hur hon kan
kanna sig “uppiffad”. Nagra marker tydliga skillnader i sekretet under cykelns gdng medan
andra inte lagger marke till det eller uttrycker att de inte har ndgon kunskap om vad de
olika typerna av sekret betyder. Nagon har markt att man har mycket sekret under en stor
delav cykeln menvet inte om det &r bra eftersom det kanns mera som ett problem. Tecken
som tyder pa att ovulation sannolikt sker &r en regelbunden menscykel och fertilt sekret
kring mitten av menscykeln (Briden, 2018). Innan ovulation tilltar den sexuella lusten pa
grund av en hdjning av hormonerna 6strogen och testosteron. Man kan kanna av ett extra
lyft av energi, humor, lust och optimism och dr mer vagad och viljestark. Det ar mer
sannolikt att man dras till sociala evenemang dar det finns potentiella partners och att
man vill satta mera tid pa sitt utseende (Romm, 2022b). Sekret av fertil typ ses ofta precis
innan ovulation men eftersom det bildas pd grund av héga Ostrogennivaer kan det
forekomma ocksa vid andra tidpunkter till exempel under en utdragen follikelfas dar
Ostrogenet skiftar pa grund av stress eller ocksa under en anovulatorisk cykel da

progesteron inte producerats for att avsluta produktionen av fertilt sekret. (Briden, 2018)

Under lutealfasen namner flera informanter att man kan bli extra lattretlig och har
kanslorna mer pa ytan och blir [att rord precis innan mens. Tva av informanterna ndmner
en langvarigare PMS dar humoret ar valdigt paverkat och man ar kansligare och blir [attare
stressad. En av dem sager att hon har borjat ifrdgasatta sina reaktioner vid denna tid av
menscykeln. Enligt Briden (2018) kan PMS (premenstruellt syndrom) bero pad en
kombination av hogt dstrogen, lagt progesteron och intern inflammation. Det kan vara en

tid da det inre kommer lattare upp till ytan och avslojar inre frustration och ouppfyllda
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behov. Det kan vara bra att vara uppmarksam pa detta och ifrdgaséatta och tanka igenom
sina val en extra gang. Det Idga 6strogenet kan gora att man kanner sig trottare och mer
kanslig och nedsatta nivder av serotonin gor att begaret for ‘trostmat’ 6kar samtidigt som

blodsockret ar lagre vilket kan leda till att man blir mer [attirriterad (Romm, 2022b).

Tva informanter namner ocksa trog mage och uppsvalldhetislutet av cykeln. Enligt Jardim
(2020) beror detta pa progesteronets muskelavslappnande effekt. En informant berattar
att hon blir extra hungrig och latt kraftlos i slutet av menscykeln och behdver en viss typ
av mat och en annan namner ocksa “cravings”. Under denna tid upplever manga en 6kad
aptit eventuellt pa grund av ett 6kat energibehov av kroppen. Eftersom det formedlas
mindre av signalsubstansen serotonin vid denna tidpunkt kan hjdrnan skapa ett begar for
kolhydratrik mat eftersom serotonin ocksa kan produceras av kolhydrater. En del kan
kanna for att ata mer kott eller andra matratter sominnehaller mycket jarn vilket kan bero

pa att kroppen vill undvika anemi nar den menstruerar. (Romm, 2022b).

For en av informanterna ar det dterkommande att hon far huvudvark fore och efter
mensen. Huvudvark i slutet av lutealfasen beror pa en snabbare sankning av dstrogen an
hos andra (Pavlovic’, Allshouse, Santoro, Crawford, Thurston, Neal-Perry, Lipton &
Derby, 2016) och enligt Briden (2018) kan det ocksa bero pa en dverkanslighet eller allergi
for vete som ar ett kdnt inflammatoriskt &mne. En informant berattar att nar mensen
kommer tar hon det garna lugnt och undviker att gora ndgot extra och tva andra ndmner
ocksa att de forsta blédningsdagarna begransar vad man gor de dagarna. Under de forsta
dagarna av menstruationen ar energinivan l1ag och det ar vanligt att kdanna att man vill ta
en paus fran alla “borden och masten”, kanske satsa pa att sova ordentligt och rd om sig
sjalv (Romm, 2022b). Livsstilsfaktorer som stress, kost och traning paverkar upplevelsen
av halsa och symptom under menscykeln. Kortisol och insulin ar éverlevnadshormoner
som ar overordnade konshormoner och obalans i produktionen av dessa kan direkt
paverka konshormonernas funktion och darmed menscykeln (Jardim, 2020). Detta tyder
ocksd pa att det finns naturliga orsaker till att humor och maende fluktuerar och att det
kanske skulle vara dags att dels normalisera och acceptera detta hos kvinnor, dels behévs
tillrackligt med kunskap och forstaelse for sin kropp for att veta nar ndgot ar utover det
normala. Som teoretisk utgangspunkt anvands Serensen’s m.fl. (2012) integrerade modell
for hdlsokompetens. Insatser for att 6ka hdlsokompetens (Serensen m.fl., 2012) kravs for

att uppna bade acceptans och kunskap och forstaelse.
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De flesta anvander en mobil app for att félja med sin menscykel. Man foljer med hur riklig
blédning man har, ndar och om man haft skyddat eller oskyddat sex, andringar i
vaginalsekret samt tva informanter mater dven sin basala kroppstemperatur. Enligt en
studie dar man undersdkte sambandet mellan kunskap om fertilitet och anvandning av
reproduktiva hdlsoappar kunde man pavisa att de som anvande appar hade battre resultat
i frdgor om kvinnlig fertilitet 4n de som inte anvande det (Ford m.fl., 2020). De flesta
kartlagger sin menstruation och en del dven cervixsekret men inte fysiska och emotionella
symptom sd som smadrta, energinivd, humorsvangningar, begdr, somn,
koncentrationssvarigheter, hudférandringar och magfunktion (Briden, 2018, Jardim,
2020). Dock kunde de flesta informanter identifiera en hel del fysiska och emotionella

symptom.

Varden och framtiden inom menstruell hélsa

Det upplevs att man inte tas pa allvar inom varden och att det mesta skall behandlas med
mediciner. En informant ifragasatter varfor man skriver ut p-piller, hormonpreparat eller
varkmediciner i stallet for att utreda varfor man har olika menstruationsrelaterade
problem. Tre informanter blev erbjudna p-piller for menstruationsrelaterade problem. Tva
ville inte ha p-piller for de kdnde inget behov att medicinera ndgot som de besvaras av
endast ndgra dagar av manaden medan en fick hjalp for sina PMS besvar. P-piller kan vara

till hjalp i vissa fall men det kanske inte automatiskt borde vara den férsta vardatgarden.

Forstaelse for och framjande av kunskap om menscykeln samt anvandning av biomarkérer
for agglossning hos kvinnor ar en avgorande faktor vid utvarderingen av kvinnans halsa
inom varden. Denna kunskap hjdlper professionella inom varden att foérebygga,
diagnostisera och behandla olika sjukdomstillstand relaterade till endokrina storningar,
gynekologiska avvikelser, autoimmuna, genetiska och neoplastiska sjukdomar samt

graviditetsrelaterade problem. (Vigil, m.fl., 2017)

Har kravs utveckling av halsokompetens (Serensen m.fl., 2012) bade hos kvinnor och
professionella och battre tillganglighet av halsorelaterad information pa flera plan. En
informant berattar att hon inte forstdtt att p-piller dampar ner hela agglossningen och tre
informanter hade onskat att de fatt mera information om biverkningar. En av dessa
berdttar hur hon har migran med aura men aldrig blev tillfrdgad om det och forst efter att
hon slutat med p-piller insett att de forvarrat hennes migran och att den var regelbundet

aterkommande varje manad. Kvinnor behdver ocksa forstd halsorelaterad information for
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att kunna anvanda sig och ha nytta av den och for att kunna ta informerade beslut

angdende sin hédlsa (Serensen m.fl., 2012).

En informant ndmner ocksa att hon tycker att manniskor blivit mer 6ppna under senaste
aren och forsoker sjdlv prata Oppet om mens. Hon tilldagger att det finns ett eget ansvar att
oppna upp diskussionen och normalisera att prata om mens. Nagra av informanterna som
har barn forsoker vara ppna om mens normalisera den i vardagen. Det kommer ocksa
upp att man efterlyser mer oppenhet for kvinnor som gar igenom klimakteriet. Ifall det
finns en tillracklig halsokompetens (Serensen m.fl., 2012) i samhallet bade pa individ och
befolkningsniva sa hjalper det till att normalisera och det blir lattare att prata om @mnen
som menstruation och klimakteriet och har man kunskap s& har man ord for det och kan
prata mer oppet och kanna sig delaktig. Det namns aven menskoppsvanliga toaletter och
menssakring i verksamheter och jag skulle sdga att det har &r ett bra exempel pa vad
halsokompetens i basta fall kan leda till och &r ndgot som borde spridas till skolor och

verksamheter 6verallt.

Flera upplevde att det inte kommunicerats sa mycket om mens hemma och de flesta héll
med om att man i skolan inte fatt ndgon egentlig information om hur kvinnokroppen
fungerar och hade onskat sig undervisning om agglossning, fertila tecken och vad som ar
normalt under menscykeln. Nar det galler kunskap om menscykeln sa framstar skolan som
en outnyttjad resurs. Det namns ocksd att det skulle vara viktigt att regelbundet fa

information som kanske bygger pa och blir mer aldersenligt.

| Sverige har man ar 2020 kommit fram till att sex- och samlevnadsundervisningen
behover starkas baserat pa en kvalitetsgranskning som gjordes av Skolverket ar 2000 och
Skolinspektionens rapport ar 2018 om sex- och samlevnadsundervisningen. | rapporten ar
2018 kom det fram att det var fa skolor som sammankopplat sex och samlevnad med
allmant vardegrundsarbete i skolan och darmed gar miste om de positiva effekter som det
skulle ge. Innehallet borde vara faktabaserad information inom biologi, fysiologi och om
sexualitet, relationer, kommunikation och kdnslorelaterat. Larare, skolhalsovard, kurator
och psykolog kan vara involverade och man kunde ocksa bjuda in resurser utifran som t.ex.
barnmorskor for att bidra med sin kompetens, enligt Skolinspektionen. (Mattebo &

Haggstrom-Nordin, 2022, 130-131)
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Utbildningsstyrelsen  (Korteniemi-Poikela, E. & Cacciatore, R., 2015) och
Befolkningsforbundet rf i Finland (Vaestoliitto, 2023) skriver pad sina internetsidor om
sexualundervisning och kropp- och kanslokunskap for yngre barn och att det skall finnas
aldersenlig och kontinuerlig undervisning som stéder ungas utveckling och som
skyddande dtgard eftersom barn och ungdomar kan lara sig om sin kropp, att ta hand om
sig sjalv, respektera andra och kunskapen hjalper ocksd de unga att kunna undvika
risksituationer. Halsokompetensen (Serensen m.fl. 2012) kan har igen kopplas in som en
viktig aspekt och skolan ar en av de storsta resurserna dar det kunde genomforas. Min
forstdelse ar att amnet fortfarande inte tas upp i skolorna tillrdckligt ofta eller pa ett
tillrackligt omfattande satt om det tas upp en gang i lagstadiet och en gang i hogstadiet
trots att det finns nationella riktlinjer for vad som skulle vara nodvandigt for
hélsoframjande utveckling. Bade Utbildningsstyrelsen (Korteniemi-Poikela & Cacciatore,
2015) och Folkhdlsan (2019) har bra guider om sexualundervisning for olika aldrar som kan

anvandas i undervisningen.

Forslag pa implementering

Insatser for 6kad menstruell halsokompetens borde implementeras i samhallet. Kunskap
om menstruell hadlsa som finns tillganglig skulle behéva uppdateras, bli mer synlig och
lattillganglig. Undervisningen i lagstadiet borde effektiveras och pojkar borde ocksa fa
kunskap om kvinnans reproduktiva halsa. Kunskap om hur kvinnokroppen fungerar, om
agglossning, fertila tecken och vad som ar normalt under menscykeln bade fysiskt och
emotionellt &r information som behdvs sa som ocksa forstaelse for vilka livsstilsfaktorer
som kan paverka. Informationen finns men det krdvs insatser for att se till att den anvands
inom halso- och sjukvarden. Fokus pd informationsgivning inom halso- och sjukvarden till
exempel genom information bade muntligt och en broschyr om klimakteriet vid papa
screening. Larare och andra professionella borde utbildas och fa uppdaterad information
som de kan ldra ut. Barnmorskor, halsovardare och andra sakkunniga kunde jobba med
att informera och utbilda men resurser kravs for att mojliggora detta. Valfardsomraden
kunde inrdtta tjanster som jobbar med radgivning inom menstruell halsa och klimakteriet
precis som det redan finns radgivning inom preventivwvard och konssjukdomar.
Marknadsfoéring av radgivning inom menstruell hdlsa kunde ske via sociala medier,
valfardsomradets hemsida och intern hanvisning fran raddgivningar, halsovardscentraler,

arbetshalsovarden, polikliniker eller sjukhusavdelningar. Uppféljning och kontinuitet
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skulle ge vardinsatser mer vdrde och mojlighet till storre positiv inverkan i utvecklingen av

menstruell halsokompetens.

Ytterligare forskning och utveckling

For ytterligare forskning inom d@mnet kunde man gora case studier dar deltagare
kartlagger sina menscykler eller gora en undersokning om vardpersonalens kunskap om
menstruation och menstruationscykeln och vad de vet om de olika faserna och fertila
tecken under menscykeln. Man kunde utforma en guide fér halso- och sjukvardspersonal
som beskriver vilken kunskap som det skulle vara viktigt att klargora for patienterna men
ocksd vilka vardatgarder och undersdkningar som kan ge information om patientens
problematik innan man erbjuder medicinska alternativ. Det kunde ocksa vara intressant
att forska om menstruerande personer som inte identifierar sig som kvinnors kunskap och
upplevelser av menstruation och menstruationscykeln och paverkan pa deras hélsa. |
dagens samhalle skulle det kanske vara bra att anvanda ett mer inkluderande sprdk och

inte endast utga fran en traditionell synvinkel.

8 SLUTLEDNING

Nagra informanter visar en djupare forstaelse for kroppens signaler och har av eget
intresse last sig in pa vad som hander under de olika faserna av menscykeln. Det ar mest
fokus pd menstruationen men man vet inte vad som egentligen hander resten avdagarna.
Flera av informanterna kan inte namna olika faser av menscykeln. Agglossning vet de
flesta vad det ar men har ingen kunskap som de kan koppla till att kdanna igen nar de har

agglossning.

Fokus pa informationsgivning inom halso- och sjukvarden samt resurser inom
valfardsomraden for att barnmorskor, halsovardare och andra sakkunniga kunde jobba
med att informera och utbilda andra professionella inom varden. Valfardsomraden kunde
inratta tjanster som jobbar med radgivning inom menstruell halsa pa liknande satt som

radgivning inom preventivvard och kdnssjukdomar.

Det framkommer en viss medikalisering inom varden och flera har blivit erbjudna p-piller

som forstahandsbehandling fér menscykelrelaterade problem. Nagra informanter kanner
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attde inte fatt tillrackligt med information om biverkningar vid anvéndning av p-piller eller
hur det paverkar deras kropp. Utveckling av halsokompetens bade hos kvinnor och
professionella och battre tillganglighet av halsorelaterad information behovs. Kvinnor
behover forsta halsorelaterad information for att kunna anvanda sig och ha nytta av den

och for att kunna ta informerade beslut angaende sin halsa.

Flera av informanterna menar att kunskapen om menstruell hdlsa borde borja redan som
barn. Insatser for att forbattra och forsakra sexual-, kropp- och kdnsloundervisningen i

skolan skulle behova forstarkas.
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menscyl(eln samt upp|evdo hd|sq

—Or mer INio

bo. Viklsrie Buss-Appiet.




Bilaga 4: Informationsblad

FOKUSGRUPP EXAMENSARBETE YRKEBHOGSKOLAN
DELTAGCARINFO

Ké&ra deltagare i denna fokusgruppintervju om

Merseyloelig, voll hoy briramsr

‘o Din fokusgrupp:
Onlineméte:

Hej och tack for att du bestamde dig for att delta i fokusgruppen for detta
examensarbete. Viktoria Buss-Appiah heter jag och studerar tredje aret till
barnmorska vid Yrkeshogskolan Novia. Detta brev innehaller information om
studiens syfte samt lite praktisk information om sjalva genomforandet av
intervjun samt behandlingen av personuppgifter.

Syftet med detta examensarbete ar att beskriva kvinnors kroppskannedom,
kunskap kring sin menscykel samt upplevelser av sin halsa relaterat till
menscykeln. Med denna studie vill jag uppna en forstaelse for kvinnors maende
och hur kvinnor upplever sin halsa relaterat till menscykeln samt hitta
kunskapsluckor som kan vara till nytta vid bemotandet av kvinnor och utveckling
av tjanster inom varden. Fokusgrupper ar en kvalitativ metod dar det ar
gruppens svar som analyseras istallet for den enskilda individens. Intervjun ar
semistrukturerad vilket innebar att det kommer att finnas fardiga amnen som
presenteras av moderatorn, dvs. mig, men utover det ar det onskvart att det
uppstar fri diskussion bland deltagarna. Under rddande omstandigheter har jag
valt att genomféra studien pa distans via ett onlinemote. | fokusgruppen deltar
kvinnor mellan 20-40 ar som har mens och inte anvander sig av hormonella
preventivmetoder.

Du deltar i fokusgruppintervjun av din egen fria vilja och du har ratt att avbryta
ditt deltagande nar som helst under under processen. Det ar endast de som ar
med i fokusgruppen som kommer att veta vem som deltar och personuppgifter
kommer att raderas efter att studien ar slutford. Inga namn pa deltagare
kommer att publiceras. Datainsamlingen sker genom att onlinemotet bandas in
med deltagarnas tillatelse, bade ljud och bild, varefter den bandade diskussionen
skrivs ner i text. Nar transkriberingen ar gjord raderas ocksa inblandningen av
onlinemotet. Du far en skild samtyckesblankett som du skall underteckna.
Fokusgruppintervjun tar ca. 1timme och 15 minuter i sin helhet.

Vénliga hélsningar,

Viktoria Buss-Appiah

Barnmorskestuderande vid Yrkeshégskolan Novia

Anita Wikberg
Handledare

VIKTORIA BUSS-APPIAH
BARNMORSKESTUDERANDE

MAIL: VIKTORIA.BUSS-APPIAH@EDU.NOVIA.FI
TEL.: 0407514280




Bilaga 5: Samtyckesblankett

SAMTYCKESBLANKETT

EXAMENSARBETE

Merseyloelg voll hss, bvisansy

av Viktoria Buss-Appiah

Jag bekréaftar att jag tagit del av informationen om studiens
syfte och jag deltar i intervjun av min egen fria vilja.

Jag godkénner att mitt bidrag i fokusgruppen bandas in med

ba&de ljud och bild under det planerade online métet och att
det anvénds i examensarbetet.

Datum och ort Underskrift

Namnfértydligande



Bilaga 6: Menstrual Cycle Diary

Menstrual Cycle Diary

Name: Month: Year:
Cycle Day 12345 e|7|8|9|10]11]12|13|14[15]|18|17|18[19]|20|21|22|23 24 |25]28]27|28[29]30] 31
Date
Tampons/pads/day

Record 0=none, 1 =minimal, 2 = moderate, 3 = moderately intense, 4 = very intense
Amount Flow
Cramps

Breast Sore: Front

Breast Sore: Side

Fluid Retention

Mucous secretions

Constipation

Headache

Sleep Problems

Feeling Frustrated

Feeling Depressed

Feeling Anxious

Record M

much less, L = a little less, U =usual, Y = a little increased, Z = much increased

Appetite
Breast Size

Interest In Sex

Feeling Of Energy

Feeling Of Self-Worth

Outside Stresses
Basal Temperature

Comments
(temperature taken late
feeling sick, poor sleep,
etc)

version dste: August 29, 2003 JC Prior, Copyright 1990

This handout is made available by the Centre for Menstrual Cycle and Ovulation Research, University of British Columbia. You ma y
make copies of handouts and tools for personal or clinical practice use. All copies must include our authorship. They may notb e
reproduced for profit. Further copies and guidelines for reproduction are on our web site, www.cemcor.ubc.ca




Bilaga 7: Intervjuguide

Syfte och fragestallningar | Intervjuguide

Syftet med detta examensarbete &r att beskriva kvinnors kroppskannedom, kunskap kring sin menscykelsamt upplevelser
av sin hélsa relaterat till menscykeln. Med denna studie vill jag uppna en forstaelse for kvinnors maende, hur kvinnor
upplever sin hdlsarelaterat till menscykeln samt hitta kunskapsluckor som kan vara till nytta vid bemotandet av kvinnor och
utveckling av tjdnster inom varden. For att ta reda pa detta anvénder jag mig av foljande fragestaliningar:

- Hur val kanner kvinnor till faser och fertilitetstecken under menstruationscykeln?

- Vilkasatt, kannetecken och hjalpmedel anvander sig kvinnor av for att forsta sin kropp och
menstruationscykel?
- Hur paverkar kvinnors menstruationscykel deras upplevda halsa?

- Vilka kunskapsluckor kan identifieras hos kvinnor relaterat till menstruationscykeln och fertiliteten?

- Vadtanker ni pa da ni hor ordet menstruation? Ovulation? Fertilitet? PMS?
Forkunskaper
- Kannidela med er av er menshistoria/-beréttelse och mensupplevelser frdn barndomen? (positiva eller negativa)
- Berdtta om era upplevelser fran den information ni fick frdn skolan om mens och kvinnans reproduktiva hélsa.
Uppfoljning/hjalpmedel
- Prata om hurni foljer med er menscykel/fertilitet?
- Diskutera om ni anvdnder er av ndgot hjdlpmedel?
Faser och kannetecken under menstruationscykeln
- Diskutera faser av menstruationscykeln. Vilka r de?
- Kanniberatta om de forandringar/kanningar ni upplever i kroppen under olika faser av menscykeln?
Upplevd halsa
- Diskutera om hur m3endet forandras fysiskt och/eller psykiskt under cykelns gang.
- Hur 8ndras den egna resursstyrkan under cykeln?
- Prata om omgivningens reaktioner pa ert maende och humor relaterat till menscykeln?
- Berdtta om kidnslan av hélsa (eller ohélsa) relaterat till menscykeln
Stod och kunskap

- Berdtta om er egen forstaelse for de underliggande orsakerna till olika symptom som upplevs pga. hormonella
foréndringar under menscykeln?

- Berdtta om upplevelsen av att soka hjélp for ndgot symptom eller menstruationsstérning?
- Diskutera om det st6d och den information ni fatt vid hdlsoinréttningarna dér ni bor. Ar det tillrackligt?
- Hurser stodet och forstaelsen fran narstdende/omgivningen ut?
Kunskap
- Diskutera vad det ar for kunskap ni kdnner att fattas om menstruation och fertilitet.

- Hurudaninfo skulle du vilja fa och varifran?
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