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Forord

Forst og fremst ensker jeg 4 rette en stor takk til informantene i studien. Tusen takk for at dere
satt av tid til 4 delta pa intervjuene, og for ha delt apenhjertig av deres erfaringer og
opplevelser. Jeg foler meg privilegert som har fatt muligheten til & intervjue dere. Deres
engasjement for tematikken, samt enske om 4 bidra til mer forskning har gitt meg en
bekreftelse pé at temaet for studiet oppleves som viktig og relevant. I tillegg har det har det

gitt meg motivasjon for & skrive, og fullfere denne masteroppgaven.

Min veileder Signe Ylvisaker fortjener ogsa en stor takk. Din stette og veiledning har veert
uvurderlig i denne prosessen. Ditt engasjement, kunnskap og ro har hjulpet meg nér
fortvilelse og frustrasjon fra tid til annen har kommet snikende pé. Jeg vil ogsé takke Rosa
kompetanse (barnevern) for deling av deres enorme kunnskap pé feltet. Takk for nyttige
dreftinger underveis 1 masteroppgaveskrivingen, og for konstruktive og viktige

tilbakemeldinger pé mitt skriftlige arbeid.

Takk til min kollokviegruppe som har vart en fantastisk heiagjeng gjennom hele studiet, og
en svart viktig stotte i masteroppgaveskrivingen. Vi har delt glede, latter og tirer og jeg foler
meg privilegert som har dere i mitt liv. Uten dere ville denne prosessen vaert mye tyngre.
Tusen takk til venner og familie som har gitt stettende ord, og heiet fra sidelinjen. Det har

betydd mye for motivasjonen.

Sist men ikke minst vil jeg takke min flotte samboer for a ha holdt ut med meg gjennom
denne berg og dalbanen av felelser. Du har alltid hatt tro pd meg, og du har stettet meg nar jeg
har trengt det. Det viktigste har kanskje vart at du har pushet meg til & fullfere og til a yte

mitt beste.

Oslo, mai 2020
Eli Vestmoen
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Sammendrag

I denne kvalitative studien undersgkes det hvordan unge voksne opplever det & bryte med
samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Formélet med studien er & utforske hvilke
erfaringer unge voksne som bryter med normer for kjonn og seksualitet har med familien og
hjelpeapparater, og hvordan kunnskap om disse erfaringene kan bidra til at barn og unge og
opplever bedre hjelp og okt forstaelse fra profesjonelle hjelpere. Det er et saerlig fokus pé
erfaringer knyttet til familie og profesjonelle hjelpere. Datamaterialet bestér av
semistrukturert intervjuer med fem unge voksne i alderen 18-26. Deres beretninger er knyttet

opp til relevant teori og forskning pa feltet, og bidrar til 4 belyse studiens problemstilling.

Vi lever i et samfunn hvor det & vaere heterofil og cisperson tas for gitt, mens skeiv identitet
ofte usynliggjores. Et sentralt tema og tilstede i intervjuene er fortellingene om Avordan
informantene har opplevd og opplever normene knyttet til kjonn og seksualitet. Opplevelsen
av a bryte med normer for kjenn og seksualitet fremstar som vanskeligst og mest utfordrende
i barne- og ungdomstiden. Det er gjennomgaende blant informantene at de opplevde at det var
lite tilgjengelig kunnskap og informasjon om forskjellige mater a forstd kjonn og seksualitet,
og at denne mangelen pévirket opplevelsen med 4 komme ut overfor familie, venner og
nettverk forevrig. Studien viser at det & fortelle at en ikke identifiserer seg med kjonn tildelt
ved fodsel kan oppleves som mer problematisk enn a fortelle om skeiv seksualitet. Det som
fremstar som likt, uavhengig av kjonn og seksualitet er at for de fleste av informantene s er

apenhet ikke noe enten-eller spersmél, men et valg om grad av &penhet.

Informantene har ulike erfaringer i mete med profesjonelle hjelpere, men det som fremstar
som viktig er & bli mett med kunnskap om kjenn og seksualitet i tillegg til en dpen, nysgjerrig
og ikke demmende holdning. Analysen konkluderer med at profesjonelle hjelpere er i behov
av kunnskap om hvilke utfordringer skeive kan mete, at de er normbeviste og normkritiske

samt at de snakker pa en inkluderende mate da det bidrar til annerkjennelse.



Abstract

This qualitative study is looking into how a person’s breaking of society’s norms regarding
gender and sexuality is experienced by young adults. The purpose of the study is to explore
the experience young adults have with their families and support functions, when breaking
these norms, and how this knowledge can help children and youth to face increased
understanding and improved help from professional helpers. The focus on family and
professional helpers is central in the study. The data material consists of semi-structured
interviews with five young adults in the age 18-26. Their stories are linked to relevant theory

and research, which contributes to illustrate the study’s approach to the problem.

We are living in a society where heterosexuality and “cicgender” is the norm, while queer
identity is often made invisible. A central topic in the study, mentioned in the interviews, is
the experiences of #ow the informants have experienced, and experience, the norms related to
gender and sexuality. The experience of breaking the society’s norms for gender and sexuality
is perceived to be the most difficult for children and youth. Common by all informants was
the perception that knowledge and information about different ways to understand gender and
sexuality was difficult to access, and that this lack of available information had an impact on
the experience when informing family, friends and others about one’s gender and sexuality.
The study shows that it is more difficult to tell others that one is not identifying with the
gender received by birth, than it is to tell about queer sexuality. A common finding from most
of the informants, independent of the question of gender or sexuality, is that openness
regarding these questions is not a neither/nor question but more a question of gradient of

openness.

The informants have a varied experience from facing professional helpers, but common is that
a meeting characterized by knowledge and an open, curious and non-judgmental attitude is
important. The conclusion of this analysis is that it is vital for professional helpers to have
knowledge of the challenges faced by queer people, that they are conscious and critical of
norms and that they use an inclusive language. These characteristics are essential when

meeting queer people as it contributes to acknowledgement and acceptance

VI



Kapittel 1 Innledning

I samfunnet eksisterer det ulike normer og uskrevne regler for hvordan man skal oppfore seg
overfor hverandre. Normene har betydning for hvilke forventinger samfunnet har til hver
enkelt person, og hva som til enhver tid oppfattes som normalt. Det at samfunnet definerer
hva som er normalt, betyr ogsé at samfunnet definerer hva som er unormalt, annerledes og
avvikende. Det er vanligvis en forventning i samfunnet at man skal forelske seg i det motsatte
kjonn, og at man identifiserer seg med kjonn tildelt ved fodsel. Disse forventningene til kjonn
og seksualitet blir beskrevet som heteronormativitet og det & bryte med normene for
heteronormativitet kan fore til negative reaksjoner og sanksjoner fra venner, familie og
samfunnet for evrig. Barne- ungdoms og familiedirektoratet (bufdir) viser til at det & bryte
med samfunnets normer for kjenn og seksualitet er mindre belastende enn for ti og tyve ar
siden, da holdningene stadig endres og blir bedre. Samtidig beskrives det at det fortsatt
eksisterer utfordringer med & bryte normene, noe som har pavirkning pa levekér og psykisk

helse (Bufdir, 2018).

Normene knyttet til kjonn og seksualitet kan fremsta som usynlig for de som ikke bryter med
disse normene, men de som gjor det kan oppleve utfordringer og psykisk problemer knyttet til
det 4 ikke passe inn i «bdsen». Opplevelsen av & vere annerledes kan dukke opp pé ulike
tidspunkt i livet, men mange opplever spesifikt en bevissthet rundt dette i barne- og
ungdomsérene. I den perioden er ofte behovet for & passe inn stort, og barn og unge har ikke
nedvendigvis de emosjonelle og praktiske ressursene til 4 handtere folelsen av annerledeshet,
men er i behov av bekreftelse fra omgivelsene. Samtidig viser forskning at barn og unge ofte
kan st alene i1 denne annerledesheten og pafelgende prosess med & komme ut av skapet
(Stubberud, Proytz & Hamidiasal, 2018). Helsedirektoratet (Helsedirektoratet, 2014, s 16-16)
viser til at manglende muligheter til & forstd egen seksualitet og kjennsidentitet kan fore til

mobbing, psykiske vansker, selvskading og selvmordstanker.

Onsket er at denne studien kan bidra til en mer omfattende forstéelse av hvordan barn og unge
kan oppleve det a bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Erfaringer og
opplevelser informantene har med familier og profesjonelle hjelpere vil vare en viktig kilde
til & gi mer kunnskap til feltet, slik at flere barn og unge opplever a fa god hjelp og slippe 4 std
alene i annerledesheten. Funnene i studien vil kunne vaere en rettesnor pa hva profesjonelle

hjelpere kan bidra med slik at barn opplever seg sett og hert.



Samtidig er det enskelig & skape en bevissthet rundt hvilke konsekvenser samfunnets normer
for kjonn og seksualitet kan ha, og pa den maten bidra til en okt forstielse av viktigheten av at
profesjonelle hjelpere har nedvendig kunnskap for & skape trygge og inkluderende rom for

barn og unge.

Presentasjon og avgrensing av problemstilling

Informantene i studien er unge voksne som bryter med normer for kjonn og seksualitet.
Gjennom deres beretninger, med et hovedfokus pé a barne- og ungdomstiden vil oppgaven
forseke & besvare folgende problemstilling:
- Hyvilke erfaringer har unge voksne som bryter med normer for kjonn og seksualitet
med familie og profesjonelle hjelpere?
- Hvordan kan disse erfaringene bidra til barn og unge opplever bedre hjelp fra

profesjonelle hjelpere?

Sentrale begreper
I studien vil begrepene «skeiv» og «bryte med normene for kjonn og seksualitet» blir brukt.

Jeg har valgt 4 rette fokus pa det & bryte med samfunnets normer fremfor & gé inn pa
spesifikke kategorier som for eksempel lesbisk, homofil, bifil, transperson eller
interkjennpersoner (lhbti). Bakgrunnen for dette handler om at det ikke er alle som
identifiserer seg innenfor en gitt kategori. Noen vil lettere kunne identifisere seg med én
orientering eller kjonnsidentitet, mens andre aldri identifiserer seg, eller bruker mange ar pé
finne ut av egen opplevelse av kjonn og seksuell orientering (Thorsnes, 2016, s 4). Ulike
versjoner av akronymet lhbti vil bli brukt i teksten der teori eller forskning henviser til kun

noen av kategoriene.

«Skeiv» viser ogsa til personer som pd ulike mater bryter med samfunnets normer for kjonn
og seksualitet, og er tilsvarende det engelske begrepet «queer». Begrepet beskrives som et
romslig og kategorioverskridende paraplybegrep for alle som faller utenfor samfunnets
forventninger til kropp, kjenn og seksualitet, (Stokke, Lundhaug, Hammeren, Solberg &
Steinland, s 11, 2018).

Begrepet cisperson og transperson vil ogsé bli brukt i1 studien. Cisperson betyr at man
identifiserer seg med kjonn tildelt ved fodsel. Begrepet er en motsats til transperson, og

synliggjer at alle har en kjonnsidentitet. Transperson er et paraplybegrep for personer som har



et utseende eller identitet som ikke samsvarer med kjonn tildelt ved fodsel. Transidentitet

handler om en selvopplevd kjennstilherighet (bufdir, 2020).

I studien vil «profesjonell hjelper» bli benyttet. Profesjonell hjelper henviser i denne
konteksten til forstelinjetjenesten som kommer i kontakt med barn og unge gjennom for
eksempel barnevern, familievernkontor, helsestasjon og skolehelsetjenesten. Grunnen til at
dette generelle begrepet blir brukt er fordi informantene ikke har hatt kontakt med én
hjelpegruppe, men med flere. I tillegg anses erfaringene og kunnskapen fra informantene som
relevant for flere yrkesgrupper som jobber i forstelinjetjenesten og som er i kontakt med barn
og unge. Spesifikke yrkesgrupper, som for eksempel psykologer og leger, vil bli omtalt der
det er relevant med tanke henvisning til konkrete underseokelser, eller der informantene selv

benevner dette spesifikt.

Avgrensning

Det er mange aspekter som er relevante & studere knyttet til det & bryte med normer for kjonn
og seksualitet, men i denne studien er det gjort noen avgrensninger med bakgrunn i studiens
omfang. Noe som kunne vert relevant, er hvordan det oppleves a ha en skeiv identitet
sammen med annen minoritetsposisjon som for eksempel religion, etnisk minoritet eller
funksjonshemning. Det er heller ikke rettet fokus pé klasse eller sosial bakgrunn. Dette er
faktorer som kan ha betydning for opplevelse av & bryte med normene, men som ikke er tatt

med pad grunn av oppgavens omfang.

Noen barn og unge kan oppleve behov for kjennsbekreftende medisinsk behandling for &
oppleve okt trivsel og bedre psykisk helse. Det vil ikke bli belyst i denne oppgaven da fokuset
er pd hvordan profesjonelle hjelpere 1 forstelinjetjenesten kan bidra til & skape trygge og

inkluderende rom for samtale og bekreftelse pa annet vis.

Sosialfaglig begrunnelse for prosjektet

Ansatte 1 forstelinjetjenesten jobber ofte tett pa barn, ungdom og deres foreldre. Profesjonelle
hjelpere har ofte et stort enske om & hjelpe de menneskene man kommer i kontakt med,
uavhengig av kjonn, kjennsuttrykk og seksuell orientering. Gode intensjoner og enske om &

hjelpe oppleves derimot ikke alltid som tilstrekkelig for brukere av tjenestene.



Rosa kompetanse er et kompetansemiljo som tilbyr faglig bistand og undervisning om kjenns-
og seksualitetsmangfold til helsevesenet, barnevernet, skolesektoren, barnehager, politi- og
patalemyndighet og bedrifter (Svendsen & Paulsen, 2019). Rosa kompetanse (barnevern)
sokte ved starten at min masterperiode etter noen som gnsket a skrive masteroppgave om
kjonn og seksualitetsmangfold da undersekelser viste at en del barn og unge ikke fir god nok
hjelp da de opplever det som utfordrende & vare dpen i mete med profesjonelle hjelpere.
Dette vekte min nysgjerrighet pd hva jeg kunne gjore for at barn og unge opplever & fa bedre
hjelp, og ensket derfor & skrive om dette temaet. Ved a sette meg inn i tidligere forskning og
teori pé temaet har jeg forstétt viktigheten av at profesjonelle hjelpere har tilstrekkelig med
kunnskap om kjenn og seksualitet. Rosa kompetanse har ikke lagt noen ytterligere foringer pa

valg av tema, informanter eller problemstilling.

Rosa kompetanse har nylig evaluert kompetansehevingstiltakene innen barnevern, og den
viser at det er et klart behov for kompetanseheving og okt bevissthet om LHBTI-tematikk i
(Svendsen & Paulsen, 2019). Evalueringen viser til at utfordringen for at barnevernansatte
skal tilegne seg kompetanse ikke handler om manglende interesse eller behov, men om tid og
ressurser. Som sosionom og ansatt i barneverntjenesten er dette noe jeg kan kjenne meg igjen
i. Giertsen (2019) har gjennomfert en studie for & underseke i hvilken grad kjonn og
seksualitet har blitt adressert i leererplaner for sosialt arbeid, og belyser dermed ogsé hvilken
kunnskap sosialarbeidere tilegner seg om kjonn og seksualitet giennom studiet. Hun viser
blant annet til at seksualitet ble adressert i 0,08% av lererplanmaterialet i1 2013-2014, og
hevder dermed at heterofili er noe som har blitt tatt for gitt i studiene. I rammeplan for helse-
og sosialfagutdanningene som gjelder fra 20/21 har det kommet krav om at studenter skal ha
kunnskap om integrering, likestilling og ikke-diskriminering med utgangspunkt iblant annet
kjonn, kjennsidentitet, kjennsuttrykk og seksuell orientering (Kunnskaps -og
forskningsdepartementet, 2017). Som studien senere ogsé vil belyse, er det et behov for mer
kunnskap om kjenn og seksualitet, bdde blant ansatte som jobber i forstelinjetjenesten, men

ogsa blant studenter som skal ut i praksisfeltet etter endt studie.

Oppgavens oppbygning
Denne oppgaven bestar av seks kapitler. Det forste, innledende kapittelet er en introduksjon
til tema, samt bakgrunn og spesifisering av problemstilling. Kapittel to beskriver et historisk

perspektiv pa hvordan skeive har blitt forstitt av helsevesenet i Norge, og hva forskning viser



om hjelpen skeive fir i dag. Kapittel tre er en redegjorelse av relevante teoretiske begreper og
perspektiver som brukes som et rammeverk for oppgavens analyse og diskusjon.
Metodologisk fremgangsmate og etiske overveielser beskrives i kapittel fire. I kapittel fem
presenteres analysen av datamaterialet med hovedfokus pa ferste del av problemstillingen. I
kapittel seks presenteres videre hva som kan bidra til at barn og unge opplever bedre hjelp fra
profesjonelle hjelpere. I kapittelet vil ogsa diskuteres en mulig konklusjon 1 henhold til

studiens problemstilling og formal.

Kapittel 2: Et bakteppe for studien

I dette kapittelet vil jeg presentere utviklingen av kunnskapen og tjenestetilbudet til personer
som bryter med normer for kjenn og seksualitet i Norge. Hjelpeapparatets forstéelse av hva
som er «god hjelp» har endret seg mye de siste tidrene og henger tett sammen med kunnskap
om skeives levekar. Videre vil det bli gitt en beskrivelse av utviklingen i kunnskapen og

tjenestetilbudet til skeive, bade generelt men ogsé innenfor barne- og familiesektoren.

Kunnskapsstatus

Samfunnets syn pa skeive har endret seg i positiv retning etter andre verdenskrig. Frem til
1972 var det ulovlig & vaere homofil i Norge. Loven ble avskaffet etter en lang og offensiv
kamp (Barne- og likestillingsdepartementet, 2016 s 40). Dette har trolig fort til at
belastningene ved a vere skeiv i dag er betydelig feerre enn i det forrige arhundre (Bufdir,
2019). Holdningsendringene i samfunnet har pavirket helsevesenets forstaelse av lesbiske og
homofile som klienter. Homofili som psykiatrisk diagnose ble fjernet i 1978, og behandling
av homofile med hensikt & «kurere» pasienten ble dermed ikke lenger en aktuell

problemstilling innen helsevesenet (Hegna, Kristiansen & Moseng, 1999, s 61).

Frem til 1999 ble det gjennomfort lite forskning som spesifikt undersekte holdninger i
samfunnet og homofiles psykiske helse. I 1999 gjennomferte NOVA den forste
levekarsundersgkelsen blant lesbiske og homofile i Norge (Hegna et.al, 1999). Undersgkelsen
viste at et stort flertall av lesbiske og homofile vurderte den psykiske helsen sin som god.
Rapporten viste likevel at det var sterre risiko for psykiske vansker og selvmordstanker blant
lesbiske og homofile i NOV A-undersgkelsen sammenlignet med befolkningen for gvrig, og
lesbisk og homofil ungdom var den gruppen som skilte seg mest fra den evrige befolkningen.

I undersekelsen fortalte flere at de hadde fétt god profesjonell hjelp av blant annet psykolog



og lege til & bearbeide egne tanker knyttet til det & etablere en trygg identitet som lesbisk eller
homofil. Det var ogsé noen av informantene som hadde negative erfaringer, og de fortalte at
de kunne oppleve seg misforstatt av nettopp profesjonelle hjelpere som psykolog og lege.
Manglende forstaelse og innsikt i hvilke utfordringer homofile og lesbiske kan ha, trekkes
frem som en faktor som kan gi darlig erfaring i mete med profesjonelle hjelpere (Hegna et.al.,

1999, s290).

NOVA rapporten ble utgangspunkt for stortingsmeldingen «Levekar og livskvalitet for
lesbiske og homofile i Noreg» (Barne- og familiedepartementet, 2001), der det ble rettet fokus
pa nadvendigheten av a styrke tjenestetilbudet innen psykisk helse. Det ble ikke ansett som
hensiktsmessig & ha en seeromsorg for homofile og lesbiske da det kunne bidra til at det
generelle hjelpeapparatet kunne fraskrive seg ansvar for 4 hjelpe homofile eller lesbiske som
har helseproblemer. I tillegg kunne det fremstd som stigmatiserende. Det ordinare
tjenestetilbudet skulle gke sin kompetanse gjennom opplering og bevisstgjering om blant
annet hvilke utfordringer homofile og lesbiske kan oppleve, samt hvordan helse- og
sosialarbeidere kan skape apenhet og tillitt da det forutsettes for & kunne gi god hjelp (Barne-
og familiedepartementet, 2001).

12008 lanserte regjeringen handlingsplanen "Bedre livskvalitet for lesbiske, homofile, bifile
og transpersoner 2009 - 2012". (Barne- og likestillingsdepartementet, 2008). Handlingsplanen
har et eget kapittel som omhandler barne- og familiepolitikken der det presenteres konkrete
maél og tiltak for at kompetansen blant ansatte 1 familievern og barnevern ma heves. I 2010 ble
det lagt frem en kunnskapsstatus som var direkte tilknyttet handlingsplanen fra 2008. I
rapporten ble det presentert en oversikt over daverende tilbud til lesbiske, homofile, bifile og
transpersoner innenfor familievernet og barnevernet (Hope & Neby, 2010). Rapporten viste at
det ikke fantes et helhetlig sett av tjenester, tiltak eller regelverk som var spesielt tilpasset
skeive familier 1 barnevernet eller familievernet. Derimot ble det vist til at familievernets
generelle tjenestetilbud som omfatter en rekke tjenester som skeive bade kunne ha nytte av og
krav pa, som for eksempel radgiving ved fordeling av samver ved samlivsbrudd, samt rd og
veiledning ved utfordringer i samliv og hverdagsliv. Familievernkontoret tilbyr dermed ikke
noen form for spesialiserte tjenester til skeive, men terapeutene skal tilpasse tjenestene ut fra
den enkeltes behov. Dette betyr at de ansattes kompetanse ble forstatt som svert sentral for
hvilken hjelp den enkelte opplever 4 fa. I rapporten (Hope & Neby, 2010) loftes det frem at

det er lite offentlig dokumentasjon pa spesielle tilnerminger til skeives utfordringer 1



familievernet og i barnevernet. I barnevernet er ikke spesielle behov hos barn inkludert i
loven, da loven er universalistisk i sin tilneerming. Barnevernloven skal omfavne alle barn i
Norge, uavhengig av familieform, kjennsidentitet eller seksuell orientering. I likhet med
familievernet, betyr dette at barnevernets vurderinger av og arbeid med enkelte barn og

familiers behov er knyttet til og overlatt til ansattes kompetanse(Hope & Neby, 2010,s 22-26).

12013 fremlegges det to nye levekdrsundersekelser pa feltet. Rapporten «Seksuell orientering
og levekar» (Andersen & Malterud, 2013) rettet seg mot lesbiske, homofile og bifile og viste
til gruppen har en sterre risiko for psykiske vansker, rusmiddelmisbruk, selvmordsforsek og
selvskading enn befolkningen for evrig. Videre viste denne levekarsundersegkelsen en gkende
aksept av gruppen i samfunnet, men synliggjorde ogsé et behov for & tydeliggjore gruppens
mangfoldighet. I 2013 kommer den forste levekarsundersokelsen i Norge rettet mot
kjennsidentitetstematikk, «Alskens folk» (Van der Ros, 2013). Rapportens hovedfunn
omhandler manglende kunnskap og lite forstielse for kjennsidentitetstematikk pa alle arenaer:
skole, arbeidsplass, familie og helsevesenet. Rapporten hevder at det & komme ut kan fore til
alvorlige konsekvenser som diskriminering, utestenging og trakassering. Av den grunn velger
mange 4 ikke komme ut, noe som har negativ virkning pé livsvilkér og livskvalitet.
Livskvaliteten rapporteres som vesentlig bedre nér det er samsvar mellom kjennsuttrykk og

kjennsidentitet, og de opplever anerkjennelse for den de er.

I sluttevalueringen av regjeringens handlingsplan «Bedre livskvalitet for lesbiske, homofile,
bifile og transpersoner 2009 — 2012» vises det til at mange gode kompetansetiltak har blitt
utviklet, blant annet Rosa kompetanse (Bufdir, 2014, s 10). Rosa kompetanse tilbyr kurs til
ansatte og studenter i helse- og sosialtjenestene om kjonns- og seksualitetsmangfold
(Svendsen & Paulsen, 2019). Imidlertid viser evalueringen at tross mange
kompetansehevingsprogram er det en mangel pa systematisk kompetanseheving i
helsesektoren. Fremfor alt loftes det frem at ansatte i barneverntjenestene er i behov av
kunnskap om komme-ut prosesser, minoritetsstress, internalisert homofobi og hvordan slike
forhold kan fore til psykiske utfordringer. Det konkluderes ogsa med at det er behov for mer
kunnskap om hvordan familievernkontor og barneverntjenester moter behovene til skeive
barn og unge, og deres familiers behov, og at det ma jobbes for & f& pa plass en trygg og dpen

forstelinjetjeneste som tilbyr likeverdige tjenester (Bufdir, 2014, s 16).



12017 ble det gjennomfort en kartlegging av mateplasser og helsetilbud for skeive i
Innlandet, samt helsepersonells kompetanse pa seksuell orientering, kjonnsidentitet og
kjennsuttrykk (Solberg, 2017). Kartleggingen viser at det er fa instanser i Innlandet som har
ansatte med formell kompetanse pa seksuell orientering, kjennsidentitet og kjennsuttrykk og
at tematikken er lavt prioritert. Kartleggingen viser at det er lite tverrfaglig samarbeid, og at
manglende bevissthet og prioritering forer til ubevisst og indirekte diskriminering av skeive.
Rapporten viser at alle enheter der ansatte har formell kompetanse, rapporterer de om skeive
brukere og at tematikken ofte er pa dagsorden pd avdelingsmeter. I enheter som ikke har

ansatte med formell kompetanse oppgir kun en brekdel det samme (Solberg, 2017).

12019 ble det presentert en delrapport som sammenfatter funnene fra evaluering av Rosa
kompetanse barnevern (Svendsen & Paulsen, 2019). Som beskrevet ovenfor er Rosa
kompetanse et kompetansehevende tiltak med fokus pa LHBTI-tematikk og bestér
hovedsakelig av kurs og veiledning for barnevernsansatte om normer, kjonn, identitet og
seksualitet. Evalueringen viser til at mange har utvidet sin forstdelse av LHBTI-tematikk etter
a ha deltatt pa kurs, og at det har styrket dem til & meote LHBTI- barn, - ungdom og familier i
fremtiden. Evalueringen retter imidlertid ogsé fokus pé utfordringer ved 4 implementere
kunnskap pé arbeidsplassen med bakgrunn i at det kan vare vanskelig a skape arbeidsmilje
der tematikken dpent snakkes om og normaliseres. Evalueringen viser ogsa til at det er
utfordrende for tjenesten a ha tid og ressurser for kompetanseheving, selv om interessen og

behovet er stort.

Likeverdige tjenester

Likestillings- og diskrimineringsloven (2017) skal fremme likestilling og hindre
diskriminering pé grunn av blant annet seksuell orientering, kjennsidentitet og kjennsuttrykk.
Loven palegger offentlige myndigheter a ivareta hensynet til likestilling og mangfold ved det
offentlige tjenestetilbudet. Malene for helse- og omsorgssektoren er & tilby likeverdige helse-
og omsorgstjenester pa tvers av kjennsidentitet og seksuelle orientering. Det innebzrer at alle
tjenestene skal tilrettelegge hjelpen etter den enkeltes behov (Barne- og

likestillingsdepartementet, 2016, s 45)



Skeive er en heterogen og sammensatt gruppe som pa lik linje med resten av befolkningen har
behov for individuelle tilpasninger fra hjelpeapparatet. Skeives behov for hjelp fra
hjelpeapparatet er like forskjellig som den egvrige befolkingen (Hope & Neby, 2010, s 15).
Samtidig viser forskning at det er noen utfordringer og opplevelser mange skeive har som gjor
at det er et behov for at hjelpeapparatet utvikler tjenester som er rettet mot skeive (Hope &
Neby, 2010, s15). Det er et mal at familier som mottar hjelp fra blant annet familievernkontor
og barnevern skal fa et tilbud som er basert pa likeverd og kunnskap (Hope & Neby, 2010, s
12). Likeverdige offentlige tjenester skal ta hensyn til at vi alle er forskjellige og har ulike
behov. Det er dermed viktig & skille mellom «like tjenester» og «likeverdige tjenester».
Likeverdige tjenester inneberer 4 tilby forskjellige tjenester til familier, noe som kan fore til
forskjellsbehandling. Forskjellsbehandling anses som nedvendig for & kunne tilby gode
tjenester til alle ut fra de enkeltes behov (Solberg, 2017, s 37).

Heteronormativitet i helsevesenet kan fore til at de som bryter med samfunnets normer for
kjonn og seksualitet ikke féir likeverdige tjenester som resten av befolkningen. Det kan ha
bakgrunn i kliniske ferdigheter, fagkunnskap og holdninger (Stokke. et.al, 2018, s 103). For &
kunne tilby likeverdige tjenester er det nedvendig at ansatte i helsevesenet diskuterer og
reflekterer over egne holdninger (Solberg, 2017, s 37). I England er det blitt forsket pa hva
profesjonelle hjelpere kan gjore for & gke kvaliteten i tjenestene skeive tilbys (Bristowe, et. al,
2018. s 33). I denne studien fastslds blant annet at det er svaert viktig for hjelpere a vaere
bevisste pa hvor sterk heteronormen i samfunnet er, og at en i mete med mennesker ikke skal
ha som utgangspunkt at den man snakker med er heterofil. For 4 unnga stereotype
oppfatninger om kjonn og seksualitet anbefales det at de ansatte har kompetanse i & tenke
kritisk rundt normene slik at diskriminering ikke oppstar (Bristowe, et. al, 2018. s 33). Ved a
vare oppmerksom pa og utfordre normer som bidrar til andregjoring, ekskludering og
diskriminering vil en kunne bidra til mangfold og trygg identitetsutvikling. Rething (2016)

beskriver at det er viktig & utvikle en normbevissthet for & kunne veere normkritisk.

Handlingsplanen Trygghet, mangfold, &penhet (Barne- og likestillingsdepartementet, 2016, s
24) bemerker at det spesielt mangler dyptgaende kunnskap om levekér og oppvekst for unge
skeive da mye av forskningen retter seg mot voksne. Et av tiltakene i handlingsplanen fra
2016 er mer forskning pd regnbuefamilier for a kartlegge familieformer og betydningen av
nare relasjoner for skeive i et livslopsperspektiv. Evaluering og sluttrapport av

handlingsplanen skal foreligge 1 2021.



Kapittel 3: Teoretisk tilneerming

Kjgnn

Kjenn er noe som er sentralt i alles liv, og noe mange tenker pd som uproblematisk. Enten sa
er du gutt eller jente, mann eller kvinne. Denne binare forstaelsen av kjonn beskriver to
motpoler som en ofte finner pd samfunnsniva (Van Der Ros, 2013, s 23). P4 samfunnsniva
star tokjennmodellen sterkt i forstdelsen av kjenn, noe som kommer tydelig frem iblant annet
lovgiving, arbeidsliv og familieliv. Nér vi fodes far vi tildelt et juridisk kjenn; mann eller

kvinne.

Kjonn er mer sammensatt enn det mann/kvinne dikotomien ofte gir inntrykk av. Van der Ros
(2016, s270) beskriver at kjonn kan forstas som biologisk, kroppslig, psykologisk, sosialt og
juridisk. Biologisk kjenn viser til blant annet kjonnskromosomer og hormonsammensetning,
mens kroppslig kjenn henviser til ytre fysiske kjonnstegn som utgjer grunnlaget for hvilket
kjonn et barn tildeles ved fedsel (Van der Ros, 2016, s270). Om barnets kroppslige kjonn
forstas som gutt eller jente pavirker dette forventninger som stilles til barnet og foreldrene,
nar det kommer til blant annet kler, atferd, utseende, interesser, arbeidsoppgaver og hobbyer.
Dette beskrives som sosialt kjenn, og henviser til samfunnets normer for hvordan gjere kjonn
pa en riktig og «normal» méate (Van der Ros, 2016, s270). Psykologisk kjenn derimot, er den
enkeltes kjonnsidentitet, altsa ens subjektive opplevelse av kjonn. Juridisk er det kjonnet barn
fér tildelt ved fodsel pa bakgrunn identifisering av kroppslig tegn. Disse beskrivelsene av
kjonn er ikke uttemmende for de mange métene kjonn kan forstés pd, men de bidrar til a rette

fokus pa at kjenn er mer enn mann/kvinne.

Historisk sett har det pagatt en stor utvikling i hvordan kjenn og seksualitet kan forstds bade i
Norge og i verden. Vestlig medisin har i over 100 ar satt merkelapper pa forstielser av kjenn
og kjennsuttrykk som har vaert annerledes enn det samfunnet har ansett som normalt (Lie &
Slagstad, 2018). Seksuelle avvik, psykoseksuelle lidelser, kjonnsidentitetsforstyrrelser og
transseksualisme er noen av diagnosene som har beskrevet det a bryte med samfunnets
normer for kjenn. Diagnosen transseksualisme ble fjernet i 2018 da verdens
helseorganisasjons diagnosesystem ICD-10 ble erstattet med ICD-11(Bolstad, 2019).
Diagnosen transseksualisme henviste til personer som ikke opplevde samsvar med sitt
kroppslige kjonn, og métte etter en tokjennsmodell-tankegang identifisere seg med sakalt

«motsatt kjenn». En betingelse for & {4 diagnosen var at personen opplevde et ubehag ved sitt
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kroppslige kjonn i tillegg til & oppleve at kroppslig kjonn ikke stemte overens med
psykologisk kjenn (Wahre & Schorkopf, 2019). Diagnosen transseksualisme er erstattet med
diagnosen kjennsinkongruens og er blitt flyttet fra kapittel om psykiske lidelser til kapittel om
seksuell helse noe som kan beskrives som et paradigmeskifte for den faglige forstaelse av
kjennsmangfold (Bolstad, 2019). Diagnoseendringen har blant annet fort til at diagnosen ikke
lengre er en psykisk lidelse og en forstyrret kjonnsidentitet, og en trenger ikke lenger & métte
oppleve «avsky for kroppens kjonn» for & kunne fa somatisk hjelp til & justere kroppen.

En viktig endring i ny diagnosemanual er at to-kjenns forstaelsen i stor grad er borte, noe som

apner opp for sterre mangfold av kjennsidentitet.

Seksualitet

Seksuell orientering brukes ofte som et uttrykk for hvilke(t) kjenn personer forelsker seg i,
eller blir tiltrukket av. Vi kan forelske oss i det motsatte kjonn, samme kjonn, alle kjonn eller
ingen (Stokke, et.al. 2018). Personer som er heterofile har ofte ikke behov for & definere
betydningen i1 begrepet seksuell orientering, men de som bryter med normen for seksualitet
ma ofte finne et ord eller begrep for dette. Homofil, lesbisk og bifil (Ihb) er for mange kjente
begreper for & bryte med normen for seksualitet, men spréket knyttet til
seksualitetsmangfoldet er i bevegelse og det har i lepet av de to tidrene vokst frem et storre
begrepsmangfold knyttet til seksuell identitet (Svendsen et.al, 2018). I Svendsen, Stubberud
og Djubedal (2018) sin studie av skeive ungdommers identitetsarbeid viser de til begreper
som panseksuell, aseksuell, biromantisk, polyseksuell og skolioseksuell, der noen av
begrepene vil kunne vaere ukjent for personer utenfor det skeive miljoet. I studien diskuterer
de hvordan nye begreper bidrar til & skape muligheter til & definere seksualitet pd en ny mate,
da begreper som «homofil» og «bifil» kan fremstd som ferdig etablerte begreper. De viser
ogsa til at begrepet homofil baerer med seg noen stigma, som for eksempel mannlig
femininitet som kan gjore det krevende a definere seg som homofil. Ved a bruke andre ord og
begreper, som ikke umiddelbart er forstaelig vil det eke muligheten til & definere egen

seksualitet.

Heteronormativitet

Begrepet heteronormativitet har sin opprinnelse i skeiv teori, og viser til de kulturelle og
sosiale institusjoner, normer, praksiser og sprak som reflekterer at samfunnet og kulturen i

stor grad tar utgangspunkt i at alle mennesker er heterofile (Andersen & Hellsund, 2009, s
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102). Heteroseksuelle relasjoner blir tatt for gitt, mens skeive seksualiteter usynliggjores eller
omtales som avvik (Stokke et.al, 2018, s 14) Heteronormativitet henviser ogsa til samfunnets
normer for kjenn og kjennsuttrykk. I tillegg til at det vanligvis er en forventning i samfunnet
at man skal forelske seg i det motsatte kjonn, er det ogsa ofte en forventing om en skal forsta
og oppleve seg som kjennet man ble tildelt ved fedsel. Heteronormativitet tar utgangspunkt i
forstaelsen om at det kun finnes to kjenn: mann og kvinne. Kvinner skal oppleve seg som
kvinner og uttrykke femininitet, menn skal oppleve seg som menn og uttrykke maskulinitet i

trdd med samfunnets forventinger knyttet til kjonn (Butler, 1990, s 32-33)

Begrepene homotoleranse og homonegativitet henger sammen med heteronormativitet, og
sameksisterer 1 det norske samfunnet (Svendsen et.al, 2018, s 165). Sammenlignet med mange
land i verden, kjennetegnes Norge som et likestillingsland med hoy grad av toleranse for
kjonn- og seksualitetsmangfold. Skeive er sikret vern mot diskriminering (likestillings- og
diskrimineringsloven, 2017). Homotoleransen blir likevel pavirket av heteronormativitet, da
det heteroseksuelle parforholdet fortsett anses som den beste méten & leve pé, der skeive
forhold forstds som noe som befolkningen i sin helhet skal uteve toleranse overfor. Mellingen
(2013, s 88) papeker at heteronormativitetens motsetning ikke er toleranse. Motsetningen til

heteronormativitet er en verden hvor skeivhet ses pa som noe egnskelig og nedvendig.

Begrepet homonegativitet kan bli brukt for 4 beskrive stigmatiseringen skeive kan oppleve.
Begrepet viser til negative og aggressive holdninger, og handlinger mot de som bryter med
samfunnets normer for kjonn og seksualitet (Stokke, et.el, 2018, s 15). Nar noen uttrykker seg
negativt eller aggressivt overfor skeive, blir dette i dagligtalen ofte omtalt som homofobi
(Rething & Svendsen 2009, s 206). Homofobi fremstir i midlertidig som et misvisende ord,
da ordet «fobi» betyr frykt. Homofobi vil da vise til noen som har en frykt for homofile, og
ikke til at noen uttaler seg negativt om homofile. Rothing og Svendsen (2009, 207) beskriver
at det er uheldig og misvisende dersom negative holdninger og handlinger mot skeive
forklares som «homofobi» da det kan gi inntrykk av at de som utever homonegativisme er

redde, og at de dermed kun er «ofre» som har krav pa forstaelse.

A komme ut

A komme ut kan oppleves som godt og befriende dersom en blir mott med forstielse og

stotte. Det & komme ut blir ansett som en viktig del av skeives identitetsutvikling, og ferer
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ofte til en bedre fysisk og psykisk helse (Legate, Ryan & Weinstein, 2012, s 145). A komme
ut er derimot ikke utelukkende positivt for alle, da det ogsa kan utgjere en risiko for & bli mett
med stigmatisering, ubehag og avvisning som kan fore til gkt depresjon og dérligere selvbilde
(Legate,et.al, 2012). Det & komme ut kan oppleves som en stressende prosess nar det er uvisst
hvordan familie, venner og nettverk vil reagere. Usikkerheten rundt dette kan fore til darligere
psykisk helse i tiden for en kommer ut. De forste erfaringene med & komme ut viser seg a
vare en kritisk fase da reaksjonene en blir mett med pévirker videre identitetsutvikling og

folelsen av egen verd (Legate, et.al, 2012).

Siden 70-tallet er det utarbeidet flere teoretiske modeller knyttet til «kkomme ut prosessen» for
skeive (Klein, Holtby, Cook & Travers, 2015, s 298). Klein, et al. (2015) mener at prosessen
kan forstas som en stadiemodell for utvikling av skeiv identitet. Det starter ved at barn og
unge opplever at de foler seg annerledes enn sine jevnaldrende fordi deres tanker og
handlinger er i brytning med heteroseksualiteten. Deretter igangsettes en prosess av gradvis
erkjennelse overfor egen identitet for en til slutt opplever et behov for & avslere og utforske
egen seksuell orientering for omverden. En aksept av egen identitet vil deretter kunne komme.
Modeller knyttet til & komme ut fremstar som relativt lik uavhengig av om en bryter med
normer for kjonn eller seksualitet. Van der Ros (2013, s 39) viser til at komme ut prosessen
for transpersoner ogsa kan beskrives som & «tre inn 1 verden som den som en er» som kan

forstas som 4 leve i trdd med ensket kjonnsuttrykk og kjennsidentitet.

Kritikken av «komme ut» modellene er at de ofte presenteres som en linear og stegvis
prosess fra & vaere skjult i skapet til & vaere apen for omverden. Klein et. al (2015, s 300)
papeker at prosessen best forstds som sosial og dynamisk hvor en kommer ut flere ganger i
lopet av livet. Dette kan vaere overfor nye bekjentskaper, eller i stadige nye sosiale miljoer.
Van der Ros (2013, s 39) beskriver at mange transpersoner tar skrittene med a komme ut flere

ganger for de vager 4 leve i trdd med sin kjennsidentitet.

Det & komme ut er derfor ikke noe en gjor kun en gang, for s & vaere ferdig med det. Det er
heller ikke slik at en bestemmer seg for om en enten vil komme ut, eller ikke. Mange skeive
m4é avgjere hvor «ute» de ensker a vare pa forskjellige arenaer og med forskjellige
mennesker (Legate et.al., 2012, s 146). Reaksjonene skeive meter nér de forteller om sin
identitet kan vere veldig forskjellig. De kan oppleve stetten som ubetinget, blandet eller

fravaerende. Det & ikke kunne vere den en er i ulike kontekster kan pavirke psykisk helse og
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selvbildet (Stokke, et.el. 2018 s 38). De forste erfaringen med 4 komme ut er ofte avgjerende
for hvordan man forholder seg til &penhet senere i livet. Erfaringene kan sette seg i kroppen
som enten frykt eller trygghet, og viser seg a ha pavirkning for vurderingen av hvor apen man

onsker & vaere 1 nye bekjentskaper (Eggebe, Stubberud & Anderssen, 2019, s 70).

Holdninger i samfunnet

Nyere forskning viser at andelen av den norske befolkningen med negative holdninger til
lesbiske og homofile er relativt lav, og fortsatt er synkende (Bufdir, 2019). Befolkningens
holdninger til Ihbtiq personer kan ha mye & si for oppfattelse av seg selv, og hvor dpen de
onsker & vaere om kjonn og seksualitet i mote med andre. Holdningene har endret seg i takt
med samfunnsutviklingen de siste to tidrene, der bade lovverk og generell synlighet gjennom
media har bidratt til en mer positiv og aksepterende holdning overfor lhbtig- personer (Bufdir,

2019)

Selv om negative holdninger i befolkningen er synkende er det ikke slik at de ikke eksisterer.
Barn, unge og voksne som bryter med normer for kjenn og seksualitet kan bli utsatt for
negative holdninger og atferd. Undersokelser viser at det er flere som har negative holdninger
mot de som bryter med samfunnets normer for kjonn, enn de som bryter med normer for
seksualitet (bufdir, 2019). Samtidig er det ogsé forskjell pa holdninger knyttet til lesbiske,
homofile og bifile. Det er flere som har negative holdninger til bifile og homofile menn enn
til lesbiske kvinner. Det er ogsé regionale forskjeller i holdninger der det er feerrest med
negative holdninger i Oslo, mens det pa Serlandet og Vestlandet er en sterre andel med

negative holdninger (bufdir, 2019).

Fladmoe, Nadim og Birkvad presenterte i 2019 en rapport om hatefulle ytringer rettet mot
lesbiske, homofile, bifile og transpersoner (lhbt). Rapporten viser at 36% av lhbt-personer
opplever & ha blitt utsatt for nedsettende kommentarer, 23 % opplever & ha blitt utsatt for
hatefulle ytringer og 15% opplever & ha blitt utsatt for konkrete trusler. Sammenlignet med
ovrig befolkning er tallene 18%, 10 % og 4% (Fladmoe,et. al, 2019, s 31). Rapporten viser
videre at informantene opplever & bli utsatt for hatefulle ytringer pé forskjellige arenaer.
Internett (sosiale medier og kommentarfelt) er den plattformen flest opplever hatefulle

ytringer (Fladmoe, et.al, 2019, s 35).

14



Minoritetsstress

Minoritetstess er tilleggsbelastningen mennesker fra stigmatiserte grupper utsettes for med
bakgrunn i sin minoritetsposisjon (Meyer, 2003, s 675). Minoritetsstress er noe som rammer
alle minoritetsgrupper, men selv om alle opplever okt stress kan de stressende faktorene vaere
ulike for de ulike gruppene (Bjorkmann, 2012, s 10). Minoritetsstress for skeive knyttes tett

opp til heteronormen i samfunnet og homonegativitet/transnegativitet.

Samfunnets holdninger til skeive kan ha stor pavirkning pé skeives oppfattelse av seg selv og
hvor dpne de opplever a kunne vare i hverdagen (Andressen & Malterud, 2013). Negative
holdninger kan fore til diskriminering og forskjellsbehandling, enten indirekte eller direkte og
vil pavirke skeive personers enske og mulighet til & delta pa forskjellige arenaer 1 samfunnet.
Negative holdninger kan ogsé fore til darligere psykisk helse, uavhengig av om den enkelte
selv erfarer a bli direkte utsatt for negative holdninger eller handlinger. Slik kan selve
minoritetsposisjonen i seg skape stress ved at en ikke kun direkte blir utsatt for handlinger

eller holdninger, men ogsé at homonegativitet forventes og internaliseres.

Meyer (2003, s 676) beskriver at skeive kan oppleve homonegativitet ved & bli utsatt for vold,
diskriminering, nedsettende bemerkninger og fordommer med bakgrunn i deres seksuelle
orientering. Mange skeive forventer homonegativitet med bakgrunn i andre skeive sine
opplevelser. Skeive kan leve i frykt for a bli utsatt for eksempelvis vold eller diskriminering.
Noen skeive kan i tillegg oppleve okt stress ved at en infernaliserer samfunnets negative
holdninger til skeive, og har utfordringer med & godta den man er, slik at man selv foler avsky
eller legger lokk pé sine folelser knyttet til kjenn og seksualitet. Spersmalet skeive ofte
opplever 4 matte ta stilling til er; & komme ut eller bruke energi pé a skjule sin identitet

(Meyer, 2003, s 676)

Det 4 ta et valg om & «komme ut» henger tett sammen med hvordan man tror omverden vil
reagere. Barn og unge som bryter med kjennsnormer har ikke alltid rollemodeller de kan
sporre og lere av (Stubberud, et.al., 2018, s 13). [ undersekelsen «Skeives levekar i Agder»
forteller mange av informantene om en barndom hvor de opplevde seg annerledes og var
ensomme. De beskriver at de ikke hadde noen a snakke med om folelsene, og det ikke var sd
lett & sette ord pd hva de folte og opplevde nar de ikke hadde noe kunnskap om det & vere

skeiv (Stokke, et.el, 2018, s 30)

15



Kapittel 4: Metodologisk fremgangsmate

Vitenskapsteoretisk posisjon

Malet med undersokelsen er a fa innblikk i1 hvilke erfaringer unge voksne som bryter med
normer for kjenn og seksualitet har med familien og profesjonelle hjelpere og hvordan
kunnskap om disse erfaringene kan bidra til at barn, unge kan opplever bedre hjelp fra
profesjonelle hjelpere. Det & ha en interesse for enkeltpersonens opplevelser og kunnskap om
et tema kan knyttes til det fenomenologiske vitenskapssynet. Fenomenologi innenfor
kvalitativ forskning handler om & forstd sosiale fenomener ut fra enkeltpersoners egne
perspektiver og fremstillinger av et fenomen (Kvale & Brinkmann, 2015, s 45). Begrepet
livsverden er sentralt innenfor denne posisjonen og referer til den verden vi lever i.
Livsverden er verden slik vi meter den 1 dagliglivet, det konkrete og hverdagslige og det vi tar
for gitt. For & kunne undersoke og nerme seg informantens livsverden er det sentralt & speorre,
vaere nysgjerrig og lytte til informantens forstielse og opplevelse av et fenomen (Tanggaard,

2017, s 82).

Fenomenologisk forskning innen helse og sosialsektoren er et relevant og nedvendig
perspektiv for & fi frem brukerens stemme, spesielt siden brukerens stemme ikke bare far
mindre plass, men ogsa fordi den ofte skiller seg fra «ekspertenes» stemmer. Innen politikken
er det derfor et mdl med okt brukermedvirkning der brukerens erfaring skal tas med i
vurdering av hvilken behandling og omsorg som skal tilbys individer. Ved bruk av
fenomenologisk forskning vil fokuset rettes mot enkeltindividers erfaringer for & fa
synliggjort nyanser og kompleksiteten i gruppers behov, noe som vil kunne bidra til gkt

forstaelse av gruppens mangfold (Thoresen, Rugseth & Bondevik, 2020, s 19).

Thagaard (2018, s 36) beskriver at det er viktig at forskeren er apen for informantenes
erfaring samtidig som det rettes fokus mot det som tas for gitt innenfor en kultur. Bruk av
fenomenologisk tilnerming har i denne studien blitt ansett som en egnet tilneerming da
hensikten med oppgaven har vert a synliggjere informantenes erfaringer og opplevelser.
Informantene innehar unik kunnskap og kompetanse om det & bryte med normer for kjonn og

seksualitet som profesjonelle relasjoner kan lare noe av.
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Min forforstaelse

A veere bevisst min forforstielse har vart viktig gjennom hele forskningsprosessen helt fra
valg av tema, til analyse av mitt empiriske materiale. Ved oppstart av prosjektet hadde jeg lite
kunnskap om det & bryte med normer for kjonn og seksualitet. Jeg er selv heterofil og lever i
et heterofilt forhold, og svert i i min omgangskrets bryter med normer for kjonn og
seksualitet. I lopet av prosessen har jeg blitt bevisst at jeg ofte har tatt det for gitt at de jeg
meter er heterofile og cisperson, og dermed bygget opp under heteronormativiteten i
samfunnet. Jeg har jobbet i barnevernfeltet i snart atte &r og mens jeg gradvis har tilegnet meg
kunnskap om det & bryte med normer for kjonn og seksualitet sa har jeg innsett at jeg ofte
ikke har vert god nok til & legge til rette for samtaler om kjenn og seksualitet. Jeg har ikke
veart bevisst de utfordringer skeive barn og unge kan oppleve og har dermed heller ikke
etterspurt dette. Jeg har nok heller ikke hatt god nok kunnskap om terminologi, noe som kan
ha fort til feiltolkninger og mulige krenkelser. Jeg har sett pa det som en viktig utvikling av
min faglige kompetanse 4 ha tilegnet meg kunnskap om det & bryte med normer for kjonn og
seksualitet, slik at jeg kan skape trygge rom hvor barn og unge kan fortelle om det de matte

onske.

Det kan veare fordeler og ulemper ved & ha inngdende kunnskap om et tema en skal studere.
Fenomenologiens oppgave er a belyse det konkrete og hverdagslige, og den verden vi tar for
gitt (Thoresen, et.al, 2020, s 36). Ved & ikke ha inngédende kunnskap om tema, er det grunn til
a tro at en vil kunne stille flere spersmal til det informanten forteller om fordi en selv ikke har
en referanseramme pé det som deles 1 samtalen, og dermed ikke tar det «for gitt» det som blir
fortalt. Det & stille sparsmél ved det «apenbare» vil kunne anses som enklere da det ikke
fremstar som like «&penbart» for en uten kunnskap om temaet. Ulempen kan blant annet vare
at mangel pa kunnskap vil kunne fore til gkt risiko for & stille sparsmaél eller si noe som kan
oppleves som krenkende. For meg har kontakten med Rose kompetanse vert viktig da de har

kommet med konstruktive tilbakemeldinger bdde pa mitt muntlige og skriftlige spréak.

Produsering av data

Rekruttering
Da prosjektet startet ble det besluttet & intervjue unge voksne som bryter med normer for

kjonn og seksualitet, da det ble vurdert som at de var best til & svare pa oppgavens
problemstilling. Det ble foretatt en strategisk utvelgelse som i folge Thaagaard (2015, s 54)

betyr at en velger informanter som har erfaring og kunnskap om temaet som skal belyses. Jeg
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sokte etter informanter som bryter med normer for kjonn og seksualitet, i alderen 18-30 ér og

som hadde hatt kontakt med profesjonelle hjelpere i ungdomstiden.

Jeg valgte bevisst & fokusere pa det & bryte med normer for kjonn og seksualitet fremfor & g
mer inn pa konkrete seksuelle orienteringer og kjennsidentitet. Dette begrunner jeg med at jeg
var interessert 1 & undersgke hvordan det er & bryte med samfunnets normer for kjenn og
seksualitet som barn og ungdom. I tillegg er det ikke alle som identifiserer seg med én
orientering eller kjonnsidentitet. Noen identifiserer seg kanskje aldri eller bruker mange ar pa

finne ut av egen opplevelse av kjonn og seksuell orientering.

Jeg onsket & komme i kontakt med informanter i alderen 18-30 ar da jeg ensket & utforske
opplevelser og erfaringer fra barne- og ungdomstiden. Vurderingen rundt alder var todelt, det
handlet om at jeg ensket & snakke med unge voksne som fortsatt hadde erfaringer fra barne-
og ungdomstiden friskt i minne. I tillegg ensket jeg & snakke med informanter i den alderen
slik at det er mer overforbart til tiden vi lever i. Synet pé skeive har som nevnt tidligere i
oppgaven endret seg mye de siste arene, s dersom jeg hadde snakket med informanter som
var mye eldre ville det veert mer usikkert om deres erfaringer med det & bryte med normene
fortsatt er gjeldende i dag. Fer jeg startet rekrutteringsprosessen ble prosjektet godkjent av
Norsk Samfunnsvitenskapelig Database (NSD) (jfr. vedlegg 1).

For 4 komme 1 kontakt med informanter sendte jeg mail til interesseorganisasjoner,
ressurssenter og helsestasjoner med forespersel om de kunne kontakte og videresende
informasjonsskriv og informasjonsplakat til potensielle informanter (jfr. Vedlegg 3). Jeg la
ogsa ut informasjonsskriv og informasjonsplakat pa ulike Facebook-grupper som var i
maélgruppen med informasjon om at dersom noen ville la seg intervjue s kunne de ta kontakt.
Thaagaard (2015, s 56) beskriver at det kan vere vanskelig & finne personer som er villig til &
stille opp pé intervju, spesielt ndr temaet er personlig og sensitivt. Hun beskriver videre at en
da ofte ma benytte seg av tilgjengelighetsutvalg. Det inneberer at de personene som blir
intervjuet er de som er villige til & delta i forskningen. Alle informantene jeg har intervjuet,
har tatt direkte kontakt med meg etter a ha sett informasjonsskrivet, enten péd sosiale medier
eller at de har fatt videresendt informasjonsskriv av de jeg sendte mail til som nevnt ovenfor.
En utfordring med et tilgjengelighetsutvalg er at de som lar seg intervju er gjerne de som er
fortrolige med forskning, og at det da blir deres opplevelser som blir studert. Thagaard

beskriver at dette ofte er personer som mestrer sine livssituasjoner. Slik kan man {4 kunnskap
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om hvordan ulike livssituasjoner mestres, mens de mer konfliktfylte og utfordrende
forholdene ikke kommer frem (Thagaard, 2015, s 57). Dette kan fore til «skjevheter» i
kunnskapen, og som er viktig & vaere bevisst pa under analyse og drefting av funn. Alle
informantene jeg snakket med ensket a bli intervjuet da de selv opplever at det er viktig med
mer kunnskap om det & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Det er kun
informantenes erfaringer og opplevelser jeg kan bruke til & besvare problemstillingen,
samtidig er jeg bevisst at dersom utvalget hadde bestétt av andre informanter kunne andre

forhold fremkommet.

Utvalg
Jeg opplevde det som vanskelig pa forhand a avgjere hva som ville vaere tilstrekkelig antall

informanter for & kunne besvare problemstillingen pa en god mate. Jeg bestemte meg tidlig
for at jeg ville intervjue samtlige som tok kontakt med meg i perioden jeg hadde satt av til

gjennomforing av intervju. Jeg rekrutterte og intervjuet totalt 5 informanter.

Gjennom informasjonsskriv og under intervjuene ble informantene forsikret om at
gjenkjennbar informasjon som for eksempel navn og bosted ville bli anonymisert.

Flere av informantene jeg intervjuet opplever at samfunnet har rigide forstaelser av kjonn og
seksualitet, og at samfunnet ofte har behov for & definere en persons kjonn og seksualitet. Nar
informantene né skal beskrives med navn, kjenn og seksualitet bidrar jeg selv til en
opprettholdelse av denne kategoriseringen da det ikke er slik at alle informantene opplever &
kunne definere eget kjonn eller egen seksualitet. Dette tydeliggjores gjennom informanten
som beskriver at han ikke identifiserer seg selv gjennom slike begreper. Han opplever at
kjonn ikke kan beskrives med et ord eller et begrep, men at kjonn er flytende og at det er rart
a matte finne et ord som kan beskrive kjenn. Samtidig vurderer jeg at det er viktig & skape en
forstaelse for leseren om hvem utvalget bestar av, og har dermed valgt & legge til beskrivelser
av informantene. Informantenes egen forstaelser av kjonn vil bli belyst ytterligere i
analysekapittelet, samtidig er det viktig & vere klar over at jeg ikke vil klare & beskrive alle
nyanser av kjenn og seksualitet slik som informantene selv ville beskrevet det. Utvalget bestér
av 5 unge voksne i alderen 18-26 ar, hvorav tre har vokst opp i storby, en i mellomstor by og

en 1 tettsted/bygd.

Sara: Ciskvinne, Homofil

Peder: Cismann, bifil
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Louise: Transkvinne (Registrert gutt ved fodsel), bifil/panfil.

Benjamin: Cismann, Homofil

Gaute: Beskriver at neermeste definisjon pa kjenn er kjonnsvarierende/genderfluid noe som
inneberer at kjonnet han identifiserer seg med varierer i perioder. Han beskriver at han ikke
definerer seg med noe begrep. Han opplever at det er en «grdsone» og at det er rart & matte

finne ett ord som kan beskrive kjonn (registrert jente ved fedsel), bifil.

Jeg endte opp med et utvalg bestdende av fem informanter og vurderte at dette var
tilstrekkelig med tanke pé & utforske og besvare oppgavens problemstilling. Thagaard (2015, s
59) beskriver at omfanget av utvalget ikke ber vare for stort, da det vil kunne pavirke
muligheten til & gjennomfere omfattende analyser. Ifolge Kvale og Brinkmann (2015, s 148)
er et generelt inntrykk fra nyere intervjuundersokelser at det er viktigere & bruke mer tid pa &
forberede og analysere intervjuene fremfor 4 gjennomfere flest mulig intervjuer. Sterrelsen pa
utvalget kan ogsa vurderes opp mot et «metningspunkt» som viser til at gjennomfering av
flere intervjuer ikke tilferer ny kunnskap eller forstdelse om fenomenet (Thagaard, 2018, s
59). Jeg vil ikke péstd at flere intervjuer ikke ville gitt meg mer kunnskap om temaet, samtidig
vurderer jeg at kunnskapen jeg fikk under intervjuene er tilstrekkelig for & analysere og

besvare problemstillingen.

Intervjuguide og gjennomfgring av intervjuene
Som beskrevet under «kvalitativ forskningsmetode» vurderte jeg at det var hensiktsmessig &

gjiennomfore semistrukturerte intervjuer med informantene. Semistrukturert intervju bestar av
overordnende temaer og spersmal, med mulighet for a stille oppfelgende spersmal til
informanten (Kvale & Brinkmann, 2015, s 46). Jeg forberedte en intervjuguide (jfr. vedlegg
2) med formal om & fa innblikk i informantenes tanker, folelser, opplevelser og erfaringer
knyttet til det & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Jeg delte
intervjuguiden inn i tre, med fokus pd hvordan informanten «gjer» kjenn og seksualitet,
erfaringer med foreldre og erfaringer med profesjonelle hjelpere. For meg var det viktig &
kunne folge opp det informantene selv valgte & snakke om, og ba om utdypende beskrivelser
da jeg vurderte at det ofte var viktigere enn a stille spersmalene i kronologisk rekkefolge. Mot
slutten av hvert intervju gikk jeg gjennom guiden for & vare sikker pa at alle temaene var

besvart.
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Intervjuene ble gjennomfort i desember 2019 og i januar 2020. De varte fra 55 minutter til 2
timer. Alle intervjuene startet ved at jeg fortalte om hensikten med prosjektet, samt
gjennomgikk informasjonsskrivet som de hadde fatt tilsendt i forkant av intervjuet. Tre av
intervjuene fant sted pa min arbeidsplass, ett i hjemkommunen til en av informantene og ett
ble gjennomfort over telefon. Arsaken til at intervjuet ble gjennomfort over telefon var av
praktiske arsaker da informanten ikke bor pd @stlandet, og reiseavstanden dermed ble for stor
til at intervjuet kunne gjennomferes ansikt til ansikt. Det er mange fordeler med &
gjennomfore intervju ansikt til ansikt, blant annet at jeg som intervjuer kan observere
kroppssprak. Kvale og Brinkman (2015, s 126) viser til at forskning anslar at rundt 90% av all
kommunikasjon er non-verbal, s& ved at et intervju ble gjennomfert over telefon kan ha fort til
at jeg har gétt glipp av viktig kunnskap. Samtidig s& opplevde jeg at samtalen var svaert
verdifull, da det var rike og detaljerte fortellinger av informantens opplevelse av det & bryte

med normer for kjonn og seksualitet.

Kvale og Brinkmann (2015, s 51) mener at forskningsintervjuet ikke kan forstas som en dpen
og fri samtale mellom likestilte parter. Det er en profesjonell samtale med et klart
asymmetrisk maktforhold mellom forskeren og den som blir intervjuet og at et intervju er en
utsperring som gér én vei. Med bakgrunn i dette var det viktig for meg & poengtere overfor
informantene at dersom jeg stilte spersmal som de ikke onsket a svare pa, var det helt greit.
Selv om deltagelse 1 undersgkelsen var frivillig ville jeg ikke at informantene skulle oppleve
seg presset til & fortelle noe de ikke ensket. Jeg erfarte at to av informantene svarte at de ikke

onsket & fortelle mer da jeg stilte utdypende spersmal under intervjuene.

Under gjennomferingen av intervjuene ble jeg oppmerksom pé béde fordeler og ulemper ved
bruk av en semistrukturert intervjuguide. Fordelen var at jeg i stor grad kunne folge
informantene og det de var opptatt av, samtidig som jeg styrte samtalen rundt spersmalene i
guiden. Jeg opplevde at jeg fikk verdifull innsikt som jeg kanskje ikke ville fatt dersom jeg
hadde valgt en mer strukturert intervjuguide med spersmal og svar uten oppfelgende
spersmél. Ulempene var at det ble variasjoner i hvor stor grad de forskjellige spersmélene ble
viet oppmerksomhet. Noen av spersmalene engasjerte informantene mer enn andre, sé det ble
ulikt hvor mye og utdypende beskrivelser som fremkom knyttet til de forskjellige
spearsmélene. Tross disse ulikhetene mener jeg at fordelene teller mer enn ulempene og at
fortellingene jeg fikk ved semistrukturert intervju ga nyttig og verdifulle skildringer for &

besvare problemstillingen.
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Bandopptaker og transkribering

Under alle intervjuene ble det brukt bandopptaker. Bdndopptakeren var plassert synlig i
rommet og ble ikke skrudd pa fer informanten hadde fétt informasjon om badndopptakeren,
samt samtykket til at den kunne brukes. Thagaard (2018, s 112) beskriver at erfaringer fra
intervjuer tyder pd at informantene viser liten interesse for badndopptakeren under intervjuet
nar de forst har samtykket til den. Dette samsvarer med min opplevelse under intervjuene. Det
fremsto som at informantene raskt glemte at den var der, da de viet den liten oppmerksomhet

under samtalene.

Thagaard (2018, s 112) mener at fordelen med & bruke bandopptaker er at alt som blir sagt
blir bevart, og at det gir neyaktig gjenfortelling av dialogen mellom forsker og informant. I
mine intervjuer opplevde jeg det som avgjerende at samtalene ble tatt opp pa band, da jeg
ikke hadde klart & folge med pé det informantene fortalte og samtidig stille
oppfelgingsspersmal og skrive ned det som ble fortalt. Uten bandopptaker hadde jeg blitt mer
fraveerende enn det jeg opplevde at jeg var fordi det hadde vart mange andre hensyn 4 ta, som

for eksempel & skrive notater.

En transkripsjon av en samtale gar fra det muntlige spraket, til det skriftlige spraket. Nér en
samtale gér fra det muntlige spréket til det skriftlige sprk sa medferer det tap av eksempelvis
kroppssprak, tonefall, latter og ironi (Kvale & Brinkmann, 2015, s 205). Umiddelbart etter at
intervjuene var gjennomfort skrev jeg ned tanker og foelelser, og utsagn som jeg hadde blitt
mest overrasket over. Deretter transkriberte jeg intervjuene, ord for ord. Jeg skrev inn
nonverbal kommunikasjon. Dette sa jeg var viktig fordi noen av uttalelsene fikk en helt annen

mening da utsagn ble gjort om fra det muntlige til det skriftlige spréket.

Forskningsetiske overveielser

Spersmal om hvordan ivareta informantens konfidensialitet og anonymitet samt hvilke
konsekvenser studien kan ha for informantene og gruppene de representerer er spersmal jeg
har stilt gjentatte ganger i prosjektperioden. All vitenskapelig virksomhet krever at forskere
forholder seg til etiske prinsipper og retningslinjer. De etiske retningslinjene viser til at
forskere skal utvise redelighet og noyaktighet med tanke pa hvordan forskningsresultater blir

presentert (Thagaard, 2015, s 20). Etiske spersmal er noe en forsker mé stille og vere bevisst
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gjennom hele prosjektprosessen, og ikke bare under intervjusituasjonen (Kvale & Brinkmann,

2015, s 103).

Kvalitativ forskning apner opp for en narhet til informantene og tema som berores.
Intervjuspersmélene i denne studien inneholder mange sensitive og potensielt emosjonelle
spearsmél som derfor stiller sterke etiske krav til hvor langt man kan gé i underseokelsen. Kvale
og Brinkmann (2015, s 96-107) beskriver at en forsker ofte vil at intervjuet skal vare sd dypt
og inntrengende som mulig slik at en ikke bare «skraper pa overflaten». Samtidig er det viktig
a veere respektfull i intervjusituasjonen slik at ikke informanten deler noe en senere vil kunne
angre pa. Dette var et tema som ble tatt opp i alle intervjuene for intervjuet startet, da de fikk
beskjed om at dersom jeg stilte spersmal som de ikke ensket & svare pa sd var det helt fint.
Flere av informantene sa at det var bedre at jeg stilte sparsmal som var direkte enn at jeg
unnlot & sperre i frykt for & gd over en grense. Det var kun et fatall av informantene som
under selve intervjuet sa at de ikke ensket & besvare et sparsmél. Informantene uttrykte at de
deltok i studiet fordi de ensket & bidra til mer kunnskap og at det var en viktig grunn til & vere

apen og @rlig om opplevelser de har hatt.

En av de sterste utfordringene i arbeidet med min oppgave, slik jeg ser det, handler om at jeg
star 1 fare for & skape nye forestillinger om gruppen jeg studerer. For & skape en oversikt og
gjore teksten lesbar har jeg for eksempel kategorisert informantene, noe som kan bidra til &
reprodusere og opprettholde kjonn- og seksualitetskategorier. Kvale og Brinkmann (2015)
hevder at det er viktig med inngéende kjennskap til undersekelsesfeltet for & unngé
potensielle etiske krenkelser. For jeg startet forskningsprosessen hadde jeg lite kunnskap om
det & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Det var derfor viktig & bruke mye
tid pa & lese meg opp pa tilgjengelig forskning og litteratur pd feltet. I tillegg har det veert
sentralt 4 fa veiledning av Rosa kompetanse, da det blant annet har fort til en bevisstgjoring
pa hvilke begreper og hvilke sprak som kan brukes for & redusere risikoen for & krenke eller

pafere informantene smerte.

Informert samtykke og selvbestemmelse
Alle informantene fikk tilsendt skriftlig informasjon om studiet i forkant av intervjuet. I

starten av selve intervjuet fikk de informasjon om studiens formél, om hovedtrekkene i
designet samt muligheter og risikoer ved a delta i1 forskningsprosjektet (Kvale & Brinkmann,

2015, s 104). Informantene fikk ogsa informasjon om at det er frivillig & delta og om
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muligheten til 4 trekke seg uten & oppgi arsak til dette. Informantene signerte
samtykkeerklaringen under selve intervjuet. Samtykkeerklaring fra personen der intervjuet

forgikk over telefon ble sendt i etterkant.

Konfidensialitet og anonymitet
I en studie hvor sensitive temaer blir belyst, er det helt nedvendig & ivareta informantenes

anonymitet (Kvale & Brinkmann, 2015, s 106). Informantenes konfidensialitet har blitt
ivaretatt pa ulike méter i studien. Informantene er blitt gitt fiktive navn og informantenes
alder er blitt oppgitt fra & vere fra 18-26 ar for 4 unnga 4 spesifisere alder pa hver enkelt
person. Da det ikke foreligger samtykke fra tredjepersoner i studiet, er uttalelser knyttet til
mamma, pappa eller sesken blitt endret til foreldre/forelderen og familien. Ved & holde det pé

et gruppeniva vil opplysninger om tredjeperson anonymiseres tilstrekkelig.

Troverdighet, bekreftbarhet og overfgrbarhet
Troverdighet eller reliabilitet forstas ofte i ssmmenheng med spersmélet om hvorvidt et

resultat kan reproduseres pa andre tidspunkt av andre forskere. Dette forstas ut fra om
informanten ville endret sine svar i et intervju med en annen forsker (Kvale & Brinkmann,
2015, s 276). Under intervjuene tilstrebet jeg en fenomenologisk tilnaerming til informantene,
noe som innebarer at den kunnskapen som ble produsert samskapes av samspillet i
situasjonen som oppstar mellom informant og intervjuer (Kvale & Brinkmann, 2015, s 49).
Jeg var opptatt av a fa tilgang til nyanserte beskrivelser av informantens livsverden, og grep
tak 1 «ngkkelord» i det informanten fortalte. P4 den méten ble kunnskapen samskapt ved at
jeg som intervjuer ble opptatt av noen nekkelord fremfor andre og grep gjerne nekkelordene
for & stimulere til en videre dialog om tema som nekkelordene kunne gi inngang til. Samtidig
som jeg var opptatt av & felge respondentene, var det viktig 4 stille oppklarende spersmaél for
a fa tilbakemelding pa om jeg forsto eller ikke forsto det som ble sagt. Med denne
intervjusituasjonen som bakgrunn for mine funn i undersgkelsen vil ikke en annen forsker
nedvendigvis fa de samme beskrivelsene som jeg har fatt. Samtidig s& kan det argumenteres
for at resultatene i studien har relevans og betydning for andre enn de som deltar i studien,

noe som er viktig innen forskning (Thoresen, et.al., 2020).
Nér det gjelder vurdering av undersegkelsens overforbarhet beskriver Kvale og Brinkmann

(2015) at funn fra studier skal kunne overfores til andre intervjupersoner og situasjoner. Krav

om at samfunnsvitenskapene skal produsere kunnskap som kan generaliseres eller overfores,
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kan innebzre en antakelse om at vitenskapelig kunnskap mi veere universell og gyldig til alle
steder, pd alle tidspunkter og for alle mennesker (Kvale & Brinkmann, 2015, s 289). Analysen
baserer seg pé intervjuer med fem unge voksne som bryter med normer for kjenn og
seksualitet. Intervjuene baserer seg pa informantenes livsverden og deres opplevelser, noe
som ikke nedvendigvis vil kunne vare overforbart til andre unge voksnes fortellinger om det
a bryte med normer for kjonn og seksualitet. Resultatene kan ikke generaliseres eller direkte
overfores til andre, samtidig s mener jeg at funnene fra studien gir et bilde av hvordan det
kan oppleves & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Mange av funnene
sammenfaller ogsa med annen forskning pa omradet, og vil dermed kunne bidra til en ekt
verifisering av tidligere beskrivelser av hvordan det & bryte med normer for kjonn og

seksualitet kan oppleves.

Analyse

Innenfor kvalitativ metode finnes det ulike méter & analysere data pa. Transkripsjon av
samtalen gjor det mulig & strukturere intervjuet slik at det blir en hindterlig mengde data. A
analysere betyr & dele noe opp i biter eller elementer slik at data blir hindterlig (Kvale &
Brinkmann, 2015, s 219). Formélet med en analyse er a finne et menster i datamateriale og

avdekke mening og en dypere forstéelse som kan bidra til & besvare problemstillingen.

Etter & ha lyttet til intervjuene og transkribert samtalene, sorterte jeg dataene inn i temaer.
Denne maten 4 analysere data pd betegnes som temaanalyse (Thagaard, 2015, s 171).
Thagaard beskriver at formalet med temaanalyse er & gd i dybden pé enkelte temaer, noe som
kan oppnés ved 4 sammenligne data «pa tvers» av intervjuene. I analysen tok jeg
utgangspunkt i folgende tema som jeg fant gjentagende i materialet: forstaelse av kjonn og
seksualitet, heteronormativitet, profesjonelle hjelpere og foreldre. I tillegg til at jeg delte inn
tematisk, sa delte jeg ogsé inn dataen basert pa om erfaringen var opplevd for, under eller
etter at de hadde kommet ut som skeiv. Dette for & {4 en forstaelse for om materialet var

preget av ulike folelser knyttet til hvor i1 prosessen de var med & komme ut.

De overordnende temaene er blant annet basert pa spersmalene jeg stilte under intervjuene og
fortellingene fra informantene. Temaene har bidratt til & skape en oversikt og sammenheng
over materialet som har gjort det mulig & besvare problemstillingen. Det er fordeler og
ulemper ved bruk av tematisert analyse. Kritikken mot temaanalyse legger i folge Thagaard

(2015, s 171) vekt pé at temaene blir lesrevet fra konteksten fortellingen opprinnelig ble
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presentert i, noe som kan fore til at informanten ikke lenger kjenner igjen egne uttalelser. For
a unngé dette har jeg vaert bevisst pa 4 knytte uttalelsene til den sammenhengen som utsnittet
av utsagnet er en del av. I tillegg har informantene fatt tilsendt teksten, der flere har kommet
med tilbakemeldinger. P4 den méten har jeg redusert risikoen for at informantene ikke kjenner
seg igjen i egne uttalelser. En fordel ved & bruke tematisk analyse er beskyttelse av
informantenes anonymitet (Thagaard, 2015, s 180). Nar informantenes beskrivelse av egen
situasjon ikke presenteres i sin helhet er det ogsd vanskeligere a bli gjenkjent av andre. Med
bakgrunn i at jeg har snakket med informantene om sensitive temaer er det svart viktig at
informantenes anonymitet ivaretas pa en tilfredsstillende méte, noe denne analysemetoden

bidrar til.

Kapittel 5 Analyse

Analysen er basert pd fem intervjuer med unge voksne som bryter med normer for kjonn og
seksualitet. Et sentralt tema og tilstede i alle intervjuene er fortellinger om prosesser med «a
komme ut», uavhengig av om informanten bryter med normer for seksualitet eller kjenn og
seksualitet. Like fremtredende er informantenes fortelling om Avordan de har opplevd og
opplever normene knyttet til kjonn og seksualitet. I materialet forekommer ogsd mange
beskriver av hvordan kjenn, identitet og seksualitet forstds av informantene. Siste del av
analysen beskriver informantenes erfaringer og opplevelser med foreldre og profesjonelle

hjelpere.

Informantenes fortellinger er delt inn i ulike temaer ut fra hva som fremsto som fremtredende
i alle intervjuene: dpenhet- om det & komme ut, & gjore kjonn og seksualitet i et
heteronormativt samfunn, signifikante andre og erfaringer med profesjonelle hjelpere.
Fortolkninger i analysen knyttes blant annet opp til teoretiske begreper og perspektiver om
komme ut prosessen, minoritetsstress og heteronormativitet. Direktesitater fra intervjuene vil

bli brukt for & belyse dybden i informantenes fortellinger.

Apenhet — om det 8 komme ut

Alle informantene jeg har snakket med er i dag dpne overfor nermeste familie og venner om
at de bryter med samfunnets normer for kjonn og/eller seksualitet. Det & komme ut av skapet
eller «tre inn verden som en er» er noe som er en sentral del av informantenes fortelling.

Grunnen til at skeive m& komme ut for & kunne leve i1 trdd med egen opplevelse av kjonn og
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seksualitet handler om at vi lever 1 et heteronormativt samfunn hvor det a vare heterofil og
cisperson tas for gitt. En gutt som liker en gutt vil ofte, og tidlig i livet kunne bli mett med «er
det noen sote jenter i klassen din» eller «hva heter hun kjaresten din?» noe som betyr at en til
stadig ma rette opp 1 andres oppfatning. Det er forst ndr samfunnet kommer dit at barn,
ungdom og voksne ikke lenger trenger «a komme ut» at det & veere skeiv ikke lenger vil vare
et brudd pa samfunnets forventning til hvordan kjenn og seksualitet skal gjores (Stokke et.al,

2018 s 34)

Informantene har ulike opplevelser og erfaringer av det & komme ut og det & leve som skeiv i
dagens samfunn. Komme ut prosessen til informantene i denne studien har mange likhetstrekk

med stadiemodellen som Klein, et al. (2015, s 298) viser til.

Erkjennelse

Informantene beskriver at det & erkjenne overfor seg selv at de er skeive ble nedvendig for de
kunne ta skrittet & komme ut til andre. Flere av informantene beskriver denne prosessen som
ensom og belastende. De forteller at de ikke hadde noen & snakke med, og dermed ble alene 1
prosessen med & forstd eget kjonn og seksualitet. Informantene beskriver fraver av forbilder
og voksne de kunne prate med, noe som forte til at de ble alene med konfliktfylte tanker og

folelser knyttet til kjonn og seksualitet.

Er det en ting jeg erfarer generelt sd er det at man snakker altfor lite om seksualitet,
om seksuell orientering og om kjonnsuttrykk. Jeg har kjent veldig pa kroppen hva det
vil si d avvike fordi jeg er homofil. Ikke det at det er et enormt avvik, men jeg har kjent
pd hvordan det er d vokse opp uten d ha noen d snakke med. Jeg ble mobbet som bare
faen pd barneskolen fordi jeg var feminin. (Benjamin, cismann, homofil)
Det er gjennomgéende blant informantene at de opplevde at det var lite tilgjengelig kunnskap
og informasjon om forskjellige méter & forstd kjenn og seksualitet pd, og at denne mangelen
har pavirket opplevelsen med & komme ut. De opplevde ogsa forestillinger og forventninger
fra omgivelsene om at heteroseksualitet og ciskjonn var det som var det mest normale og mest

onskelige. Sara beskriver at hun opplevde det som vanskelig & innremme overfor seg selv at

hun var homofil, siden hun ikke ensket a skille seg ut.

Jeg har latt som at jeg er heterofil uten a veere det, ja, og kanskje hvis jeg hadde visst
litt mer sa hadde jeg aldri veert sammen med gutter og provd det, for det angrer jeg
veldig pa egentlig. Jeg visste jo at jeg ikke ville det, men sa gjorde jeg det allikevel.
Sdnn, kanskje i tilfelle det skulle fungere (Sara, ciskvinne, homofil).
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Behovet for vennskap og gruppetilherighet er viktig for en positiv selvutvikling i barne- og
ungdomstiden (Webster-Stratton, 2005). For mange kan ungdomstiden generelt vare preget
av press og usikkerhet knyttet til kropp, utseende, om man er morsom nok og om man er bra
nok. Ungdommer sammenligner seg med jevnaldrende, og bruker blant annet denne
sammenligningen som mélestokk for hva som er «normalty». Informantenes beskrivelser av
det & skulle komme ut som skeiv kan tolkes i lys av Anbjerg Ohnstad sin beskrivelse av &
veaere selvlysende eller usynlig i mote med heteroseksualiteten (Ohnstad, 1992, s 316). Det &
skulle komme ut kan forstds som at man risikerer a bli se/vlysende i mote med omgivelsene.
Det kan oppleves som at det er den skeive identiteten som er den eneste delen av identiteten
som vil blir synlig for omverden og en vil da kunne skille seg veldig ut. Det & skulle risikere &
bli selvlysende kan forstds som vanskelig og ubehagelig for informantene som forteller at de
ikke visste hvordan omgivelsene ville reagere pd «avsleringen», nar de samtidig bar pd en
underliggende frykt for 4 bli sett pa som annerledes. Ohnstad (1992) beskriver videre at
skeive star overfor dette dilemma om & bli selvlysende eller vere helt usynlig. I dette
materialet brukte flere av informantene dette med & vere usynlig som beskrivelse av deres
strategi for & passe inn i tiden for de bestemte seg for 4 ta skrittet og komme ut. Under denne
tiden beskriver informantene at de brukte mye tid, tanker og energi pé a bevisst spille en rolle
for 4 tilpasse seg omgivelsenes forventinger om hvordan de skulle se ut og oppfore seg for

ikke 4 skille seg ut.

Jeg provde a gjore meg mer maskulin. Jeg provde d bygge muskler, trene mer, snakke
med dypere stemme, ikke sant. Jeg provde mitt beste for d gjore ting sa maskulint som
muligy. (Louise, transkvinne, bifil/panfil)

Jeg falt inn i en fase hvor jeg skulle ha det trangeste av det trangeste, det nyeste. Alt
skulle veere som de andre, som de populcere. Jeg provde d bruke det som et verktoy for
d passe inn sosialt. En stund ble det min identitet, jeg provde hardt (Gaute,
kjonnsflytende/genderfluid, bifil).

I rapporten «Alskens folk», som er den forste levekdrsundersekelsen i Norge for personer
med kjennsidentitetstematikk, beskrives det at tilpasning som strategi er krevende og slitsomt
a leve opp til for barn og unge (Van der Ros, 2013, s 85) noe som fremkommer ogs4 1

historiene fra flere av informantene.

Jeg var veldig flink til d bare ha en sdnn maske pa meg, og veere litt mer toff enn det
jeg var. Hvis jeg var lei meg eller noe sant sd var jo det nar jeg var for meg selv. Det

28



var pd en mdte normalt for meg d ikke veere helt den jeg folte at jeg var (Peder,
cismann, bifil).
Det er samtidig viktig & presisere at selv om flere av informantene slik som Gaute og Peder
opplevede denne prosessen som ensom og utfordrende, sé beskrives det ogsé en lettelse av a
finne ut av hvordan de kan forsta felelsene de har baret pa over tid. Opplevelsen av & vare

annerledes og skille seg fra jevnaldrende kunne lande i noe mer konkret som hadde et «navny.

Jeg sokte veldig mye pa det, jeg kom vel pd sann ung.no, og kanskje pd
skeivungdom.no og allslags pd google «hva vil det si d veere bifily. Det var nok en del
av den prosessen av d finne ut om jeg var bifil, og fa et navn pa det jeg folte. Og det
var veldig godt (Peder).

Komme ut — om frykt for avvisning fra familie og venner

Informantene forteller om usikkerhet og redsel de hadde knyttet til det & komme ut og «tre inn
i verden som den som en er» i frykt for hvordan familie og venner ville reagere. Det er
ulikheter i folelsene knyttet til det & komme ut til venner og familie. Sara kjente bade pa et
ubehag og en urettferdighet ved & matte sette seg ned med foreldrene og fortelle at hun var
homofil. Hun hadde ikke lyst til det, og trekker sammenligning med at heterofile ikke ma
«komme ut» overfor venner og familie. Hun beskriver at hun ikke ville vere annerledes, men
som homofil sé blir du annerledes og har ikke noe valg. De andre informantene forteller om
bekymringer som omhandlet risikoen for at de ikke ville bli akseptert, at de ville bli fryst ut,
at de kunne bli kastet ut av hjemmene sine og at personer rundt dem skulle oppfere seg

annerledes.

Du er jo redd for d bli avvist av din egen familie og det er en veldig vond folelse a gd
d beere pd. Du angster veldig mye, har en enorm bekymring rundt noe du ikke engang
har provd, sd du gar og forestiller deg hvordan dette kommer til a gd, hvordan det
skal veere, hvordan det vil foles. Veldig mye grunnlos bekymring, og det var vondt og
ensomt d ga med for jeg hadde ingen a snakke med det om (Benjamin).
Det 4 komme ut beskrives som en av de mest stressbelastende prosessene skeive opplever
(Stokke, et. al, 2018, s 34). Nar man skal ta forste steget ut som skeiv sa har man enda ikke
noen personlige erfaringer med det & komme ut. Forestillingene og forventningene
informantene hadde til & komme ut baserte seg hovedsakelig pa holdningene familie, venner,
nettverk og samfunnet uttrykte om skeive, i tillegg til historier de hadde hert om andre skeive
som kom ut. Flere av informantene hadde hert og lest historier om skeive personer som var

blitt avvist, fryst ut og kastet ut av hjemmene sine, noe som pavirket deres tanker om hvordan

de selv kunne bli mett om de kom ut. En av informantene beskriver det & komme ut pa denne
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méten «4 komme ut av skapet er det vanskeligste som finnes, det var dritskummelt. Du tror du

skal do, og du tror hele familien skal vende seg om og bare «fuck youy.

A komme ut til naere relasjoner

Informantene har ulike erfaringer med det & komme ut, men det som fremstér som spesielt
viktig for alle er behovet og ensket om & bli akseptert, og anerkjent som den samme som
tidligere uavhengig av kjennsuttrykk, kjennsidentitet og seksualitet. Selv om informantene
forteller om usikkerhet og frykt knyttet til det & komme ut, forteller de ogsa om hvor viktig
det var for dem & komme ut overfor familie og venner. Informantene beskriver at dette
hovedsakelig handlet om at de opplevde at de ikke kunne vare seg selv og métte skjule
folelser og tanker overfor mennesker som utgjer familie og venner. I studien «Skeive levekar
1 Agder» beskrives behovet for & komme ut med & fole seg hel og kunne sté frem med hele
seg. Det & kjenne at man blir akseptert av nere relasjoner er viktig for integrering av skeiv
identitet da det kan bidra til 4 eke den enkeltes mulighet til & vere seg selv fullt ut. Dersom
stotten er blandet eller fravarende vil det kunne vaere begrensende (Stokke et.al, 2018, s 35-

38).

De forste reaksjonene som ungdom far pd sin «avslering» fra neermeste familie og venner
viser seg & utgjore en kritisk fase da nettopp disse reaksjonene pavirker videre
identitetsutvikling og felelsen av egenverd (Legate, et.al., 2012, s 152). Peder, Sara og
Benjamin forteller at de ble mett med anerkjennelse og aksept fra sine familier da de fortalte
om sin seksuelle orientering. De opplevde det som uproblematisk & komme ut til foreldrene,
da de forst tok steget, og vektlegger betydningen av stette og forstielse fra foreldrene i denne

innledende fasen.

Jeg folte ikke at det var noe som forandret seg for jeg har alltid hatt et godt forhold til
dem. Og det betydde mye at det ikke gjorde noe ... det betydde liksom ingenting. Det
var nesten litt surrealistisk for meg, for jeg trodde at det skulle utgjore en sa stor
forskjell, at jeg kom til a bli behandlet annerledes eller det var et eller annet. Men det
var akkurat som at jeg ikke hadde sagt noe, for de behandlet meg helt likt (Peder).
De faktiske erfaringene med & komme ut til nere relasjoner stér i sterk kontrast til deres
forventninger og tanker om det & skulle vaere dpen om seksuell orientering. Bekymringene

informantene hadde kan tolkes som en konsekvens av samfunnets forventninger til at kjonn

og seksualitet skal gjores pa en spesifikk mate, og at skeiv seksualitet og identitet avviker.
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Bare det d normalisere og sette ord pa mangfoldet av legning og ulike former for
kjcerlighet tenker jeg er viktig for det var nok det som gjorde at.. de snakket aldri med
meg om det, sa da visste ikke jeg hva jeg kunne forvente. Sd tror jeg nok at den mdten
man forsta seg selv pd da, kommer fra alle de tingene man aldri horer, ikke sant, man
snakket aldri om det. A gud, da md det kanskje veere noe som ikke er helt normalt med
meg. Jeg hadde aldri noen som hjalp meg d sette ord pd folelser i det hele tatt
(Benjamin)

Slik blir omgivelsenes forventninger noe som informantene internaliserer og skaper utrygghet
i forhold til egen opplevelse av kjonn og seksualitet. For informantene som ikke identifiserer
seg med kjeonn tildelt ved fodsel, har det 4 komme ut, eller «tre inn i verden som den som en
er», blitt erfart som noe mer problematisk. De forteller at de har blitt mett med anerkjennelse,
men ogsa med fortvilelse, benektelse og motstand. Disse informantene kom ut pa ulike
tidspunkt overfor foreldrene. Louise beskriver at hun tidligere hadde kommet ut som bifil
overfor foreldrene, og at hun da hadde blitt mett med annerkjennelse og aksept. Av den grunn
onsket hun ogsd a inkludere foreldrene i prosessen med & forstd hvilket kjenn hun identifiserte
seg med. Louise opplever at det ble vanskelig for foreldrene da hun fortalte om usikkerhet
knyttet til kjonn. Dette forte til at Louise stilte seg spersmél som «Er dette sd langt grensa
gar? Er dette sd langt de vil akseptere meg?». Louise hadde hert historier om andre
transpersoner som hadde blitt kastet ut av hjemmene sine fordi foreldrene ikke kunne
akseptere dem, og ble redd for at dette var noe som kunne skje med henne. Etter hvert ble
imidlertid foreldrene &pne for muligheten for at Louise ikke identifiserte seg med kjonn tildelt
ved fedsel. En erfaring Van der Ros (2013, s 47) beskriver mange gjor seg nar de kommer ut
overfor nere relasjoner. Familien trenger ofte tid for 4 kunne venne seg til og akseptere den

nye informasjonen om familiemedlemmet.

Gaute forteller at han ble mott med to ganske ulike reaksjoner fra sine foreldre. Den ene
forelderen var positiv fra ferste gang han kom ut, og han ble mott med anerkjennelse og
oppmuntring. Han reflekterte over at forelderen som mette han med anerkjennelse mest
sannsynlig hadde lagt merke til tegn fra han var liten, s& overraskelsen for denne forelderen
var ikke sd stor. Den andre forelderen reagerte med fornektelse, og nektet blant annet en stund

a bruke det nye navnet Gaute gnsket & bruke.
Gaute opplevde at denne forelderens manglende anerkjennelse var en reaksjon som i stor grad

var med pa & pavirke hans tanker om hvordan han na skulle vage & komme ut til venner og

bekjente. I rapporten «skeive livslop» beskrives det at de forste erfaringene en far nar en
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kommer ut, blir styrende for hvordan en forholder seg til &penhet senere i livet. Erfaringene
kan sette seg i kroppen, enten som frykt eller trygghet (Eggebg, et.al., 2019, s 70). Gaute, som
har en kjennsvarierende identitet, beskriver redsel knyttet til 4 bli tvilt pd av andre, og
opplevde & métte bevise at han var gutt «Og det kan du se pad meg liksom». Det & ha pé
neglelakk, kler eller annet som vanligvis assosieres med det & vare jente var noe Gaute tok
avstand fra i perioden etter at han kom ut. Han beskriver hvordan forelderens reaksjon

pavirket nér han skulle komme ut overfor andre pa denne méten:

Jeg husker at jeg brukte neglelakk da, men jeg sleit med det. Jeg gjemte fingrene mine,

jeg klarte det ikke, holdt de i lommene mine og pelte det av. Jeg var bare sd redd, sd

redd for d bli tvilt pa. Ja, at folk skulle tvile pa det jeg sa, om det var sant eller ikke.
Datamaterialet viser at det a fortelle at en ikke identifiserer seg med kjonn tildelt ved fodsel
kan by pa flere utfordringer enn a fortelle om skeiv seksualitet. Dette er noe som bekreftes av
tidligere forskningsfunn. Rapporten «Skeive livslap» viser til at det & ikke identifisere seg
med kjonn tildelt ved fodsel i storre grad fremstdr som fremmed, annerledes og uforstaelig for
nare relasjoner. Samtidig papekes det en tendens til at de yngre deltagerne i studien opplever
feerre utfordringer og sterre grad av dpenhet enn de eldste. Dette ses i sammenheng med at
samfunnet generelt har gkt kunnskap, forstielse og aksept for at noen bryter med cisnormen

(Eggebg, et.al., 2019, s 70).

Ute av skapet — hvordan gjgr jeg det na?

Alle informantene har som beskrevet kommet ut av skapet overfor naermeste familie, men det
4 komme ut er ikke noe som har skjedd kun én gang i informantenes liv. Apenhet knyttet til
seksuell orientering og kjennsidentitet beskrives som en relasjonell prosess der man tar valget
om man egnsker & vare dpen eller ikke hver gang man meter nye mennesker (Eggebeo et.al.,
2019, s 56). Informantene forteller om kontinuerlige og bevisste strategier knyttet til hvor
apne de velger & vere overfor nye mennesker. Nir man etter hvert begynner a fa noen
erfaringer med det & komme ut som skeiv, si bygges det opp en dpenhetskompetanse og
trygghet, bade i1 forhold til at folk flest ikke reagerer negativt, og at man selv er i stand til &
handtere eventuelle negative reaksjoner. For en slik kompetanse er opparbeidet vil en kunne
vare 1 en sarbar posisjon hvor de holdningene som kommer til uttrykk vil ha konsekvenser for

om en tar sjansen pa & vare dpen (Eggebe. et.al., 2019, s 70).
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Benjamin beskriver at han valgte 4 kun komme ut til foreldrene og en venninne, og at han
ikke har kommet ut flere ganger. «Er det en ting jeg har lovet meg selv er at jeg aldri skal inn
i skapet igjen, det bare skjer ikke. Det har jeg kommet ut av en gang og det er na ldst for
lenge siden». Benjamins dpenhet skiller seg fra resten av informantenes og tidligere forskning
som viser at &penhet ikke handler om et enten-eller-spersmal (Malterud & Bjerkman 2013, s
173; Eggebg, et.al, 2019, s 56). De andre informantene beskriver at grad av dpenhet baserer
seg pé flere forhold, men tidligere erfaringer og forventet reaksjon fra den de snakker med er
mest fremtredende noe som samstemmer med annen forskning (Van der Ros, 2013, s 85;

Eggebg, et.al., 2019, s 56).

Videre beskriver informantene at reaksjoner omgivelsene gir ikke nedvendigvis handler om &
bli mett med negative reaksjoner, men at det de ensker er & bli mett pd samme méte som om
de fortalte at de var heterofile eller cispersoner. De gnsker ikke & vare dpen dersom det
medforer at de vil f& mange spersmal eller overentusiastiske reaksjoner pé det de forteller.
Det & vurdere om en skal fortelle om kjonn og seksualitet kan forstds som en mestringsstrategi
mot a bli utsatt for reaksjoner eller sanksjoner. Det & gjentatte ganger bli mett med reaksjoner
pa kjonn eller seksuell orientering vil kunne oppleves ganske utmattende over tid. «Det har jo
blitt lettere og lettere d si det til folk, men jeg sier det bare til folk som jeg vet er positive til
det» (Sara).

Louise og Gaute forteller om relativt like strategier i mote med nye bekjentskaper. Begge er
apne om at de ikke identifiserer seg med kjonn tildelt ved fodsel overfor familie og venner, og
uttrykker at det er viktig for & kunne vaere seg selv fullt ut. Louise forteller at det likevel er
visse situasjoner hvor hun bevisst ikke ensker & vare apen. Louise beskriver at dette er
overfor personer hun ikke kjenner sa godt og som har «hat» for skeive personer. Hun gnsker
ikke & gé inn i diskusjoner med dem, og lar da heller vare & fortelle om kjenn. Hun beskriver
at kommentarer som «transvestitt» og «du er ikke jente, du er gutt» har fert til at hun ikke
orker 4 vaere apen med alle om eget kjonn. Louise beskriver at hun «hater» at hun ikke kan
vaere dpen, og konfrontere tilbake for da vil disse personene fortsette & ha de samme

fordommene.
Van der Ros (2013, s 53) beskriver at uvitenhet er en vesentlig kilde til negative holdninger 1

befolkningen og kan bidra til at personer som ikke identifiserer seg med kjonn tildelt ved

fodsel opplever skam og frykt. Louise sine behov kan i lys av dette forstas som to-delt. Hun
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har et enske om & gi opplering til personer som har negative holdninger, samtidig som hun
har et behov for & beskytte seg selv mot skam og frykt. Behovet for beskyttelse vil etter & ha
blitt mett med gjentatte negative reaksjoner og sanksjoner naturlig nok komme foran behovet
for & drive opplering, og en naturlig mestringsstrategi vil da vare & unnga & fortelle om kjenn

til personer en ikke vet hvordan vil reagere.

Den ene delen av & komme ut handler om & fortelle om kjonn og seksualitet til familie og
venner, men det 8 komme ut handler ogsd om 4 tre inn i et skeivt fellesskap (Eggebg, et.al,

2019, s 78).

Jeg dro pa sommerleir og der traff jeg folk som var transpersoner, panseksuelle,
bifile, homofile, heterofile, altsd, sa der fikk jeg pd en mdte, der folte jeg meg skikkelig
hjemme. Jeg folte jeg var skikkelig akseptert. Jeg hadde mange gode samtaler der, og
det var litt som et vendepunkt for meg. Det var enormt mange ganger jeg satt meg for
meg selv og bare grein, jeg vet ikke, det var akkurat som en champagneflaske ble
dpnet ogsd bare fosset det ut masse folelser. Det var folelser jeg hadde kjent med pd
legningen min, men ikke bare det, ogsa med hvem jeg er, lav selvtillit og, liksom bare
finne ut at det er helt greit. Det var det at det var greit d se at det ikke var bare meg

som har kjent det sdann og folt det sdnt, masse forskjellige folelser om legningen
(Peder).

Den viktigste stotten har jeg kanskje fdtt av bestevennen min som jeg har blitt kjent
med gjennom at vi er fodt i feil kropp. Altsa, na snakker vi ikke sa mye om det, for
begge, han starta ett dr for meg med hormoner. Han har det veert mye stotte i. Han er
Jjeg veldig glad i. Generelt sett det d mate folk som er pd lik bolgelengde med meg selv.
Det finner jeg stotte i (Gaute).

Om awvisning fra venner

Selv om det & vaere homofil, lesbisk og bifil de siste arene har veert relativt kjente og
aksepterte méter & bryte med heteronormen pé, og at vennerelasjoner kan vare et trygt sted
for & apne seg og reflektere over identitetsspersmél (Eggebg, et.al 2019) er det ikke alle som
opplever dette. Da Peder kom ut til vennegjengen gjennom 10 é&r ble han mett med en
reaksjon han ikke hadde forventet. Han beskriver at de pd tidspunktet var 16 r gamle, og han
hadde forventet at vennene skulle handtert det bedre. Han forteller at den forste reaksjonen
var positiv, men han opplevde senere at dette endret seg og etter kort tid brat vennegjengen
med han, og forklarte det med at de var redde for at han skulle legge an pa dem. Peder

forteller at han mistet nesten alle vennene sine pa et «blunk».

Jeg har jo alltid veert den samme personen om jeg er bifil eller hva er. Jeg er jo helt
den samme personen. Hvis jeg har veert bifil lenge, og sd sier jeg at jeg er bifil sa,
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hvorfor skulle jeg plutselig begynt a sett pd de? Det er jo folk jeg har kjent siden forste
klasse, i mange mange ar. Det er jo ingenting som har endret seg. Jeg skulle onske at
de sd pd det sdann da.

Reaksjonen 1 vennegjengen til Peder kan tolkes dit at de var sterkt preget av stereotypiske
oppfatninger av hva det vil si 4 vare skeiv. Som skeiv ilegges Peder ukontrollerbare
seksualiserte trekk basert pa fordommer, selv fra omgangskretsen som har kjent han siden han
var liten gutt. Dette viser hvor vanskelig det fortsatt kan vare a vare skeiv i et samfunn hvor
det ligger en forutsetning om at en er heterofil. Rapporten «skeives levekér i Agder» viser til
at det eksisterer mange skadelig misoppfatninger og fordommer rettet mot bifile som kan fore
til psykisk uhelse (Stokke et.al, 2018). Det a erfare & miste vennene sine pa grunn av seksuell

orientering vil kunne medfere opplevelse av skam og tanker om en er bra nok.

Det er spesielt det jeg folte. At de var redd for det, det fikk meg til d skamme meg. At
de tenkte det om meg. At det var ekkelt. Jeg har aldri tenkt sann i det hele tatt, det er
ikke sdnn det fungerer. Jeg har gatt mange runder med meg selv, og hva er det som er
galt med meg? (Peder).

Det & oppleve at omsorg og kjarlighet er noe som bare gis dersom visse heteronormative

forventninger innfris vil kunne ha konsekvenser selvbilde og psykisk helse (Stokke et.al,

2018).

A gjgre kjgnn og seksualitet i et heteronormativt samfunn

Gjennom intervjuene blir det tydelig hvor sterkt informantene opplever samfunnets normer
for hva som er den enskelige méten «a gjore» kjonn og seksualitet pd. Informantene forteller
om mange og ulike erfaringer knyttet til det & befinne seg i, og manevrere seg i et samfunn
der heteronormen tas for gitt. Dette kan gi seg ulike uttrykk som for eksempel usynliggjoring
allerede 1 barneskolen der skeive seksualiteter ikke ble nevnt i seksualundervisningen,
foreldre som med ulike tatt-forgittheter forespeiler forventninger om at barnet i fremtiden skal
innga 1 heteroekteskap eller venner i ungdomsalder som tar for gitt at forelskelser rettes mot
“det motsatte kjonn”. «Det er bare heterofilt kjor hele veien liksom. Det er det som er

problemet med heteronormativitet, at det er sd normalt at det usynliggjoresy» (Benjamin)

Flere av informantens fortellinger, serlig fra ungdomstiden, viser at de ble sterkt pavirket av
samfunnets normative forestilling om hva som tilsynelatende er den «riktige» méten &
uttrykke kjonn pd. Gitt en slik kontekst, er forstielser av hvordan kjenn og seksualitet gjores

noe informantene er opptatt av. Alle informantene opplever at familie, venner, skole og
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samfunnet for evrig har en snever forstaelse av kjonn og seksualitet og dette har fort til
konsekvenser for hvordan de har forstatt seg selv, og hvordan andre har forstitt dem.
Samfunnets syn pa skeive gjenspeiler seg sarlig i informantenes forstielse av seg selv da de

var barn og ungdom.

Jeg ble pdvirket av at jeg mdtte veere en ting, at jeg mdtte veere heterofil. Jeg husker
Jjeg at hvis jeg sa homofile pd film sd tenkte ofte pa hvorfor de var apne, for hvis det
var meg sd hadde jeg aldri veert dpen om det... det er vanskelig a forklare. Det er mest
det at jeg ikke hadde lyst til d veere annerledes enn de andre. Alle bare forventer at du
skal veere heterofil sa da hadde jeg lyst til d veere det folk forventer (Sara).
Forestillingene i samfunnet om at kjonn og seksualitet forventes & gjores pa en viss mate har
pavirket flere av informantene pa ulike méter. Benjamin forteller at han ble mobbet da han

gikk pd barneskolen fordi han var feminin. Han likte ikke kroppen sin og opplevde & ha

komplekser fordi kroppen ikke var maskulin og stor.

Jeg motte aldri noen som normaliserte min femininitet, ikke sant. Femininitet er noe

som alltid er blitt sett pa som et kvinnelig attributt, sd jeg sokt meg bort fra det hele

mitt liv fordi jeg ikke hadde noen som sa «hey, dette er normalty.
Noen av informantene forstar ikke kjonn og seksualitet som noe «enten-eller» men ut fra en
skala eller kontinuum. De forteller i intervjuene at de er opptatte av a utfordre
tokjennsmodellen som den eneste etablerte kategorien. Louise beskriver at ved a ha en binar
forstaelse av kjonn sé fratas mennesker friheten til & definere eget kjonn og skiller pa
begrepene «sex» og «gender». «Sex» retter seg mot hvilke kjennsorgan du er fodt med og
«gender» retter seg mot hva du identifiserer/oppfatter deg selv som. Hun beskriver at hun

forstar kjenn som noe som gér over fra det ene kjonnet til det andre, og at det er mye imellom.

Van der Ros (2013, s 25) beskriver at det er ulike mater & forstd kjonn pa, hvor
tokjennsmodellen er den som ofte blir brukt pd samfunnsniva. Personer som bryter med
normer for kjenn «forstyrrer» denne forstaelsen i samfunnet da de avviser at det kun finnes to
kjonn: mann og kvinne. Ifelge Van der Ros (2013) kan kjenn betraktes som et kontinuum
hvor mann og kvinne utgjer ytterpunktene, hvor det finnes mange méter a gjore kjonn pé. For
mange som bryter med normer for kjenn si handler det ikke om man er mann eller kvinne,

men hvor pa skalaen de selv plasserer seg.

Gaute beskriver at neermeste han kommer en definisjon pé kjenn er kjennsvarierende eller

genderfluid, men at det er rart & skulle definere kjonn med ett ord. Gaute forteller at han har
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métte «balansere» kjennsuttrykket sitt ut fra hvor han har befunnet seg i forhold til utvikling
av en trygg kjennsidentitet. Han beskriver at han har holdt héret kort i tiden for han
gjennomgikk stemmeskifte. Etter 4 ha levd som gutt i to &r fikk han lyst til & gro ut héret, men
holdt det kort for a vaere usynlig. Det at Gaute har opplevd & matte «balansere»
kjennsuttrykket sitt kan forstas i lys av tokjennsmodellen og normene knyttet til hvordan
gjore kjonn. En binar forstaelse av kjonn er noe som rader hos mange, og inneberer at
sannsynligheten for & bli utsatt for reaksjoner er mindre dersom man kan passere som mann
eller kvinne. Det & befinne seg pd midten av skalaen er noe som kan fore til reaksjoner da det
kan fremstd som fremmed og annerledes. Det & tilpasse utseende kan forstds som en
mestringsstrategi for 4 unnga reaksjoner eller bli tiltalt ved feil kjenn av omgivelsene. Gaute
uttrykker at han har blitt tryggere pd seg selv med tiden, og innsett at «jeg er veldig mye mer

enn bare kjonny. Dette har medfort at han tiler reaksjoner pd en annen mate.

Ndr noen sier «hun» om meg sd grasser jeg ikke lengre. Jeg har falt til ro, sa det har
mistet betydning. Jeg har innsett at det ikke kan det lengre, det orker jeg ikke... og hvis
jeg vet hva jeg er, og er ok med det sa burde det ikke bety noe hva folk tror jeg er. Jeg
skal gro ut hdret mitt nd, noe jeg har hatt lyst til i to dar tror jeg, eller i hvert fall ett,
men jeg har ikke turt. Men na gjor jeg det. Nd ndr alt har falt til ro sd er jeg klar.
Benjamin beskriver at det for han ogsé har tatt lang tid & bli komfortabel i egen kropp og terre

4 bruke de klaerne han selv vil.

Jeg har matte kjempe for d ta tilbake min identitet og femininitet og eie den. Jeg kan
veere kjempemannlig mann ogsd kan jeg gd i kjole pa sommeren uten at jeg.. jeg bryr
meg ikke liksom og det gjorde jeg for. Jeg tenkte veldig mye pa hvordan samfunnet
tolket meg med sin forforstdelse da, om hva som er mann og hva som er kvinne.
Béde Gaute og Benjamin har opplevd & f en storre trygghet pa hvem de er etterhvert som de
har blitt eldre. Normene og reaksjonene fra omgivelsene vil fortsatt pavirke, men
informantenes uttalelser kan tolkes dit at de har opparbeidet seg en erfaring og trygghet pé at
de vil kunne handtere de reaksjonene som matte komme uten & oppleve at det blir sa
ubehagelig og uhandterlig. Det kan forstas i lys av at det er viktigere & kunne vare seg selv,
enn & tilpasse seg samfunnets normer. Dette er noe Van der Ros (2013, s 54) ogsd trekker
frem i studien «Alskens folk». Hun beskriver det at det var en enighet blant informantene om
at det var verre & ikke kunne uttrykke seg som den er, enn a bli utsatt for reaksjoner og
sanksjoner. Det er grunn til 4 tro at dersom kulturen hadde gitt rom for det sa ville samfunnet
kunne opplevd et starre mangfold av seksualitet- og kjennsuttrykk (Almas & Benstad, 2001, s
67).
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Mpgter med og handtering av fordommer og trakassering

I intervjuene ble informantene stilt &pne spersmal om de har opplevd fordommer knyttet til
det & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet. Informantene har opplevd
fordommer fra familie, venner, lerere, bekjente, og tilfeldige pa gata. Alle informantene
forteller om erfaringer knyttet til fordommer, men det er ulikt hvor belastende og sdrende
erfaringene oppleves. I intervjuet uttrykker Benjamin at han opplever at homonegativitet
ligger 1 manges vereméte uten at de nedvendigvis er bevisst det. Han forteller at han en gang
opplevde at han ble spurt om han var homofil pa en mate som han opplevde krenkende. Han
ble spurt: «du er sdann..altsa...hmmy og illustrerer selv vedkommendes kroppssprak med

knekk 1 handleddet.

Det er mange antagelser og stereotypier knyttet til det & bryte med normene for kjonn og
seksualitet som fremkommer i informantenes utsagn. Sara er veganer og en gang fikk hun
sporsmal om «A, er det derfor du er veganer? Har du lyst til d veere litt spesiell og
annerledes? Er det derfor du er begge de to tingene? ». Dette er et eksempel pa at skeive kan
ilegges flere egenskaper enn kun det at en forelsker seg i det samme kjonn, eller ikke
identifiserer seg med kjonn tildelt ved fedsel. Mange kan ha en tanke om hva det vil si &
tilhare kategoriene homofil, bifil, lesbisk eller transperson. I eksempelet til Benjamin ovenfor,
vil en kunne anta at personen han snakker med mener at det er en sammenheng mellom det &
vaere feminin mann og homofil. I intervjuene kommer det ogsa frem eksempler pa fordommer
knyttet til at det & vaere bifil har sammenheng med at en har sterre risiko for & vere utro fordi
en kan bli forelsket i bade gutter og jenter. En informant forteller at et familiemedlem har en
tanke om at kvinner som drikker mye melk kan bli lesbiske og at bruk av p-stav kan fere til en
opplevelse av & ikke identifisere seg med kjonn tildelt ved fodsel. Stereotypier og
misoppfatninger er noe Svendsen, Stubberud og Djubeldal (2018) pdpeker at kan bidra til at

noen opplever det som vanskeligere & vaere apen om kjonn og seksualitet.

Et annet poeng som fremkommer i materialet er at det & bryte med normer for kjonn og
seksualitet, innebarer at denne delen av identiteten blir fremtredende 1 mote med andre. Sara
forteller at hun har fatt mange over-entusiastiske reaksjoner pé at hun er homofil, der folk kan
komme med uttrykk som «wooow, oj, sd kult» som respons pa det hun forteller. Dette kan i
utgangspunktet fremstd som velmenende annerkjennelse, men ogsa gjere henne bevisst pa at
hun forstds som annerledes og normbrytende. «Jeg syns alltid det er bedre med reaksjoner

som er sann dja, men det er helt vanlig liksom, at de ikke bryr seg sd mye» (Sara).
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Benjamin beskriver ogsé at han opplever at fordi han er homofil s tror folk det er greit &
sperre om hva som helst knyttet til seksualitet og seksuell orientering. Han opplever sarlig at
folk ensker & finne ut av om han er «mannen» eller «kvinnen» i forholdet. Informantene
opplever at skeiv seksualitet far storre fokus enn heterofiles seksualitet, og de dermed blir

selvlysende 1 mote med omgivelsene.

Disse fordommene og stereotypiene knytter flere av informantene til uvitenhet og mangel pé
kunnskap, og ikke noe som sies for & sére eller trakassere med vilje. Fordommer og hendelser
som i seg selv oppleves som sma, kan oppleves som belastende nar man blir mett med slike
over tid (Eggebg., et.al, 2019, s 20). Flere av informantene forteller at nettopp med bakgrunn i
fordommene sé skulle de enske at de var heterofile og fulgte cisnormen. De forteller at
fordommene har pavirket selvfolelsen og selvtillit bade i barne- og ungdomsarene, men ogsé i
senere tid. Louise beskriver det pad denne maten. «Samfunnets fordommer forer til at veldig
mange ikke blir akseptert, og ndr samfunnet ikke aksepterer, hvordan skal man da akseptere

seg selvy.

Det Louise setter ord pa her kan forstds i lys av minoritetsstress. Skeive utsettes for
minoritetsstress pa flere mater, blant annet ved & oppleve, forvente og internalisere
homonegativitet (Meyer, 2003, s 675). Som vist i teksten over fremkommer ulike eksempler
pa hvordan informantene har opplevd fordommer og homonegativitet. En av informantene har
ogsé opplevd 4 bli utsatt for verbal trakassering ved a bli tiltalt ved ord som «trap»,
«transvestitt» og «drag». Informanten har blitt ropt «transe» etter pd gaten og beskriver: «Jeg
forventer det, noe som egentlig er helt forferdelig, men jeg forventer det uansett. Det er fordi
jeg har hort mange snakke om dety. Det informanten uttrykker her kan forstas i lys av at
negative holdninger om transpersoner blir internalisert, og at det derfor oppstar en forventing
om & kunne bli mett pa en negativ mate. Informanten har hert om andre som har blitt utsatt
for trakassering, og forventer dermed selv ogsa & kunne bli utsatt for det. Det & forvente og
frykte & bli utsatt for trakassering er noe som kan beskrives som kjernen i minoritetsstress

(Eggebe et.al, 2019, s 91)
Gaute beskriver en situasjon fra en badstue i en svemmehall. Gaute satt i badstuen sammen

med en ungdomsgjeng som snakket et annet sprak. De henvendte seg til han og spurte hvor

gammel han var, for de fortsatte & snakke pd et sprak Gaute ikke forsto. De sa pa han og lo.
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Gaute beskriver at han ble redd for at de s at han var transperson og ble redd for a bli banket
opp eller spyttet pa. Det & bli ledd av og snakket om pa et sprak man ikke forstar vil for
mange kunne oppleves ubehagelig uavhengig om en er cis- eller transperson. Det som
fremstar som ekstra belastende i denne beskrivelsen handler om hva Gaute tenker at han kan
bli utsatt for. Det at han har en frykt for & kunne bli banket opp eller spyttet pad kan forstés i

lys av historier han har hert at andre transpersoner er blitt utsatt for.

Flere av informantene beskriver at det & bryte med normer for kjonn og seksualitet har
medfort at de periodevis har opplevd nedstemthet, depresjon og skam. Silje- Havard Bolstad
(2019) beskriver i artikkelen «Helse til alle kjonn» at psykiske plager knyttet til & det bryte
med samfunnets normer for kjenn ma ses i sammenheng med a bli utsatt for minoritetsstress.
Hen uttrykker at det ikke er riktig at angst og depresjon blir satt som diagnose hos
enkeltpersoner fordi samfunnet ikke klarer & romme alle kjonn. I artikkelen skrives det
spesifikt om kjonn men dette er noe som ogsa vil omhandle personer som bryter med normer

for seksualitet.

Signifikante andre

Som tidligere beskrevet forteller informantene om en usikkerhet knyttet til det 8 komme ut i
frykt for hvordan foreldrene ville reagere. Peder, Sara og Benjamin forteller utelukkende om
stotte og anerkjennelse fra foreldrene da de kom ut og ogsa i tiden etterpa. Informantene
beskriver det 8 komme ut og bli mett med anerkjennelse som «en lettelse», «en opplevelse av

d kunne veere mer meg selv», «herlig» og «fantastisk».

Benjamin beskriver at det viktigste med foreldrenes reaksjon var & bli mett med utsagn som
«vi elsker deg uansett». Han beskriver at kjarligheten fra foreldre er det viktigste «og det kan
du komme langt medy. Kjarlighet og annerkjennelse kan forstds som viktige
beskyttelsesfaktorer for informantene i tiden hvor de kom ut, og i tiden etter. Dette er ogsa
noe Peder trekker frem som viktig i tiden etter at han opplevde at vennene bret med han. Van
der Ros (2013) beskriver at trygghet og stette fra foreldre bidrar til barn og unge i sterre grad

taler belastninger utenfor hjemme, og er med pa & forebygge minoritetstress.

De fleste informantene fortalte at de ikke hadde erfaringer med at deres foreldre hadde initiert

samtaler om kjonns- og seksualitetsmangfold for de kom ut. Flere opplevde at foreldrene ikke
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hadde gode nok kunnskaper om det & bryte med normer for kjonn og seksualitet, og hvilke

utfordringer dette kan fore med seg for barnet/'ungdommen.

Ja, kanskje at de hadde litt mer kjennskap til hvor vanskelig det kunne veere d ga og
kjenne pa noe sdnt og hva det kan gjore med deg selv. Jeg falte aldri de forsto
skikkelig hvor big deal det var for meg. Det var noe jeg hadde tenkt pa i hvert fall et ar
for jeg sa det til dem, og hvor stor del av meg det var (Peder).
Som tidligere beskrevet opplevde Louise at det ble vanskelig for foreldre da hun fortalte om
usikkerhet knyttet til kjonn. Louise beskriver at hun selv hapte at hun ikke var transperson, og
at det kun var en forbigdende fase. Hun gikk til privat psykolog for & fa hjelp til a forstd eget
kjonn. Samtidig som Louise, gjennom timer hos psykolog, ble tryggere pé eget kjonn hadde
foreldrene ogsé gjennomgatt en prosess. De undersgkte og satte seg inn i det & vaere
transperson og snakket med andre foreldre som hadde barn i lignende situasjoner. I studien
«Alskens folk» vises det til at de fleste i nare relasjoner til informantene i den studien hadde
problemer med & forholde seg til en kjennsidentitet som ikke samsvarer med kjonn tildelt ved
fodsel, og at problemene handlet mer om uvitenhet enn uvilje. Familie og nettverk trengte ofte
tid for 4 tilpasse seg den nye informasjonen om familiemedlemmet (Van der Ros, 2013, s 73).
Disse funnene samsvarer med Louise sin fortelling om hvordan foreldrene gjennomgikk en
prosess fra a vise fortvilelse til 4 vise stotte. Foreldrenes endring i hvordan de mette Louise
kan forstas ut fra at de tilegnet seg kunnskap om kjennsidentitetstematikk og péd den maten
fikk nedvendig kunnskap om kjenn for & bedre kunne forsta barnets kjonnsidentitet. Louise

beskriver at «ftrihet til 4 utforske» var det mest betydningsfulle foreldrene ga henne.

Det viktigste er at de de ga meg frihet til a gjore det jeg gjorde. At de ikke tok vekk
[friheten, men lot meg utforske det selv, og ndr jeg endelig kom til en konklusjon sa
bare tok de den konklusjonen og stotta meg.
Anerkjennelse og stotte kan vises pd ulike mater, og Louise trekker frem praktisk stotte og et
onske om a forstd som viktig & oppleve fra foreldrene. «De provde sitt beste for a forstd. De
sokte opp terminologi ...ndr jeg sa noe som de var usikker pad sd spurte de, eller de sokte det
opp for d forstd til neste gang». Hun beskriver at foreldrene noen ganger fikk «feil kunnskap»
og andre ganger «riktig kunnskap», men at det det ikke hadde sa mye 4 si, for det som var

viktig var at de forsokte.

Foreldrene foreslo ogsé hvilke organisasjoner de kunne kontakte og leirer de kunne dra pa, og

de hjalp til med handling av klaer noe som kan forstas som annerkjennelse i praksis. Det &
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handle kler var noe Louise opplevde som viktig siden hun opplevde det som utfordrende a
vare ute blant folk og det 4 ha med en forelder gjorde det tryggere. I tillegg var det fint at

forelderen hjalp til med & velge klaer som informanten selv ikke var vant til & kjope.

Det som hjalp meg veldig mye var d fa hjelp nar vi dro i butikker og sann. Da kunne
de foresld hva den riktige storrelse pd bh er, ikke sant. Ja, praktisk hjelp ikke sant.
Ting man ikke ville visst hvis man ikke var det kjonnet.
I rapporten «Alskens folk» beskrives det at stotte og trygghet fra foreldrene kan bidra til &
forebygge minoritetsstress. Desto mer kunnskap foreldrene tilegnet seg, desto mer mestret de
a snakke om tematikken med barnet, noe som forte til at barnet kunne stotte seg pa foreldrene

i prosessen (Van der Ros, 2013, s 82).

Gaute forteller at den ene forelderen var positiv fra forste gang han fortalte at han var «fadt i
feil kropp». Han uttrykker at det var betryggende & bli mett med anerkjennelse og
oppmuntring. Fra den andre forelderen har han derimot mett mye motstand. Han beskriver at
den sistnevnte forelderen periodevis nektet 4 bruke Gaute sitt nye navn og brukt feil
pronomen med vilje. Forelderen har ogsé forsekt & hindre han i 4 ta operasjon ved a épne brev
og ved a holde tilbake sparepenger. Gaute har som gjensvar sendt forskningsartikler og
forslag til dokumentarer til forelderen i et forsek pa & fa forelderen til & f okt kunnskap om
det & vaere transperson. Forelderen har avfeid dette med at «det kan sikkert gjelde for noen,
men ikke for deg». Gaute reflekterer over hva han tror var drsaken til at forelderen reagerte pa

denne maéten:

Det var en gang h*n grat.. eller vi snakket litt om det. Det er sjeldent h*n har gjort.
Da sa h*n at h*n var sd redd for at jeg ikke kunne bli likt, at folk syntes jeg var ekkel
og rar. Det var veldig sarende, men for har h*n ogsd sagt ting som at jeg ikke kommer
til d finne noen som liker meg, og jeg kommer ikke til d fa kjcerlighet og sdnne ting.
Men det er vel en redsel for at jeg ikke skal fa det. H*n er redd for d la barnet sitt
gjore noe for at det ikke fdr kjcerlighet. Jeg tror kanskje det ligger noe der selv om det
er veldig motsigende.
Gaute viser at han har mange ressurser i seg ved at han pétar seg et opplaeringsansvar overfor
forelderen, selv om forelderen ikke klarer & ta det inn over seg. Det er tenkelig at ungdommer
som ikke har slike ressurser vil kunne velge en strategi som forer til & bli mer usynlig i mote
med familie og nettverk, og dermed ville kunne «gé tilbake i skapet». Gaute uttrykker at selv
om han forsekte & fa forelderen til 4 forstd ham bedre, var det forst da han flyttet hjemmefra
han opplevde & kunne uttrykke seg slik han ville, for da opplevde han ikke lengre & matte ta

hensyn til andre. Stokke, et. al (2018, s 38) beskriver at det noen ganger er nedvendig &
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losrive seg fra miljger med holdninger som begrenser utvikling av skeiv identitet for & kunne

oppleve & ha god livskvalitet.

Gautes ene forelders motstand kan forstés i lys av bekymring for og beskyttelse for barnet sitt,
slik som han selv tolker det. Forelderens motstand kan tolkes som en feilslatt handling av hva
som er Gaute sitt beste. Det er tenkelig at foreldre vil kunne oppleve okt stress og bekymring
for barna med bakgrunn i homonegativitet barnet kan utsettes for. I 2017 gjennomferte barne-
og ungdomsdirektoratet (2019) en undersekelse av holdninger til lhbt-personer i
befolkningen. 1 av 5 uttrykte bekymring for & ha et barn som var lesbisk, homofil eller
transperson. Det var faerre som var bekymret for 4 ha et voksent barn som bret med normene
for kjonn og seksualitet, noe barne- og ungdomsdirektoratet sa i sammenheng med at
bekymringene kan handle om at barnet kan bli mobbet eller fa redusert livskvalitet. Det er
samtidig viktig & presisere at forskning viser at stotte og annerkjennelse fra foreldre er en
viktig beskyttelsesfaktor for barn og unge som bryter med normer for kjonn og seksualitet
(Van der Ros, 2013, s 82). Forskning viser at manglende stotte, og forsek pa & endre barnets
opplevelse av kjonn kan fore til darligere psykisk helse i barne- og ungdomsarene (Ryan,
Toomey, Diaz & Russel, 2018). Dette er ogsé noe som fremkommer i intervjuene, da
informantene uttrykker viktigheten av at foreldrene forstér at de ikke kan forandre barnets
seksuelle orientering, kjennsuttrykk og kjennsidentitet, og at det er noe de mé forsone seg

med.

Erfaringer med profesjonelle hjelpere

Informantene har ulike erfaringer med profesjonelle hjelpere. En informant har aldri vert i
kontakt med fastlege, én informant har kun vert hos fastlege, mens tre av informantene har
veert hos fastlege og psykolog. Det som er felles for alle er at de har gétt mange ar pa skole og
forholdt seg til blant annet laerere, sosiallerere og skolehelsesykepleiere. Ansatte i
skolesektoren og i helsesektoren er i posisjoner hvor de har et saeregent ansvar for 4 ivareta
barn og unges helse og trivsel (Helsedirektoratet, 2019). Erfaringene informantene har med
ansatte i skolesektoren samt helsesektoren utgjor til sammen mye erfaring om hva som bidrar
til at de foler seg trygge nok til 4 kunne dpne opp om kjenn og seksualitet overfor
profesjonelle hjelpere. I materialet fremstér kunnskap og holdning som fremtreende for om
informantene har turt eller ensket & &pne seg overfor profesjonelle hjelpere og om de har

opplevd & bli mett pa en god mate.
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Profesjonelle hjelpere og kunnskap

Informantene forteller om store forskjeller nir det kommer til kunnskap om kjenn og
seksualitet i mote med profesjonelle relasjoner. Informantene i dette materialet nevner ofte
sprék og kunnskap som noe som «apner» og «lukker» for om de ensker eller tor & vaere apen

om kjenn og seksualitet med hjelpere de meoter.

Det tilbudet vi hadde hvis man ville snakke med noen pd skolen, var gjennom
helsesastera. Det var hun som hadde hatt seksualundervisningen sad da, liksom, det
hadde jeg ikke sa lyst til. Ja...Jeg tenkte at hun sikkert ikke visste sa mye om det, og
var sd ikke veldig interessert eller hjelpsom med det (Sara)
Som tidligere beskrevet erfarte informantene en usynliggjering av skeiv seksualitet gjennom
skolelopet, ved at det var lite eller ingen fokus pa forskjellige seksuelle relasjoner og
identiteter pé skolen. Informantene trekker blant annet frem en svart mangelfull
seksualundervisning der fokuset kun var pé relasjonen mellom mannen og kvinnen. Ingen av

informantene oppgir at de noensinne folte de kunne snakke med lerere eller helsesykepleier

pa skolene om egne opplevelser av kjonn og seksualitet.

Jeg var redd for om de ville forsta, hva kunne de gjore for meg. Sd ble det til at jeg
holdt det for meg selv og jeg forsokte d finne ut av det alene. Det var jo ganske tungt d
holde det for seg selv, for det var en stor tyngde over skuldrene mine, en bekymring pad
en mdte (Peder).
Dersom seksualundervisningen og dagligdagse samtaler oppfattes som heteronormative er det
forstaelig at barn og unge ikke ensker & ta opp temaer knyttet til kjenn og seksualitet. Dette
kan ses i lys av at mange skeive tar en bevisst vurdering pd om de vil avslere opplevelse av

kjonn eller seksuell orientering. De opparbeider seg en ekspertise pa & «navigere egen

apenhet» ved & vurdere hvor det er trygt, og hvor det er mest hensiktsmessig a vere usynlig.

Gaute fortalte for forste gang at han var «fedt i feil kropp» til en skolepsykolog som hadde
begrenset kunnskap om det a bryte med normer for kjonn og seksualitet. Gaute opplevde selv
a matte forklare hva det innebar, og ba deretter om 4 bli henvist til noen som hadde kunnskap
om temaet. Louise derimot har gétt til en psykolog som hun opplevde hadde mye kunnskap
om det & ikke identifisere seg med kjonn tildelt ved fadsel, hun beskriver hvor fint det var &

kunne épne seg allerede i den forste samtalen.

Han hadde mye forstaelse for transpersoner. I forste mote sd klarte han d fda meg til d
dpne opp, og fikk meg til a snakke. Det er en av de beste tingene som har skjedd.
Under hele min prosess har jeg mott han flere ganger, sa har han hjulpet meg med
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vanskelige sporsmal, og stilt meg vanskelig sporsmal om livet mitt pd en mdte som jeg

ikke kan fortelle foreldrene mine. Han var egentlig bare veldig rett pa sak. Han provde

ikke a ga vekk fra det, eller snakke om noe annet.
I samtalene oppfordret psykologen Louise ogsa til & utforske ulike grenser ved a blant annet
bruke kler som samsvarte med det kjennet hun identifiserte seg med. Louise forteller at
samtalene hos psykologen og det & utforske grensene bidro til at hun ble tryggere pa at det
ikke bare var en fase og at hun identifiserte seg som kvinne. Forskningsrapportene «Alskens
folk» og «Skeives levekar i Agder» viser at Gautes opplevelse med hjelpeapparatet er mer
vanlig enn den Louise beskriver (Van der Ros, 2013 & Stokke et.al, 2018). Rapportene viser

til generell kunnskapsmangel sarlig knyttet til kjennsidentitetstematikk.

Peder har gatt til en psykolog og har opplevd det som uproblematisk & fortelle om seksuell
orientering i terapien. Han har ikke opplevd & ha blitt mett med fordommer eller negativitet,

men skulle onske at det hadde vert storre fokus pa seksuell orientering.

Det har veert litt mangel pa forstdelse kanskje. De har ikke fokusert sda mye pd det. Det
er sikker veldig individuelt hvor mye det betyr, men av og til skulle jeg onske at de pd
eget initiativ kunne snakke litt mer om legning. For meg var, og er det en stor del av
meg, og noe som har veert problematisk. De kunne spurt meg om jeg hadde noen
negative erfaringer med legningen, og hva jeg folte om det. Det har veert jeg som har
tatt initiativ da, for jeg har veert hos psykolog nettopp pd grunn av legningen min, eller
ikke legningen min, men pd grunn av det som har skjedd (Peder).
Det Peder belyser her kan tolkes ut fra at psykologen ensker & alminneliggjore det & vere
skeiv. Det & ikke belyse tematikken kan forstas som at psykologen ser pé det & vaere skeiv
som helt naturlig, noe som i seg selv er en viktig og positiv holdning. Samtidig sa bidrar
denne holdningen til at Peder er den som har matte tematisert seksuell orientering som en
utfordring i terapitimene. Proytz (2006, s 173) beskriver at en méte & forstd manglende fokus
pa det & bryte med samfunnets normer i terapitimer, kan handle om at terapeuter blir opptatt

av 4 overbevise om at hen ikke har fordommer mot det 4 vare skeiv.

Gaute forteller om en motsatt opplevelse av det Peder beskriver. Han forteller at psykologen 1
for stor grad ble opptatt av kjenn og seksualitet. Gaute opplevde ikke behov for & snakke om
kjonn, men psykologen forte dialogen kontinuerlig dit. Gaute opplevde at psykologen var
veldig interessert i1 kjonn og stilte spersmal fordi hun var interessert i temaet. Han opplevde at

psykologen var utforskende mer av egne behov. «Det er viktig at behandlere ser behovet ditt.
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Jeg er ikke bare kjonn, det er mer enn bare kjonn d snakke om». Gaute uttrykker at

psykologen kanskje heller burde gatt pa en forelesning om kjenn istedenfor & sperre han.

Informantenes beskrivelser kan tolkes i lys av at tematikken har blitt over- og
underkommunisert i terapien, som kan forstas i lys av mangel pa kunnskap. Det &
underkommunisere tematikken kan handle om at en ikke har kjennskap til hvilke utfordringer
skeive kan mete pa i dagens samfunn. I forskningsrapporten «Skeive livslop» bemerkes det
viktigheten av & ikke tolke den gkte toleransen i samfunnet som ensbetydende med at det er
uproblematisk & vare skeiv (Eggebg, et.al, 2019, s 69). Det & overkommunisere tematikken
kan handle om det Gaute belyser, at psykologen sper av egen interesse. Overkommunisering
kan ogsa tolkes ut fra en forstielse om at fordi en bryter med samfunnets normer for kjonn og
seksualitet sa vil psykologen kunne tolke alle utfordringer i personens liv til kjenn og
seksualitet. Dette er noe som tematiseres i forskningsrapporten «Den eneste skeive i bygday.
Det rettes fokus pé det a vegre seg a fortelle om seksuell orientering i frykt for at psykiske
utfordringer skal tolkes i lys av seksuell orientering. Stubberud, Preitz og Hamidiasl (2018, s
22) beskriver at for noen er kjonn og seksualitet helt sentralt og tett knyttet opp til hvordan de
har det psykisk og fysisk, mens for andre s& handle helseplagene om noe annet. Dette belyser
viktigheten av det ikke finnes en «fasit» pa hvordan snakke om kjenn og seksualitet, og
hvordan samfunnets normer virker inn pa behov en matte ha i mate med profesjonelle

relasjoner.

Et viktig og sentralt tema som gér igjen, og som tidligere er beskrevet, er informantenes
fortellinger om at samfunnets forstaelse av kjonn og seksualitet oppleves for snever og rigid,
og at det er derfor normer sé lett brytes. Jo, mer aksept for mangfold i samfunnet, desto ferre
vil oppleve at de bryter med normene. Dette er noe informantene er opptatt av at profesjonelle
hjelpere skal ha kunnskap om. Det er ikke skeivheten som er problemet, men det er samfunnet
som gjor det vanskelig & vaere den man er. Peder uttrykker at han opplevde a bli mett pa en

god mate, ved at «skylden» ble plassert der den skulle.

Ja, det er jo ndr jeg har veert hos psykolog, i forhold til lav selvtillit, i forhold til
legningen at jeg opplevde a miste alle vennene, sd sier de at det ikke har noe med deg
d gjore. Det har alt med dem d gjore, og ingenting med deg a gjore. Det var ganske
godt d fa hore at det ikke var min feil. Jeg er den jeg er og hvis folk ikke kan akseptere
det sd er det kanskje best d ikke ha sanne venner, kan jo ikke kalle de venner heller.
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Profesjonelle hjelpere og holdninger

Som beskrevet overfor trekker informantene frem Aoldninger som en avgjerende faktor for
om de onsker & veere dpne om kjonn og seksualitet overfor profesjonelle relasjoner.
De beskriver det & vaere dpen, nysgjerrig og ikke-demmende som noe av det mest sentrale for

a bade onske og terre 4 dpne seg om kjonn og seksualitet.

Man kan vise mye uten d bruke ord. Man kan vise respekt og man kan vise at man
forstar noen uten at man trenger d si det. Eller man kan si det ogsd merker man at det
ikke er sant. Sd det er ikke noe man kan lese seg opp pa, det er noe man md tilncerme
seg (Gaute).
Flere av informantene uttrykker en forstaelse for at ikke alle profesjonelle har inngdende
kunnskap om det & bryte med normer for kjonn og seksualitet, men at det da er viktig at

hjelpere er @rlige om det. Informantene uttrykker at det er viktig at profesjonelle er i stand til

a lytte og ikke ilegge mening eller anta noe ut fra det som blir fortalt.

Selv om du ikke gjor det selv (bryter med normene), er det viktig d vite hvordan man
kan mote andre pd en god mdte og ikke ga i fella hvor du bruker ord som kan veere
veldig ekskluderende eller homofobiske. Du ma vise at du er der for a lytte og ikke for
d domme eller definere den andre. Number one; aldri dom, aldri definer, lytt hvis du
ikke vet hva du skal gjore, vis at du er der, vis at du bryr deg (Benjamin).
En av informantene beskriver at det er viktig at hjelpere er seg selv, og ikke oppferer seg
annerledes eller tilpasser seg i mote med mennesker som har en annen seksuell orientering.
Informanten beskriver at det kan handle om noe sé lite som at en heterofil far et klapp pa

skulderen mens en homofil strykes pa skulderen fordi en har en stereotypisk oppfatning om at

homofile er mer sensitive enn heterofile.

Gaute beskriver at de psykologene han har hatt best dialog med er de som er rolige og snakker
apent uten 4 ha mange skjemaer foran seg som skal fylles ut. Gaute liker at det er samtalen
som er i fokus hvor ogséd psykologen kommer med innspill og egne tanker. Han beskriver at
det er viktig & bli mett med nysgjerrighet fremfor en holdning som sier «dette vet jeg alt omy.
Gaute belyser her betydningen av at profesjonelle relasjoner har en ydmykhet og respekt for
den enkeltes opplevelser og at mening og sannhet ikke er noe som den profesjonelle skal
finne frem til og avdekke. En méite & kunne imatekomme dette behovet er at den profesjonelle
hjelper innehar en «ikke-vitende holdning», noe som handler om & ha en holdning om at

klientene er eksperter pé egne liv (Froyland, 2017). Frayland beskriver at en ikke vitende
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holdning handler om & vaere der klienten er, og ikke der terapeuten mener at klienten skal

v&re.

Det som er viktig er at man vet at man kan fd den gode samtalen. Hvis man har noe pd
hjertet sa ma man vite at den du sier det til responderer, og ikke bare «eeeeh» og
trekker seg unna. Det md veere en dpenhet for d kunne fortelle hva som helst, og vite at
den du snakker med ikke dommer. Det er spesielt viktig d ikke komme med utsagn som
«er du sikker pd at det kanskje ikke bare er en fase» (Benjamin).
Det Benjamin her trekker frem kan forstas i lys av viktigheten av at den profesjonelle evner &
vise empati i mgte med barn og unge. Froyland (2017) beskriver at empati inneberer blant
annet a forsgke 4 sette seg inn i andres stasted, bade med tanker og folelser. Empati er noe
som vises gjennom hva vi sier og hvordan vi sier det. Det & bli mett med usikkerhet,
tilbaketrekking eller utsagn som «er du sikker pd at det kanskje ikke bare er en fase» vil
kunne oppleves som krenkende, og barnet/ungdommen vil kunne bli overlatt til seg selv med
sine tanker og folelser. Ved & innta en ikke-vitende holdning vil en kunne vare mer lydher
overfor hva barn og unge forteller, i tillegg til & vare lydher overfor egne tanker, folelser og

fordommer.

En av informanten har opplevde & bli mett med lite kunnskap hos barne- og
ungdomspsykiatrisk poliklinikk. Han matte ta en fysisk test hvor blant annet balansen ble
testet for henvisning til Rikshospitalet kunne sendes. Informanten forteller at til tross for
psykologens manglende kunnskaper om det & bryte med normer for kjonn og seksualitet, likte
han & snakke med denne psykologen og begrunner det med at vedkommende var bade apen

og ivaretagende.

Flere av informantene trekker frem at kunnskap er viktig, men at det er minst like viktig at
profesjonelle uttrykker at det er trygt a snakke uten & bli demt. De beskriver det at terapeuten
er komfortabel med & snakke om kjeonn og seksualitet er noe av det viktigste for at de selv
onsker & dpne seg opp. Med bakgrunn i dette sd kan det vere sentralt & stille spersmél ved om
manglende kunnskap om kjenn og seksualitet delvis kan kompenseres av vereméte og empati
1 mote med barn og unge. Det er beskrivelser i materialet som viser at noen av legene og
psykologene de har hatt kontakt med ikke alltid har vaert oppdaterte og bevisste pa hvordan
sprék og terminologi virker, noe som kunne bidratt til krenkelse. Louise beskriver «Han
(fastlegen) hadde veldig morsom ordbruk, han sa avvikende, folk med avvikende identitet. Og

snakket han om en kvinne som var lesbe, veldig sann underlig sprakbruky. Louise uttrykker
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hun hadde et godt forhold til legen noe som medforte at selv om legen sa mye feil, si betydde
det ikke s& mye. Hun opplevde at legen til neste samtale hadde oppdatert seg pa begreper og
terminologi og brukte da mer «riktige» ord. Louise opplevde det pd en positiv mate at legen
selv tok initiativ til & sette seg bedre inn i gjeldende terminologi. Benestad og Pristed (2015)
beskriver at det ligger en stor annerkjennelse i det & bli mett med omfattende og adekvat

ordforrad.

Kapittel 6 Oppsummering og Avslutning

Informantene har fortalt rikt og detaljert om bade om sine erfaringer med det & bryte med
normer for kjenn og seksualitet, men ogsa prosessen med & forsta seg selv og det & komme ut.
De har kommet med utdypende beskrivelser om meter med familie og samfunn for evrig,
samt mete med profesjonelle hjelpere. I det folgende vil andre del av studiens problemstilling
besvares ved a trekke frem noen oppsummerende elementer fra informantenes erfaringer med
det & bryte med samfunnets normer for kjonn og seksualitet og se det i lys av hvordan disse
erfaringene kan bistd profesjonelle hjelpere i mote med barn og unge. Avslutningsvis vil jeg
komme med noen oppsummerende refleksjoner av studiens funn samt en konklusjon av

studien.

Profesjonelle hjelpere

Som beskrevet tidligere er skeives behov for hjelp like forskjellig som befolkningen forevrig,
samtidig er det grunn til 4 tro at det er noen faktorer som bidrar til gode meter mellom
profesjonelle hjelpere og unge skeive slik at de opplever a fa god hjelp. Informantene i denne
studien beskriver noen elementer som vil kunne bidra til & skape trygge rammer slik at de kan
forstd og utforske eget kjonn og egen seksualitet. Spesielt loftes det frem behovene av at
profesjonelle hjelpere snakker med et inkluderende spréak, har kunnskap om hvilke

utfordringer skeive kan oppleve og er bevisst egne og samfunnets normer og fordommer.

Inkluderende sprak

Informantene i studien trekker frem hvordan heteronormativiteten i samfunnet pd ulike mater
har pavirket dem. I barne- og ungdomsarene opplevde informantene en usynliggjering av
skeiv seksualitet og identitet. Det var ingen som snakket med dem om det eksisterende

mangfoldet av kjonn og seksualitet, noe som forte til en opplevelse av & vere annerledes.
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Informantenes beretninger er et signal om at profesjonelle hjelpere ma tilegne seg kunnskap
slik at de bruker et inkluderende sprak i mete med barn og unge. Inkluderende sprik kan
omhandle & snakke om ulike mater a forstd kjonn og seksualitet pd. Pa den méten kan barn og
unge utvikle en forstaelse av de det opplever og foler, og sette det i en sammenheng uten a
oppleve at det de foler er «feil». Ved a tilby et sprék av der ulike mater & «gjore» kjonn og
seksualitet pa anerkjennes, der alle former for kjonn og seksualitet er likestilte, vil dette kunne

bidra til at barn og unge opplever seg inkluderte og anerkjente.

I mote med nye bekjentskaper, inkludert profesjonelle relasjoner, er det flere av informantene
som beskriver at de alltid mé foreta en vurdering av om det er trygt eller ikke & fortelle om
kjonn og seksualitet. Mange blir eksperter pa & «navigere egen dpenhet», og uttrykker at
dersom profesjonelle evner & utstréle at «her er det trygt a snakke», vil det kunne ha en
pavirkning pa om de ensker eller torr & apne seg eller ikke. Det & ha et inkluderende sprék i
den profesjonelle samtalen vil kunne bidra til en opplevelse av & kunne snakke trygt. Det
handler bade om spriket en bruker, som det & ikke anta noe om barn og unges kjonn og
seksualitet for de eventuelt sier noe om det selv. Det a slippe & bli konfrontert med
heteronormativitet og métte justere og rette opp i forventningen at man er heterofil og
ciskjonn vektlegges i informantenes fortellinger. Inkluderende sprak kan fore til at barn og
unge hverken opplever & matte vaere «usynlige» eller bli «selvlysende» i mote med

profesjonelle hjelpere.

Helt konkret kan «inkluderende sprdk» oppsummeres med at profesjonelle hjelpere mé lere
seg og fa kunnskap om og ikke minst anerkjenne mangfoldet av ord og begreper som rommer
kjonns- og seksualitetsmangfoldet i samfunnet. Uten & ha kjennskap til mangfoldet av

begreper som eksisterer vil det vere utfordrende & snakke pé en inkluderende mate.

Kunnskap
For mange kan ungdomstiden generelt vere preget av stress og usikkerhet. I tillegg til det

man kanskje kan omtale som utviklingsbetinget stress ved & vaere ungdom vil skeive barn og
unge kunne oppleve ekstra utfordringer ved at de bryter med normene for kjonn og
seksualitet. I informantenes fortellinger fremstér det betydningsfullt & bli mett av noen som
vet hvilke utfordringer og tilleggsbelastninger skeive kan oppleve. Kunnskapen hos

profesjonelle hjelpere har bidratt til & redusere stress hos enkelte av informantene.

50



Komme ut prosessen er tydelig loftet frem i alle informantenes fortellinger, og noe som kan
vare viktig & ettersporre 1 mote med barn og unge. Det er ikke slik at alle skeive opplever
denne prosessen som vanskelig, men det a ettersperre hvordan prosessen har vart for den
enkelte kan vere essensielt for & apne opp for mulighet til & fortelle om egne opplevelser.
Informantene beskriver ogsa meter med homonegativitet i samfunnet, og utfordringer i
relasjon til deres familier. Ved at den profesjonelle hjelperen oppmuntrer til samtaler om
utfordringer skeive kan oppleve, uten & over eller underkommunisere betydningen av kjenn
og seksualitet, kan dette bidra til & stette barn og unge til & sette ord pa det de opplever, noe
som kan redusere stress og vanskelige folelser. I materialet fremkommer det eksempel pa
hvor viktig det var 4 fa bekreftelse pd at homonegativitet ikke handler om den enkelte person,
men at det ma ses i sammenheng med at samfunnets normer for hva som anses som normalt

kan oppfattes som for snever.

Ved at profesjonelle hjelpere har kunnskap om kjenn og seksualitet og hva som kan bidrar til
en positiv utvikling av skeiv identitet, vil det kunne medvirke til & skape trygge rammer slik at
unge kan utforske eget kjonn og egen seksualitet. Samtidig ma utfordringer barn og unge
opplever knyttet til det & bryte med samfunnets normer for kjenn og seksualitet, ses i
sammenheng med minoritetstress. Av den grunn kan ikke barn og unges utfordringer kun
hjelpes 1 mote med det enkelte barn og ungdom, men hjelpen ma rettes ut mot familie og
nettverk. Som tidligere beskrevet hevder Van der Ros (2013) at uhensiktsmessige handlinger
ofte handler om mangel pa kunnskap og ikke uvilje, sa ved & eke kunnskapen i den unges
familie og nettverk er det grunn til 4 tro at minoritetstress vil kunne reduseres. Ved at foreldre
og nettverk tilegner seg kunnskap om hva som kan bidra til at barn og unge utvikler en trygg

identitet, vil barn kunne bli mett pa en bedre méte av foreldre.

Fordommer
Informantene trekker frem betydningen av & bli mett pd en fordomsfri mate. De beskriver det

a vaere apen, nysgjerrig og ikke dommende som noe av det mest sentrale for & bdde enske og
torre & apne seg om kjonn og seksualitet. Holdninger, normer og fordommer forer ofte med
seg stereotypiske oppfatninger og beskrivelser, noe informantene har flere opplevelser med.
Mange som jobber tett p4 mennesker vil kunne ha en oppfatning av en selv ikke har
fordommer mot skeive, og at en selv snakker bade pa en fordomsfri og inkluderende maéte.

Som vist til tidligere, viser forskning at manglende bevissthet og prioritering til & diskutere og
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snakke om tematikken pa arbeidsplassen ubevisst kan fere til diskriminering og mangelfulle

tjenester for skeive.

Det at hjelpere er normkritiske og normbevisste kan bidra til at barn og unge som bryter med
normer for kjenn og seksualitet ikke opplever seg stigmatiserte og misforstatte. Informantene
trekker frem viktigheten av 4 bli mett med annerkjennelse og ikke skepsis eller fordommer.
Det & inneha en mangfoldskompetanse vil kunne bidra & skape trygge og respektfulle

atmosferer der barn og unge kan vare dpne om og utforske egen identitet.

Oppsummerende refleksjoner rundt det heteronormative samfunnet

I denne studien ettersporres unge voksnes opplevelser med & bryte med samfunnets normer
for kjonn og seksualitet, der det heteronormative samfunnet utgjor en gitt ramme béade for
intervju og analyse. Heteronormativitet er et eksisterende og dypt omgripende fenomen pé
alle nivaer i samfunnet og noe skeive mater og erfarer pd de fleste arenaene de ferdes, og som
derfor kan pavirke den enkeltes psykiske og fysiske helse og livskvalitet. Samtidig kan det
vare sentralt & utfordre forstéelsen av dette begrepet, da det kan oppfattes som et fastlast og
statisk fenomen. Gjennom de siste tidrene har den generelle forstaelsen av kjonn og
seksualitet i samfunnet utviklet seg og fremstér i dag som romsligere og mindre rigid enn
tidligere. Dette viser seg ved at mange i det norske samfunnet i dag anser det & bryte med
normer for seksualitet som likestilt med & vare heterofil, og det er en gkende oppslutning om
dette. Begrepet heteronormativitet reflekterer andre brudd pa normen i dag enn hva det gjorde
pa 80-90 tallet. Holdningene til det & bryte med normer for kjenn anses som mer belastende
enn det & bryte med normer for seksualitet i dagens samfunn. Samtidig har det ogsa vaert en
viktig og positiv utvikling da verdens helseorganisasjon har gjort endringer i
diagnosesystemet knyttet til forstdelse av kjonn. Diagnoseendringene har fort til at to-
kjennsforstéelsen i stor grad er borte, noe som blant annet inneberer at kjennsidentitet na i

storre grad kan forstas som flytende og noe vi gjor, fremfor noe vi er fodt som.

Ved 4 forsta heteronormativiteten i samfunnet som et bevegelig fenomen som har utviklet seg
mye de siste tidrene, er det grunn til & hépe at det vil fortsette & utvikle seg ytterligere de neste
arene da det rettes mer og mer fokus pa mangfold i politikk, kultur, lovverk og samfunnslivet

for evrig. I en tale 1 2016 uttalte Kong Harald at «Nordmenn er jenter som er glad i jenter,
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gutter som er glad i gutter, og jenter og gutter som er glad i hverandre». Denne talen fremstér

som symbolsk markering av at det & vare skeiv likestilles med & vaere heterofil.

Samtidig sa er det fortsatt en vei & g for det & vaere skeiv ikke er ensbetydende med & vere
normbrytende. Selv om kjonn og seksualitet de siste tidrene har blitt romsligere og mindre
rigid, er det fortsatt mange som erfarer alvorlige utfordringer i mete med heteronormen bade i
familie, nettverk og samfunnet for ovrig, og det fins til enhver tid sterke krefter som aktivt
motvirker forhold de mener avviker fra de de hevder er naturgitt og moralsk riktig. Som
profesjonell hjelper kommer man i kontakt med mange mennesker, bdde barn, unge og
voksne men ogsa kollegaer og andre fagpersoner. Ved a inneha en bevisst normkritisk
tilnerming i disse metene kan man utfordre og bekjempe normer som bidrar til andregjoring,
ekskludering og diskriminering. Ved & ha en forstaelse om at negative handlinger ofte handler
om uvitenhet, er det grunn til & tro at dersom uvitenheten i samfunnet avtar vil det kunne
flytte grensene for hva som anses som normalt, og dermed ogsa hva som anses som

normbrytende.

Som heterofil og ciskjenn sa tilherer jeg en «privilegert» gruppe i den forstand at jeg ikke
bryter med normer for kjonn og seksualitet og opplever dermed heller ikke & bli misforstatt
eller feiltolket av omgivelsene. Jeg har ingen erfaring med & bli utsatt for sanksjoner og
diskriminering med bakgrunn i kjenn eller seksualitet. Mine antagelser, holdninger og
kunnskap har endret seg gjennom denne prosjektperioden noe som kan forstés i lys av at jeg
har tilegnet meg ny kunnskap om kjenn og seksualitet bade ved & snakke med informantene
og 4 lese faglitteratur pé et felt jeg hadde lite kunnskap om fra fer. Denne prosessen har gjort
meg bevisst pa at jeg, uten viten og vilje, tidligere har bidratt til & marginalisere skeive
personer fordi jeg ikke har tematisert eller snakket tilstrekkelig om kjonn og seksualitet i mote
med barn, unge og deres familier samt i mote med kollegaer. Samtidig har kunnskapen styrket

meg til & mote fremtidige barn, unge og voksne med en gkt mangfoldskompetanse.

Konklusjon

Jeg har i1 denne studien forsekt & undersoke hvilke erfaringer unge voksne som bryter med
normer for kjonn og seksualitet har med familie og profesjonelle hjelpere, og besvare hvordan
disse erfaringene kan bidra til at barn og unge kan oppleve bedre hjelp og ekt forstaelse fra

profesjonelle hjelpere. Jeg har ogsé ensket a synliggjore og skape en bevissthet rundt hvilke
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konsekvenser samfunnets normer for kjonn og seksualitet kan medfere, og pa den méten
forhapentligvis bidratt til en gkt forstéelse av viktigheten av at profesjonelle hjelpere tilegner

seg nadvendig kunnskap for & skape trygge og inkluderende rom for barn og unge.

Det er ikke mulig, og kanskje heller ikke hensiktsmessig & komme med en absolutt
konklusjon ut fra en kvalitativ undersgkelse med fem informanter. Samtidig er det grunn til &
tro at informantenes fortellinger og beskrivelser av sin livsverden i denne studien er noe flere
kan kjenne seg igjen i, og relatere seg til da den sammenfaller med annen forskning pa
omrédet. Studien belyser at det & komme ut fortsatt er noe barn og unge som bryter med
normer for kjenn og seksualitet mé gjore, og at det er noe som kan medfore okt stress spesielt
i perioden for de kommer ut. Videre belyser den at det & bryte med normer for kjonn og
seksualitet beerer med seg noen utfordringer som heteroseksuelle og cispersoner ikke
nedvendigvis meter. Samtidig betyr ikke det at det bare er utfordringer ved det & vaere skeiv.
Det 4 rette fokus pd opplevelser og erfaringer ved det a bryte med normer for kjonn og
seksualitet, kan bidra til & opprettholde en diskurs om at det & vaere skeiv som noe annerledes.
Ved & rette fokus pé tematikken kan det bli «selvlysende» som Ohnstad beskriver. Samtidig
sé er utfordringer ved det & vere skeiv i dagens samfunn reelle og noe mange barn, unge og
voksne «kjenner pa kroppen». Selv om holdningene i samfunnet generelt peker i positiv
retning er det viktig & belyse de utfordringene som eksisterer slik at kunnskap pa sikt kan fore
til et storre mangfold av kjenn og seksualitet. Det har i studien ogsa vaert viktig 4 berere og
fokusere pd det informantene opplever som positivt og viktig for dem i mete med familie,
profesjonelle hjelpere og samfunn for evrig. Informantenes konkrete beskrivelser av hva som
bidrar til positiv utvikling av skeiv identitet er viktig kunnskap & ha med seg i mote med alle

barn, unge og voksne vi meter.

Studien omfavner et stort tema, og et felt med mange komplekse sammenhenger. Dette kan
forstas som en av studiens svakheter siden det er vanskelig & gi kompleksiteten tilstrekkelig
oppmerksomhet. Samspillet av andre kategorier s som kjenn, rase, etnisitet, religion, sosial
klasse, seksuell orientering og funksjonsevne har ikke blitt tematisert i dette arbeidet, men er
et samspill som en kan anta utleser ytterligere kompleksitet og en rekke andre utfordringer for
den enkeltes liv og relasjoner til familie og profesjonelle hjelpere. I lys av denne studiens
konklusjon om ngdvendigheten av gkt kunnskap for oss profesjonelle hjelpere, ensker jeg

meg mer kunnskap om hvordan disse aspektene samvirker og pavirker hverandre.
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11.10.2019 - Vurdert

Det er var vurdering at behandlingen vil vere i samsvar med personvernlovgivningen,
sa fremt den gjennomfgres i trdd med det som er dokumentert i meldeskjemaet den
11.06.2019 med vedlegg, samt i meldingsdialogen mellom innmelder og NSD.
Behandlingen kan starte.

MELD ENDRINGER

Dersom behandlingen av personopplysninger endrer seg, kan det vere ngdvendig a
melde dette til NSD ved & oppdatere meldeskjemaet. Pa vare nettsider informerer vi
om hvilke endringer som ma meldes. Vent pa svar f@gr endringen gjennomfgres.

TYPE OPPLYSNINGER OG VARIGHET
Prosjektet vil behandle s&rlige kategorier av personopplysninger om helse og seksuell
orientering, samt alminnelige personopplysninger frem til 15.05.2020.

LOVLIG GRUNNLAG

Prosjektet vil innhente samtykke fra de registrerte til behandlingen av
personopplysninger. Var vurdering er at prosjektet legger opp til et samtykke i
samsvar med kravene i art. 4 nr. 11 og art. 7, ved at det er en frivillig, spesifikk,

informert og utvetydig bekreftelse, som kan dokumenteres, og som den registrerte kan
trekke tilbake.

Lovlig grunnlag for behandlingen vil dermed vare den registrertes uttrykkelige
samtykke, jf. personvernforordningen art. 6 nr. 1 a), jf. art. 9 nr. 2 bokstav a, jf.
personopplysningsloven § 10, jf. § 9 (2).

PERSONVERNPRINSIPPER
NSD vurderer at den planlagte behandlingen av personopplysninger vil fglge
prinsippene 1 personvernforordningen om:

- lovlighet, rettferdighet og apenhet (art. 5.1 a), ved at de registrerte far tilfredsstillende
informasjon om og samtykker til behandlingen

- formalsbegrensning (art. 5.1 b), ved at personopplysninger samles inn for spesifikke,
uttrykkelig angitte og berettigede formal, og ikke viderebehandles til nye uforenlige
formal

- dataminimering (art. 5.1 ¢), ved at det kun behandles opplysninger som er adekvate,
relevante og ngdvendige for formalet med prosjektet

- lagringsbegrensning (art. 5.1 e), ved at personopplysningene ikke lagres lengre enn
ngdvendig for a oppfylle formalet

DE REGISTRERTES RETTIGHETER

Sa lenge de registrerte kan identifiseres i datamaterialet vil de ha fglgende rettigheter:
apenhet (art. 12), informasjon (art. 13), innsyn (art. 15), retting (art. 16), sletting (art.
17), begrensning (art. 18), underretning (art. 19), dataportabilitet (art. 20).
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NSD vurderer at informasjonen som de registrerte vil motta oppfyller lovens krav til
form og innhold, jf. art. 12.1 og art. 13.

Vi minner om at hvis en registrert tar kontakt om sine rettigheter, har
behandlingsansvarlig institusjon plikt til & svare innen en maned.

FOLG DIN INSTITUSJONS RETNINGSLINJER
NSD legger til grunn at behandlingen oppfyller kravene i personvernforordningen om

riktighet (art. 5.1 d), integritet og konfidensialitet (art. 5.1. f) og sikkerhet (art. 32).

For a forsikre dere om at kravene oppfylles, ma dere fglge interne retningslinjer og
eventuelt radfgre dere med behandlingsansvarlig institusjon.

OPPFOLGING AV PROSJEKTET
NSD vil fglge opp ved planlagt avslutning for a avklare om behandlingen av
personopplysningene er avsluttet.

Lykke til med prosjektet!

Kontaktperson hos NSD: Elizabeth Blomstervik TIf. Personverntjenester: 55 58 21 17
(tast 1)
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Vedlegg 2: Intervjuguide

Intervjuguide

- Gjennomgang av informasjonsbrev
o Konfidensialitet
o Hensikten med intervjuet og litt informasjon om meg
o Bruk av data, anonymitet, sletting av lydfil

Bakgrunn og livssituasjon
- Alder
- Bosted (tettsted, liten, medium eller stor by)
- Hva er det som gjorde at du ensket & delta/bli intervjuet?

Der det stir *** skal det fylles inn det informanten selv definerer seg som.
Litt generelt om kjonn og seksualitet:
- Hvordan beskriver du identiteten din? Bade kjonnsidentitet og seksualitet/seksuell
orientering?
- Hvordan gjor det seg gjeldende i ditt liv? Bade positive og negative sider?
- Hvem kjenner til ***
- Nér oppdaget du selv din ***seksuelle orientering, og/eller kjennsuttrykk™***?
- Hvor gammel var du da du fortalte noen om ***kjenn/seksualitet*** forste gang?
Hvem fortalte du det til?
- Hva var viktig for deg i prosessen fra du fant ut at du ***bret med normer for kjonn
og seksualitet*** til du fortalte noen om det? Kan du si noe om hva som ville gjort det
lettere for deg a fortelle om ***kjonn/seksualitet™**?

Foreldre:
- Hvor mye vet foreldrene dine om din ***Seksualitet/kjonn**?
- Nar var forste gang du fortalte de om din ***seksualitet/kjonnsidentitet®**?
- Hvordan reagerte de?
o Hvordan har deres reaksjon pavirket deg?
o Er det noe du skulle enske at foreldre dine visste nér du fortalte om
***kjenn/seksualitetsidentitet™**?
o Hva var/ville vert viktig for deg nér du fortalte om
***kjenn/seksualidentitet™**?
- Hvis de ikke vet: hva tenker du er grunnen til at de ikke vet?
o Hyvilken reaksjon ville veert viktig for deg?
- Kan du fortelle om en god og en darlig erfaring med hvordan du ble mott av dine
foreldre knyttet til det & ***bryte med normer for kjonn og seksualitet***? hva gjorde
til god/darlig.

Hjelpeapparat:
- Hvilke hjelpeinstanser har du hatt kontakt med i ungdomsarene?
o Fortalte du xxx om ditt ***kjenn/seksuelle*** identitet?
o Ble du spurt om kjenn/seksualitet?
o Hvordan opplevde du a bli mett pa kjenn/seksualitet?
- Har du kunne snakke &pent om kjonn og seksualitet med hjelpeinstansene?
o Opplevde du a kunne vere helt @rlig eller holdt du informasjon/tanker tilbake?
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o Er det noe du skulle enske hjelpeinstansen visste om kjonn/seksualitet nir du
kom i kontakt med dem?

I hvilken grad opplevde du at foreldrene dine var delaktige i den hjelpen som ble gitt?
Var det du eller foreldrene dine som egnsket dette eller var det hjelpeapparatet som tok
initiativ?

o Hvordan opplevde du foreldrenes deltagelse?
Ble det tatt initiativ til eller gjennomfert samtaler med deg og foreldrene dine der
kjonn og seksualitet var tema? Hvordan var det/hvordan tror du det ville vaert?

o Hva var/ville vert viktig for deg i en slik samtale?
Kan du fortelle om en god og en darlig erfaring med hvordan du er blitt mett av
hjelpeapparatet. Hva gjorde til god/darlig?
Hvilke rad vil du gi til voksne som jobber med barn og unge som bryter med
kjennsnormer?

Avslutning:

Er det noe du ensker a fortelle om som vi ikke har snakket om og som er viktig for
deg?
Informasjon om videre fremdrift, og invitasjon til 4 ta kontakt hvis det skulle vare
noe.
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Vedlegg 3: Informasjonsskriv

Invitasjonsbrev — foresporsel om deltagelse i intervju

Dette er et spersmal til deg om & delta i et forskningsprosjekt hvor formalet er 4 sette fokus pé
barn og ungdom som bryter med normer for kjonn og seksualitet, deres familier og
hjelpeapparatet. I dette skrivet gir jeg deg informasjon om malene for prosjektet og hva
deltakelse vil innebere for deg.

Formaél

Jeg studerer master i sosialfag, retning familiebehandling ved Oslo Met. Jeg skal skrive en
masteroppgave om hvordan familieterapeuter kan hjelpe familier med barn og unge som
bryter med normer for kjonn og seksualitet.

I tidligere forskning uttrykker en del ungdommer som bryter med normer for kjonn og
seksualitet at de ofte blir misforstétt av foreldre og hjelpeapparatet, noe som kan oppleves
som ubehagelig og vondt. I masteroppgaven egnsker jeg & utforske hva barn og unge som
bryter med kjennsnormer opplever som god stette fra familien, og hva som kan oppleves som
utfordrende i1 familien. Jeg onsker & utforske hvordan hjelpeapparatet kan hjelpe nar det er
vanskelig & vaere barn/ungdom i familien. Hva oppleves som god hjelp? Og hva slags
kunnskap er det viktig at hjelpeapparatet har for at det oppleves som trygt og godt & snakke
om hvordan en har det.

Hvem er ansvarlig for forskningsprosjektet?
OsloMet — Storbyuniversitetet

Hvorfor fiar du spersméil om a delta?

Jeg onsker & komme i kontakt med deg som er i alderen 18-30 &r som opplever a bryte med
samfunnets normer for kjonn og/eller seksualitet. Jeg onsker & snakke med deg som har veert i
kontakt med hjelpeapparat i din barne- og ungdomstid for & snakke om dine erfaringer og
opplevelser. Da fokuset i masteroppgaven min er «barn og unge» ensker jeg at vi skal kunne
gé tilbake 1 tid og snakke sammen om de erfaringer du har gjort deg i mote med
hjelpeapparatet frem til du fylte 18 &r.

Jeg onsker & snakke med deg om hvordan hjelpeapparatet kan bli bedre og tilby hjelp som
oppleves som god. Ved a delta i intervju vil du veere med pa & oke kunnskap om barn og unge
som bryter med kjennsnormer fordi du med dine egne ord kan fortelle om hva som har vert
viktig for deg i din oppvekst.

Hva innebzerer det for deg a delta?

Hvis du ensker & delta i prosjektet, innebaerer det at vi finner et tidspunkt og et sted hvor du er
komfortabel med & snakke med meg. Det vil da bli gjennomfert et intervju som tar ca. 60 min.
Jeg vil da stille deg en del spersmél om dine erfaringer knyttet til hvordan det har vert for deg
a bryte med normer for kjonn og seksualitet 1 din familie, samt hvordan du har opplevd
kontakt med hjelpeapparatet. Hvis det er noen spersmél du ikke ensker a svare pa under
intervjuet s er det 1 orden a si «dette ensker jeg ikke & svare pa».

Under intervjuet vil jeg notere ned noen stikkord underveis. Men for a vare sikker pé at jeg

husker det du forteller er jeg i behov av a ta lydopptak av samtalen. Det er kun jeg som vil ha
tilgang til lydfilen og notatene. Det du forteller om under intervjuet behandles helt
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konfidensielt. Lydfil slettes etter at jeg har transkribert samtalen. Den transkriberte samtalen
vil bli anonymisert og vil ikke inneholde informasjon som kan knyttes til deg.

Det er frivillig 4 delta

Det er frivillig & delta i prosjektet. Hvis du velger & delta, kan du ndr som helst trekke
samtykke tilbake uten & oppgi noen grunn. Alle opplysninger om deg vil da bli anonymisert.
Det vil ikke ha noen negative konsekvenser for deg hvis du ikke vil delta eller senere velger a
trekke deg.

Ditt personvern

Jeg vil bare bruke opplysningene om deg til forméalene jeg har fortalt om i dette skrivet. Jeg
behandler opplysningene konfidensielt og i samsvar med personvernregelverket. Det er kun
jeg som vil here pa lydfilen. Navnet og kontaktopplysningene dine vil jeg erstatte med et
fiktivt navn slik at du skal vaere trygg pé at navnet ditt, bosted eller alderen din ikke kommer
ut. Informasjonen du kommer med vil kun bli brukt i masteroppgaven.

Hva skjer med opplysningene dine nir vi avslutter forskningsprosjektet?
Prosjektet skal etter planen avsluttes 15.05.2020. Lydfilen slettes etter at transkriberingen er
gjennomfort. Transkriberingen vil gjort kort tid etter at intervjuet er gjennomfort.

Dine rettigheter
Sa lenge du kan identifiseres i datamaterialet, har du rett til:
- innsyn i hvilke personopplysninger som er registrert om deg,
- & fé rettet personopplysninger om deg,
- fa slettet personopplysninger om deg,
- fa utlevert en kopi av dine personopplysninger (dataportabilitet), og
- & sende klage til personvernombudet eller Datatilsynet om behandlingen av dine
personopplysninger.

Hva gir oss rett til 24 behandle personopplysninger om deg?
Vi behandler opplysninger om deg basert pa ditt samtykke.

Pa oppdrag fra OsloMet- Storbyuniversitet har NSD — Norsk senter for forskningsdata AS
vurdert at behandlingen av personopplysninger i1 dette prosjektet er i samsvar med
personvernregelverket.

Hvor kan jeg finne ut mer?
Hvis du har spersmal til studien, eller ensker & delta, ta kontakt med:
e Student: Eli Vestmoen,. mail: s156863@oslomet.no

Du kan ogsa ta kontakt med min veileder eller personvernombudet ved Oslo Met om du har
spearsmaél, eller ensker & benytte deg av dine rettigheter:

e Veileder: Signe Ylvisaker mail: signe.ylvisaker(@oslomet.no

e Personvernombud: Ingrid S. Jacobsen. Mail: personvernombud@oslomet.no

Med vennlig hilsen
Signe Ylvisaker Eli Vestmoen
Veileder Masterstudent
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Samtykkeerklaering

Jeg har mottatt og forstatt informasjon om prosjektet og har fitt anledning til 4 stille spersmal.
Jeg samtykker til:

[ adeltaiintervju

Jeg samtykker til at mine opplysninger behandles frem til prosjektet er avsluttet, ca. Mai 2020

(Signert av prosjektdeltaker, dato)
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FOLT DEG

Er du mellom 18-30 ar og ensker a delta pa
et forskningsprosjekt hvor formalet er a sette
fokus pa barn og ungdom som bryter med
normer for kjgnn og seksualitet og deres

opplevelser med familie og hjelpeapparat?

| tidligere forskning pa dette omradet uttrykker en del barn
0g unge at de ofte blir misforstatt av foreldre og
hjelpeapparatet, noe som kan oppleves som ubehagelig og
vondt. Jeg gnsker a utforske hvordan hjelpeapparatet kan
hjelpe nar det er vanskelig & veere barn og ungdom i
familien. Hva oppleves som god hjelp? Hva slags kunnskap
er det viktig at hjelpeapparatet har for at det oppleves som
trygt og godt a snakke om hvordan en har det?

Hvis du ensker mer informasjon om prosjektet se vedlagt
informasjonsskriv eller ta kontakt.



