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Forord

Hur hittar vi i vadrden unga som befinner sig i riskzonen for att utveckla sexuell, psykisk
eller fysisk ohélsa? Fréagan ar viktig pa flera plan. Dels handlar det om att kunna sitta

in insatser sa tidigt som mgjligt och dels déar de beh6vs som mest, sa att vi anvander de
resurser vi har pa bésta satt. Sexit ar ett projekt som hjalper oss med detta. Frén starten
2015 har Sexit kommit att utvecklas fran att ha varit en pilotstudie i ett doktorandprojekt
till att bli ett etablerat verktyg. Sexit dr ett samtalsunderlag med st6d for uppf6ljning, som
anvands rutinmaissigt pd ungdomsmottagningar och inom skolhélsovérden i flera delar
av landet. Manga verksamheter som anvinder Sexit upptiacker ocksa att det ir ett bra
redskap for verksamhetsutveckling genom att besokarnas behov — och verksamhetens
mojlighet att mota dessa — blir tydliga.

Ungdomsmottagningarna har alltid varit sjalvklara samarbetspartners, men under resans
géng har dven nya tillkommit. Versionen Sexit 3.0 dr ett samarbete mellan tre enheter i
Vistra Gotalandsregionen: Kunskapscentrum for sexuell hélsa, Véstra Gotalandsregionens
kompetenscentrum om vald i ndra relationer och Smittskydd Vistra Gotaland. Tack

vare detta unika samarbete har frigor om vald lyfts in i materialet pa ett tydligare sétt

an tidigare och smittskyddet har bidragit med sin kunskap. Pa s vis kan vi svara upp
bittre mot den ohilsa som finns bland véra unga besokare. Uppfoljning av projektet
visar att personalen med hjilp av Sexit hittar fler unga som ar utsatta pé olika sitt. Sexit
starker darfor bade arbetet med sexuell och reproduktiv hilsa och rittigheter (inklusive
prevention av STI/hiv/hepatit och oplanerade graviditeter) och arbetet mot vald. Utéver
dessa fordelar innebdr metoden, att rutinmaissigt erbjuda Sexit till alla besokare, dven att

en mer jamlik vard kan uppnas.

Karin Rasper Thomas Wahlberg Carina Eliason
verksamhetschef smittskyddslakare omradeschef
Kunskapscentrum for sexuell hélsa, Smittskydd Véstra Gotaland Vistra Gotalandsregionens
Vistra Gotalandsregionen Kompetenscentrum om véld i

nira relationer



Inledning

“Det har har berikat vart arbete och
gjort det bade bdttre och enklare.”

Citatet ovan kommer fran personal pa en ungdomsmottagning som anvinder Sexit. Bittre
och enklare, det ar precis det som Sexit vill uppna. Sexit &r ett stod for personal att stélla
rutinméssiga fragor om sexuell hilsa och valdserfarenhet i motet med unga. Syftet ar att
identifiera unga som ar sexuellt risktagande eller riskutsatta samt unga med erfarenhet av
véld, for att kunna erbjuda vard och stod.

Metoden ar framtagen for att anvidndas pa ungdomsmottagningar, men har i utvarderingar
visat sig fungera bra dven i skolans hélsosamtal.

Handboken ger handfast védgledning i hur arbetet med Sexit gar till, den beskriver
bakgrunden till varje fraga, ger exempel pa foljdfrdgor och riktlinjer for tgiarder. Den
innehaller ocksé information om hur Sexit dokumenteras i journalen och om situationer

som kréver samarbete med t.ex. socialtjanst.

Sexit behdvs av flera skil. Sexuell ohélsa i form av sexuellt 6verforbara infektioner och
oplanerade graviditeter ar vanligt férekommande hos unga. Insatser som kondomsamtal
och radgivning méste né ut till fler. Det ar viktigt att unga personer som upplevt eller
upplever fysiskt, psykiskt och sexuellt vild ges majlighet att berdtta om sina erfarenheter,
och att de fir uppfoljning, stod och vard. Samtidigt vet vi att unga sillan pa eget initiativ
berattar om sina problem i kontakt med professionella. Ett standardiserat frageformular
sékerstiller att svara fragor stills. Utvardering av Sexit visar att besokarna tycker att
frdgorna dr viktiga, och inte sarskilt svara eller jobbiga att besvara (1). Resultat fran

en intervjustudie visar att det som besokarna anser vara viktigast for ett bra besok i
samband med Sexit, ar ett respektfullt och icke-domande bemé6tande. De upplever det
positivt att svara skriftligt forst och att veta att alla fir samma frégor (1). Ett strukturerat
och likformigt arbetssatt 6kar moéjligheten till jamlik vérd. Det underlattar ocksa for
personalen med en tydlig rutin och att samma frégor stélls till alla (1).



Sexit har utvecklats av Kunskapscentrum for sexuell hilsa i flera omgangar. I version

3.0 har bland annat frigor om valdserfarenhet fitt ett storre utrymme genom ett nira
samarbete med Vastra Gotalandsregionens Kompetenscentrum om véld i nira relationer
(VKV). Sexit baseras pé vetenskapligt framtagen kunskap och rekommendationer frén en
referensgrupp dar smittskydd, representanter for olika kunskapsomraden och personal
fran ungdomsmottagningar ingar. En beskrivning och utvirdering av metoden Sexit ingar
ocksa i en avhandling (1).

En verksamhet som ska starta med Sexit bor ta del av en specialutformad utbildning.
Eftersom Sexit pdverkar rutinerna i verksamheten &r det angeléget att ocksa chefen
deltar. Handboken ar ténkt att anvidndas i motet med den unge, den ar ett komplement till
utbildningen och finns tillganglig pa4 www.srhr.se for skolpersonal, och pé
www.vgregion.se/sexit for vardpersonal. P4 hemsidorna finns ocksa information om hur
man gar till viga om man vill borja anvdnda Sexit i sin verksamhet.



Syfte med Sexit

Att forbdttra strukturen inom hdlso- och sjukvdrden och andra verksamheter sa att unga
som dr sdrskilt risktagande eller utsatta vad gdller sexuell ohdlsa® och/eller de med
erfarenhet av vald, ska kunna identifieras och erbjudas relevant vdrd och stéd.

Att genom detta arbete bidra till att verksamheters resurser anvdnds mer effektivt pd
sa vis att besokare med storst vardbehov prioriteras och ett mer strategiskt preventivt

arbete mojliggors.

1 Sexuell ohdlsa definieras i Sexit som hiv/STI/hepatit, oplanerade graviditeter, sexuellt vald, sex mot ersattning
och sex som sjdlvskada



Sexit-material
fortryckoch
nedladdning
finner du pa

Va d a r Se)(i t? www.srhr.se och

vgregion.se/sexit

Sexit 4r en metod som bestar av tre delar.

Utbildning

Den specialutformade utbildningen syftar till att sdkerstélla att mottagningar

och verksamheter som anvinder Sexit dr vil forberedda. Utbildningen gér pa ett
grundligt sitt igenom bakgrunden till valet av fragor, bemétande och hur olika
svar kan hanteras. En viktig del av utbildningen ar att diskutera de nya rutiner
som Sexit innebar. Den ger ocksa personalen moéjlighet att tillsammans reflektera
kring sitt arbete och stilla fragor kring metoden. Utbildningen ges p& uppdrag till
mottagningar eller verksamheter som ska starta med Sexit, samt 16pande i form av
uppsamlingstillfallen for nyanstilld personal.

Formuléar

Sexit-formuldret innehaller fragor som i forskning funnits viktiga for att identifiera
sexuellt risktagande och utsatthet samt erfarenhet av vald. Totalt ingér 22 fragor

med fasta svarsalternativ, som gar snabbt att besvara. Pappersformuléret fungerar i
praktiken som ett samtalsunderlag i motet med besokaren, eftersom man gar igenom
svaren gemensamt och vid behov foljer upp svar med foljdfragor. I slutet av formularet
finns en ruta som majliggér uppfoljning av personalens dtgérder. Inga personuppgifter
forekommer pé formuldret. Formuléret finns 6versatt till flera sprak och det finns dven
bild- och sprakstdd pé de vanligaste spraken samt lattare svenska. Formuléret gar dven
att erbjuda digitalt via 1177.se samt inkludera i verksamheters appar for behandling
och videobesok.

Handbok

Sexit-handboken ar framforallt utvecklad for att fungera som ett hjalpmedel i det
dagliga arbetet. I avsnittet Atgirdsstod finns bakgrundsinformation kring varje
fraga, forslag pa vilka foljdfragor som ar lampliga att stilla och vilka atgarder
som rekommenderas.Den innehaller ocksé rutiner, stéd for dokumentation och
uppfoljning, samt referenslista for den som vill férdjupa sig.




Darfor behovs Sexit

For att sexuell ohdlsa och erfarenhet av vald dr vanligt och angeléget
For att det ar svart att fraga och unga sallan beréttar sjalvmant

For att studier visar att manniskor vill fa dessa fragor

Fé6r att det saknas rutiner och verktyg

Y

Y

Y

3 Foratt dessa fragor ska stillas rutinméssigt

3

3 Forattresurser skariktas till dem med stérst behov
3

F6r att battre uppmarksamma och kunna tillgodose behov av
vard och stod

Unga utforskar, tanjer granser och tar risker. I de flesta fall ar detta positivt och
nodvandigt for individens utveckling. I vissa fall utvecklas ett riskbeteende av mer allvarlig
grad. Det ar klarlagt genom forskning att sexuell ohilsa hos unga i form av STI och
oplanerade graviditeter, inte ar jamnt fordelad i gruppen unga och unga vuxna. En svensk
studie visar exempelvis att bland personer 15-24 ar berédknas en tiondel av gruppen sta for
40 procent av klamydiainfektionerna i motsvarande aldersgrupp under en tredrsperiod
(2). Det ar ocksa kéint att manga av dem som soker for abort, tidigare har genomgéatt minst
en abort (3).

En av de viktigaste férebyggande atgdrderna inom hélso- och sjukvarden &r att fainga upp
dem som upplevt vald i sitt hem och/eller sjdlva blivit utsatta for vald. Ungdomar som
har varit utsatta for psykiskt, fysiskt eller sexuellt vald riskerar forsdmrad psykisk, fysisk
och sexuell hilsa (4, 5). Personer som blivit traumatiserade av valdshandlingar kan ocksa
forsoka bearbeta dessa genom att utsitta sig for nya trauman och betydande risktagande
beteende (6).
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Véld via dator eller mobil har blivit allt vanligare i takt med det 6kade anvindandet
av digitala plattformar och framfor allt 4r det vanligt bland unga. Det kan till exempel
handla om att f hotfulla meddelanden, att privata bilder eller rykten sprids pa sociala
medier, kontokapning eller kontroll av en annan person via GPS. Barn och unga
utsétter varandra, men de utsitts ocksa av vuxna (7).

Personal har en viktig roll att uppmérksamma barn och unga som ar utsatta fér vald
eller pa annat sitt far illa, for att ge stod till dem och for att beakta anméalnings-
skyldigheten till socialtjainsten vid misstanke om att barn eller unga under 18 &r far illa.
Det ar viktigt att signalera att det finns kunskap och medvetenhet kring fragor om vald
och att formedla att det finns stod att fa.

Om formuldret blir en rutin blir det ldttare
att fraga och prata om de hdar dmnena.

Barnmorska pd ungdomsmottagning

Utvarderingar av Sexit visar att ett skriftligt och standardiserat frageformular kan
underlétta och effektivisera arbetet for personalen, samtidigt som det skriftliga formatet
gor det ldttare for besokaren att svara pa fradgorna. Den visar ocksa att beskarna

tycker att det ar viktigt att dessa fragor stélls (1). Om inte professionella vuxna tar upp
kansliga fragor, hur ska di unga med negativa erfarenheter véga tala om dessa?

Svensk forskning har funnit att bland unga med erfarenhet av sexuellt vald har

bara 18 procent av kvinnorna och 9 procent av miannen berattat om detta for nagon
vuxen professionell (8). Studier pa Sexit visar att ménga besokare berattar om
véldserfarenhet nar fragor stills rutinmassigt. De unga uppger att for att vaga beritta ar
ett icke-démande och professionellt forhallningssétt avgérande (1). De som berattat om
véldserfarenhet beskriver att det hjalpt dem bearbeta handelsen och for vissa var det en
vég in i behandling (9).

Sexit hjalper verksamheten att uppmirksamma de individer som behdver insatser

och bedoma hur behoven ser ut. Pa sé vis kan man planera mer strategiskt och rikta
resurserna dit de gor mest nytta. P4 individniva kan majligheten f6r bes6karen att prata
om sina erfarenheter, och vardgivarens uppfoljning, vara avgorande for framtida hilsa.
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Man kan sdga att det var en vdackarklocka
[att fa fragor om vald]. Jag kdnde att det var
dags att ta tag i det; jag behovde prata med
ndgon, annars... annars skulle det aldrig bli
ok. Sa jag har borjat trdffa en kurator pa
ungdomsmottagningen.

Besokare pa ungdomsmottagning (9).




Hur ska Sexit anvandas?

Forberedelser

Eftersom Sexit utvecklas fortlopande sé ar det viktigt att Kunskapscentrum for
sexuell hilsa kianner till vilka som anvidnder verktyget. Kontaktuppgifter finns pa
www.vgregion.se/sexit och www.srhr.se/sexit, dar du ocksa kan ladda ner de senaste
materialen och f& mer information.

Det ar viktigt att verksamheten &r vil forberedd innan Sexit borjar anvidndas.
Personalen skall kinna sig sdker pa varfor fragorna stills, vilka svar som indikerar
mojlig risk for ohélsa, vilka foljdfrégor som bor stéllas och vilka atgéarder som ar
lampliga. Osékerhet paverkar métet och kan leda till att unga véljer att inte vara arliga
och beritta om eventuella kinsliga erfarenheter. Med anledning av detta har den
specialutformade utbildningen tagits fram. Denna handbok ar endast ett komplement
till utbildningen. Erfarenheten ar att Sexit fungerar bést om enheten &r enad och
personalen kan konsultera varandra i fragor och svéra drenden. Det dr ocksa bra att
tillsammans inventera vilka lokala resurser och remissinstanser verksamheten har
tillgéng till. Didrfor rekommenderas att chef och all personal i verksamheten
gar utbildningen.

Alla som anviinder Sexit bor prenumerera pa Sexit-nyhetsbrev. Pi si sitt
riskerar en inte att missa nya versioner av materialet eller annan viktig information
kring metoden. Anmalan till nyhetsbrevet gors pa hemsidan.

Chefer bor vara forberedda pa att inforandet av Sexit kan paverka ovriga
rutiner i verksamheten, och det édr diarfor laimpligt att ge mojlighet till
erfarenhetsutbyte och diskussion i samband med till exempel APT.
Inférandet av Sexit ar ett utvecklingsarbete som kan ta tid innan det fungerar smidigt
och blir en sjélvklar del i verksamheten.

For elevhiilsopersonal som arbetar med Sexit finns ett nationellt natverk

med dterkommande digitala traffar for erfarenhetsutbyte och kompetensutveckling.
Anmilan till ndtverket gors pd www.srhr.se/sexit.
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Rutiner pa mottagningen

>
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Informera i vintrummet om att Sexit anvinds i verksamheten.
Framtagen affisch finns tillginglig for nedladdning pa www.vgregion.se/sexit
och www.srhr.se/sexit. Genom tydlig information blir det ingen 6verraskning
nir Sexit presenteras och besokaren behover inte kdnna sig utpekad.
Affischen informerar bland annat om att Sexit erbjuds rutinmassigt till alla
bestkare, att det ar ett underlag for samtal och att den &r frivillig att svara pa.
Affischen upplyser ocksa om personalens skyldighet att gora orosanmilan i
vissa fall.

Erbjud Sexit rutinmissigt till alla besokare. Det kan till exempel ske
vid skolans hélsosamtal under hogstadiet och gymnasiet, eller vid nybesok
pa en mottagning. Efter att Sexit besvarats bor det erbjudas aterkommande
med cirka 1 &rs intervall. Idén med Sexit ar att formuléret anvinds
rutinmassigt. Men det kan det finnas tillfallen nar det inte kinns lampligt.
Sexit kan till exempel passa béttre vid ett senare besok.

Triffa alltid den unga enskilt nir fragor om sexuell hiilsa och
valdserfarenhet stills. Om fragorna besvarats digitalt pa forhand
bor du fraga om personen kunnat besvara fragorna pa egen

hand och sa som den 6nskat.Vid behov av tolk, anviand en auktoriserad
telefontolk (garna SRHR-utbildad).

Ge inledande information om varfor fragorna i Sexit stills.

Ex: Vi anvdnder Sexit-formuldret for att stdlla fragor om sexuell hdlsa
och vdldserfarenhet. Vald paverkar hur en person mar, bade fysiskt

och psykiskt dven lang tid efter att valdet har upphort, darfor staller vi
fragor om vald till alla som kommer hit. Vi kan hjalpa dig om du sjalv har
erfarenhet av vald.

Beritta att Sexit frageformular ar ett underlag for samtal, som journalfors pa
vanligt satt. Att besoksorsaken ska tas om hand och att det kan finnas saker
som kommer upp som ni inte hinner diskutera idag, utan vid aterbesok.
Informera ocksd om att det ar frivilligt att fylla i enkéaten.


http://www.vgregion.se/sexit
http://www.srhr.se/sexit

Definiera vad som menas med vald. Beriitta att vald kan
forekomma i alla slags relationer, som kirleksrelationer eller
inom familjen men iven mellan okiinda.

Ex: Med vald menas exempelvis fysiskt vald som slag, sparkar och knuffar
eller psykiskt véild som krdnkningar, kontrollerande och nedvdrderande
beteende, hot och begrdnsningar eller sexuellt vald som sexuella
krdnkningar och sexuella dvergrepp. Vald dr ocksé att som barn behéva
bevittna eller uppleva att ndgon man bryr sig om utsdtts for vald. Vald
kan ske dven via mobil eller dator.

Informera om anmilningsplikt enligt kap. 14 § 1 SoL.

Ex: All personal som i sitt yrke moter unga under 18 ar har
anmdlningsplikt. Detta innebdr att om jag far kannedom om eller
misstdnker att nagon under 18 ar far illa pa nagot satt sa dar jag skyldig
att ta kontakt med socialtjdnsten for att de ska kunna underséka hur den
person jag dr orolig 6ver kan fa hjdlp pa bdsta sdtt.

Lat den unga besvara fragorna i Sexit i lugn och ro. Gi sedan
igenom svaren i Sexit tillsammans. Aven den som inte fyllt i ngot
som indikerar risk kan ha fatt funderingar efter Sexit som man vill
prata om. Ta darfor for vana att &tminstone kortfattat g igenom Sexit
gemensamt.

Uppmirksamma alltid en riskfylld vana eller negativ erfarenhet
och bekrifta modet i att besokaren delar med sig. Utred med
foljdfragor om svaret/svaren behover atgird. Ett svar som indikerar
risk behover inte innebéra att risk foreligger eller att dtgérd behovs. Kanske
har ett trauma redan bearbetats eller kontakter med andra instanser redan
tagits. Undvik 6verdrivna reaktioner eftersom det kan begrinsa besokarens
vilja att fortsétta prata.

GoOr en sammanvigd bedomning. Glom inte att titta pa helheten,
kanske nar flera av besokarens svar knappt upp till att indikera risk,

men tillsammans utgor de anledning for vidare samtal eller atgard.

Var uppmairksam pa att inte normalisera riskfyllda vanor, som t.ex.
cannabisanviandning, nir dessa ar vanligt forekommande bland besékarna.

fortsdttning foljer pa ndsta sida
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“Sex behover inte vara ett tabuamne, men
det dr oftast ett lite mer personligt dmne,
och ett sant hdr typ av formular fick mig
att prata om det.”

Besokare pd ungdomsmottagning
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Utfor atgirder, exempelvis provtagning, utifran besoksorsak och
den sammanvigda bedomningen. Erbjud aterbesoék till besokare
som har, eller riskerar ohiilsa. Det ir vanligt bland unga som tar risker
att utebli frdn bokade besok. Det kan t.ex. bero pé att man har svart att passa
tider eller att man inte kan ha mer frénvaro i skolan. Darfor ar det viktigt att
komma Overens om ett sitt som passar for besokaren.

Om ni samlar in formuliiren, kryssa for den eller de bokstiver som
motsvarar vidtagna atgédrder i rutan for personalens anteckningar.
Rutan ar tankt att maojliggora uppfoljning av vidtagna atgarder. Varje bokstav
symboliserar den atgdrd/handling som féljer av behov som uppméarksammats
genom Sexit i det aktuella motet. Flera svar ar majliga. Se avsnitt Kodning av

atgarder sid 81.

Dokumentera i journalen att Sexit anviants. Dokumentera det som ar av

vikt for fortsatt vard, eventuella iakttagelser och dtgarder.

Underléitta fér besékarna!

Det finns ménga satt for en mottagning eller verksamhet att bli mer till-
ganglig for sina besokare. Nedan foreslagna rutiner bygger fortroende
hos besokarna och gagnar inte minst arbetet med de unga som ar sarskilt
sexuellt riskutsatta eller risktagande.

> SMS-péaminnelse infor besok

Personlig uppf6ljning vid uteblivna besok

Generdsa drop-in tider

Kurator tillganglig for akuta drenden vid t.ex. drop-in

Moijlighet att triffa samma vérdgivare/personal flera gdnger

L2 N

Hjalp vid hanvisning/remiss till annan verksamhet (t.ex. erbjuda sig att ta
fram ett telefonnummer, ringa eller tillsammans fylla i en remiss).

17
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Jag ser Sexit som verksamhetsutveckling,
som madste fa ta tid.

Enhetschef pd ungdomsmottagning




Dokumentation

Relevant information som framkommer genom formuléret eller i efterféljande samtal
ska dokumenteras i journalen pa samma sitt som information fran ett besokssamtal
nir Sexit inte anvands.

Tank pé att aven kuratorer som &r anstillda av kommunen, ar skyldiga att
dokumentera relevant information som framkommer utifrdn Sexit och besokssamtalet
ien journal. Detta beror pi att ndr legitimerade och icke legitimerade personer inom
gruppen hilso- och sjukvardspersonal tillhandahaller hilso- och sjukvird méste detta
ske enligt de forfattningar som reglerar hilso- och sjukvérdsomradet (10).

Genom att dokumentera i journalen att Sexit anvints och nir, blir det enkelt vid
framtida besok att veta vilka frdgor som stallts och om det ar dags att erbjuda Sexit
igen. Det mojliggor dven senare uppfoljning av hur Sexit har paverkat vilken vérd eller
vilka atgirder som vidtagits. For att forenkla uppfoljning bor dokumentationen ske i en
del som ér synlig, sokbar eller analyserbar.

Exempel pa formuleringar vid dokumentation:
"Sexit frageformular om sexuell hilsa och valdserfarenhet har anvénts,
inget av oro har framkommit. Ingen atgard behovs.”

”Sexit frageformular om sexuell hilsa och valdserfarenhet har anvants.
Erfarenhet av XXX har framkommit. Uppf6ljning genom XXX pagar.”

”Sexit frageformular om sexuell hilsa och valdserfarenhet har anvants.

Erfarenhet av XXX har framkommit. Uppf6ljning genom XXX pégar.
Orosanmilan har gjorts till socialtjansten enligt Kap 14 § 1 SoL.”
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Statistisk uppféljning

Ett sitt att folja upp anvandningen av Sexit ar att samla in och analysera Sexit-
formuldren. Det dr mdjligt eftersom formulédren inte innehéller personuppgifter. En
sddan sammanstéllning 6kar kunskapen om bestkarna och kan vara ett bra underlag for
verksamhetsplanering, resursbedomning och &rlig verksamhetsberittelse.

Sammanstillning och analys kan goras manuellt av verksamheten sjilv, eller genom

att anlita ett foretag som erbjuder digital inskanning av enkater. Sammanstallningen
levereras d& i exempelvis en Excel-fil. OBS! Om ett foretag ska anlitas behover detta goras
innan insamlingen av ifyllda formulir paborjas. Vid presentation av resultat, sdkerstall
att inga enskilda individer gar att identifiera. Verksamheten ansvarar sjilv for eventuell
statistisk uppfoljning, men Kunskapscentrum for sexuell hilsa tar girna del av resultaten.

Det ar skont att veta att alla far svara pa
formularet. Inte bara jag for att jag har en
piercing 1 nasan.

Besokare pa ungdomsmottagning
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Se lankar till
fordjupningsmaterial
pasidan74 omdu

Atgé rd SStad vill ha ytterligare

kunskap.

poissplebiy

I detta avsnitt finns en kortfattad férklaring till kring
varfor varje fraga stills, vilka svar som indikerar mojlig
risk, vilka foljdfragor som ar lampliga att stalla och vilka

atgérder som bor Gvervagas.

0 Svar utan tecken pa risk eller utsatthet
Svar att vara uppmarksam pa och vaga in i helhetsbedomningen
Svar som indikerar majlig risk eller utsatthet och som kraver féljdfragor

Kom ihég att det inte dr ndgra vattentdta skott mellan svarsalternativen som &r
markerade som risk och de som inte &r det. Vissa foljdfrdgor och dtgirder dr desamma
efter flera fragor, har du redan stallt dem ska du naturligtvis inte stilla dem igen. Gor
en egen sammanviagd bedomning av Sexit och besoket som helhet.

Svara atgardsbeslut

Vid ménga svéra beslut kring en bestkare kan man hitta bra 16sningar genom dialog
med kollegor och ndrmaste chef. Det finns dven mdjlighet att, utan att r6ja ungdomens
identitet, konsultera andra instanser sdsom mottagningar, kunskapscentrum,
kommunala verksambheter, frivilligorganisationer, lokala socialtjanstkontor, §klagare
eller polis. Vi rekommenderar att verksamheten pé forhand samlar kontaktuppgifter
till aktorer som kan vara viktiga att kontakta i olika drenden. Om du vill kan du

anvinda utrymmet pa sidorna 76—77 for detta.
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Hur gammal ar du?

Besdkare under 18 ar

Bakgrund

Risktagande eller riskutsatthet hos yngre tonaringar ar sarskilt viktigt att
uppmirksamma. Aldern dr ocks3 viktig i bedomning av risk i flertalet efterfoljande
fragor.
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Atgard
= Vigin dlder i helhetsbedomningen, de riktigt unga kan kriava mer aktiv
uppf6ljning.
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Vilket kon har du?

Med kdn menar vi konsidentitet,
alltsa det kon du sjalv kdnner dig som.

0 Kvinna
0 Man

Annat
Vetinte

Bakgrund

Fragan om kon stélls for att den ger viktig information om hur personen vill bli tilltalad,
men ocksa for att transpersoner ar en viktig grupp att vara uppmarksam pa. Transperson
ar ett sa kallat paraplybegrepp. Gemensamt for transpersoner ar att konsidentiteten och/
eller konsuttrycket inte stimmer 6verens med det juridiska kon som de tilldelades vid
fodseln. Transidentitet har inget med sexuell orientering att gora.

En svensk studie besvarad av 800 transpersoner, visade att ménga har varit utsatta for
krankande behandling eller bemoétande, framfor allt pa grund av sitt konsuttryck (13). En
tredjedel svarade att de utsatts for sexuellt vald och 39 procent for sexuellt vild under de
senaste 12 ménaderna. Erfarenhet av fysiskt véld var vanligare &n for 6vriga befolkningen.
Cirka en tredjedel angav att de ndgon gang har blivit tvingade till sex mot sin vilja. En
tiondel hade nagon gang fétt ersittning for sex. En tredjedel svarade att de ndgon gang
forsokt att ta sitt liv.

Internationella studier visar att transkvinnor 16per 6kad risk for hiv, syfilis och psykisk
ohélsa jamfort med den generella befolkningen (14).
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Foljdfragor

Vilket namn och pronomen (t.ex. han/hon/hen) vill du att jag anvander om dig?

Ar kon eller konsidentitet en fraga du har funderingar kring?

Ar du 6ppen med din kénsidentitet, i familjen och bland vinner?

Har du funderat pa konsbekréftande behandling eller har du kanske redan
péborjat sddan?

Ar det vanligt att du kiinner dig olycklig/nedstimd/orolig?

Atgarder

= Bedom behov av uppfoljning och dterbesok.
= Erbjud aterbesok till kurator, psykolog, psykiater vid behov.

= Informera om sexologmottagning/konsidentitets- och konsutredningsteam
vid behov.

= Viginihelhetsbedomningen.
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Vilken sexuell
orientering har du?

Q Heterosexuell
Homosexuell
Bisexuell
Annan
Vetinte

Bakgrund
Detta dr en friga som bor stéllas rutinmaéssigt och det upplevs oftast bekréftande att
personal inte utgar ifran heterosexualitet.

Homo- och bisexuella unga dr mer utsatta for sexuellt vald &n heterosexuella

ungdomar, de har generellt sitt ocksd simre psykisk hilsa (15). Sex som sjilvskada ar
overrepresenterat hos homo- och bisexuella unga och unga som ar osékra pa sin sexuella
orientering (16). Homo- och bisexuella unga rapporterar oftare &n heterosexuella unga
om trakasserier via dator eller mobiltelefon, samt att man tréaffat personer via dator eller
mobiltelefon som sedan forsokt 6vertala, tvinga eller kopa sig till sexuella handlingar (17).
Main som har sex med mén (MSM) har en 6kad risk for hiv/STI/hepatit (14).
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Foljdfragor
Ar det hir en friga du har funderingar kring?

Ar du 6ppen med din sexuella orientering, i familjen, bland kompisar, i skolan?

Har du erfarenhet av sexuell praktik i enlighet med din sexuella orientering?

Atgarder

= Beddm behov av uppfoljning och aterbesok.
= Viginihelhetsbedomningen.

= Rekommendera hepatit B vaccination till MSM




Hur bor du?

Ensam
© Med foralder/vardnadshavare
| familjehem/pa HVB
Med kompis/partner
Annat satt

Bakgrund

Bristande omsorg i barndomen leder i hég grad till ohilsa (18). De hir fragorna stills
eftersom unga som har bristande vuxenstod, ar omhéndertagna av samhallet eller saknar
fast bostad dr mer utsatta. Omhéndertagna unga ar mer sexuellt risk-/chanstagande och
har i hogre grad erfarenheter av oskyddat sex, oplanerad graviditet, STI, sex mot sin vilja
och sex mot ersattning (19). Eftersom unga som ar omhandertagna av samhallet ofta
byter hemadress finns risk for en bristande kontinuitet i virden, och att de tappas bort
nir det géller uppfoljning. Samtidigt kan behovet av testning och radgivning i just denna
grupp unga vara stort. En person under 18 &r som bor pa annat sitt 4n med foralder eller
vardnadshavare kan vara ett tecken pé bristande vuxenstod.
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Foljdfragor
Till unga som bor i familjehem eller pa4 HVB:
Hur kommer det sig att du bor pd HVB/i familjehem?

Har detta paverkat dina mojligheter till testning, preventivmedelsradgivning etc.?

Hur trivs du dar du bor nu?

Vet du om du kommer att flytta inom kort och fa ny adress? Hur kan vi bast
na dig om vi behover?

Finns det ndgon speciell vuxen du har fortroende for?

Till person under 18 ar som inte bor med forilder/vardnadshavare:
Hur fungerar det som du bor nu?

Hur fungerar skolan?

Atgarder

= Beddm behov av uppfoljning och aterbesok.

= Om den unga byter hemadress till annan stad, lagg extra stor vikt vid att
mojliggora uppfoljning eller 6verfora kontakten till en ny mottagning. Be den
unga om lov att genomfora detta och kom 6verens om en strategi.

Informera om mojligheten att s6ka ungdomsmottagning online.

Vid misstanke om att den unga personen far illa i nuvarande boendesituation,
gor orosanmalan.
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Hur ofta har du druckit alkohol
under det senaste aret?

0 Aldrig
1gang i manaden eller mindre
2-4 ganger i manaden
2 ganger i veckan eller mer

Bakgrund

Det ar viktigt att rutinmassigt fridga om alkoholanvandning hos unga eftersom unga 16per
storre risk dn vuxna att ta skada av alkohol. Nir det géller sexuell hélsa finns inga tydliga
bevis for att konsumtion av alkohol och droger leder till sexuell ohilsa, ddremot finns
samband mellan h6g konsumtion av alkohol och sexuellt risktagande (20). Sannolikt
finns gemensamma underliggande faktorer som exempelvis bristande omsorg eller andra
negativa erfarenheter som leder till ett generellt risktagande (18). Om personen &ar under
18 &r bor all alkoholkonsumtion f6ljas upp, oavsett méngd.
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Foljdfragor
Hur mycket dricker du vid varje tillfalle?

Hénder det att du dricker mycket pa helgerna?

Hur &r det nar du har alkohol i kroppen?

Var far du din alkohol ifrin?

Hur péverkar alkohol din vardag och relationer till andra?

Ar du orolig 6ver dina alkoholvanor?

Har du eller ndgon annan blivit skadad pa grund av att du druckit for mycket?

Ar din alkoholkonsumtion négot du skulle vilja f hjilp med?

Atgarder

7

Bedom behov av uppfoljning och aterbesok.

7

Riskbedémning med AUDIT.

7

Samverkan med andra: alkohol och drogenhet fér unga/vuxna, socialtjanst,
vardnadshavare/nirstiende med flera.

7

Konsultera eventuellt socialtjansten géllande orosanmélan och information
till virdnadshavare.
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Har du anvant droger?

Cannabis, amfetamin, heroin, LSD,
anabola steroider, poppers eller annan drog.

0 Aldrig
Ja, fér mer an ett ar sedan
Ja, under det senaste aret

Bakgrund

Det ar viktigt att rutinmassigt stilla frigor om droganvandning. Drogmissbruk kan fa
allvarliga konsekvenser, sdrskilt hos de riktigt unga. Ungdomar som brukar cannabis
eller andra droger utsitter sig i hogre grad dn andra unga for sexuella risker (21). Att dela
sprutor som vid intravenos droganvandning innebar 6kad risk for hepatit och hiv. Om
personen ar under 18 &r bor all droganvandning f6ljas upp.
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Foljdfragor

Hur ofta anviander du droger?

Vilka droger anvander du?

Vad fyller drogen for funktion for dig?

Hur péverkar droganvindningen din vardag och relationer till andra?

Vad fér din droganvandning for konsekvenser?

Hur far du pengar till droger?

Atgarder

7

Bedom behov av uppfoljning och aterbesok.

7

Riskbedémning med DUDIT.

7

Samverkan med andra: alkohol och drogenhet fér unga/vuxna, socialtjanst,
vardnadshavare/nirstiende m.fl.

7

Konsultera ev. socialtjansten géllande orosanmilan och information
till virdnadshavare.

- Rekommendera hepatit B vaccination till personer i injektionsmissbruk
(Kostnadsfri).

= Vid injektionsmissbruk, informera om sprututbytesverksamhet. I Véstra Gotalands-
regionen finns den p4 infektionskliniken SU Ostra Sjukhuset, Géteborg.
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Ar det ndgon som har begrinsat
eller kontrollerat dig nar det galler
t.ex. val av partner,umgange,
kladsel eller fritidsaktiviteter?

Ja
© nej

Vetinte

Bakgrund

Att en person forsoker kontrollera eller begransa ndgon annan &r ett sitt att visa makt och
dominans och inte sillan finns det inslag av svartsjuka. Ofta utévas kontrollen i form av
utfragning eller forhor, dér den som blir kontrollerad méaste redogora for allt hen har gjort,
vem hen har tréffat och var hen har varit. Kontrollen ar inte alltid sa latt att upptécka,

den har ocksa “snilla” former (22). Ibland sker kontrollen i en kollektivistisk kontext

med stod fran familjen eller slékten. Det ar det kollektiva perspektivet som kénnetecknar
kontrollen inom hedersrelaterat vald och fortryck, dar det oftast ar familjemedlemmars
sexualitet som kontrolleras for att inte familjens heder ska beflackas. Kontrollen kan ta sig
uttryck genom begransningar av livsutrymmet och hot om uteslutning. I mer extrema fall
kan hederstiankandet innebéra hot om vald, vald eller i varsta fall mord. Andra uttryck for
hedersrelaterat vald och fortryck kan vara kvinnlig konsstympning, barnéktenskap och
tvangsaktenskap (23). Omkring fem procent av ungdomar 16-25 ar lever i ett sammanhang
dir de inte ar helt fria att sjalva valja vem de ska gifta sig med (24).
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Foljdfragor

Nér hiinde det senast?

Vad var det som hinde?

Vem/Vilka var det som kontrollerade eller begransade dig?

Har det hint flera gdnger? Finns det risk att det hander igen?

Hur reagerade du i situationen och/eller efterat?

Kanner du dig radd for ndgon i din omgivning?

Har du berattat om det fér ndgon?

Hur har det paverkat dig?

Ar detta nigot du skulle vilja ha st6d kring?

Atgarder

>

v v ¥

Beritta att dessa handlingar kan vara brottsliga.
Erbjud dterbesok/uppfoljning.
Informera om vilket st6d som finns att fa i ndromradet eller pa nétet.

Om <18 &r och pagaende vald: informera igen om anméalningsplikten och gor en
orosanmilan till socialtjansten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare utsatthet.
Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmailan &r gjord.

Konsultera ev. socialtjansten gédllande anmailan och information till féraldrar.

Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmalan, se sida 69.
Om <18 ir, informera inte virdnadshavare eller annan slikt om anmélan.

Dokumentera dina iakttagelser och de atgiarder som vidtagits.
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Har du sjalv begransat eller
kontrollerat ndgon annan
enligt ovan?

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Kontroll dr en begransning av den andras frihet. Det ar att med makt eller hot ta eller
krava kontroll 6ver den andras liv. Det vanligaste i en relation med véld ar att kontrollera
var ndgon ar, vem nagon tréffar eller vad ndgon gor, men det kan ocks& handla om kladsel
eller utseende (22). Nar det giller kontroll inom hedersrelaterat vald och fortryck handlar
det oftast om att kontrollera en familjemedlems sexualitet och val av partner. Pojkar och
man kan bade vara de som blir utsatta och de som utsatter i en och samma kontext. De
utdvar ofta valdet, men kan ocksé vara kontrollerade av andra familjemedlemmar for att
véldet och fortrycket skall utévas enligt 6nskad norm och kultur (25). Det ar viktigt att
fraga vidare om hur kontrollen och valdet ser ut.
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Foljdfragor

Nér hiinde det senast?

Vad var det som hande?

Har det hint flera gédnger? Tror du att det kommer att hdnda igen?

Vem ir det du begrénsar eller kontrollerar?

Vad/Vem var det som fick dig att begréansa eller kontrollera en annan person?

Har du berittat om det har for ndgon annan?

Ar detta nagot du skulle vilja ha stod kring?

Atgarder

= Beritta att dessa handlingar kan vara brottsliga. Bekrafta samtidigt det positiva i
att besokaren berattat om sina erfarenheter, vilket tyder pa en fordandringsvilja.

Erbjud dterbesok/uppf6ljning.
Informera om vilket st6d som finns att fa i ndromradet eller pa nitet.

Vid oro for barn under 18 ar, informera igen om anmalningsplikten och gor
en orosanmalan till socialtjainsten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare
utsatthet.

= Vid misstanke om brott, Gvervig att gora en polisanmaélan, se sida 69.
Om <18 ir, informera inte virdnadshavare eller annan slikt om anmélan.

= Dokumentera dina iakttagelser och de atgarder som vidtagits.




Har du varit utsatt for fysiskt
eller psykiskt vald?

Fysiskt vald ar t.ex. att bli slagen, sparkad, knuffad eller pa annat satt
skadas. Psykiskt vald ar t.ex. att bli krdnkt, fornedrad, hotad, trakasserad
eller mobbad. Vald kan dven ske via mobil eller dator. Flera svar méjliga.

Ja, fysiskt vald
Ja, psykiskt vald

O Nej

Vetinte

Bakgrund

Unga ar i storre utstrackning &n &dldre utsatta for vald och hot. Unga kan ocksé vara utsatta
i flera sammanhang parallellt. Férutom i sin egen familj kan de vara utsatta i sin
parrelation, av bekanta eller av okdnda. Unga beréttar sillan sjdlvmant om de ar utsatta
for vald i ndra relation (26). Det ar extra viktigt att uppmarksamma vald bland unga,
eftersom unga inte har vuxnas referensramar for vad som ar "normalt” och vad som ar ok
att gora mot sin partner. Unga definierar véld pa ett annat sitt och kanske inte inser att
de fula orden, kontrollen i att skicka massor av sms eller knuffen i ett brak faktiskt ar vald
(27). Att vara utsatt for fysiskt eller psykiskt vdld under barndomen eller ungdomstiden
innebar en 6kad risk for bade fysisk och psykisk ohélsa dven senare i livet. Den mest
véldsutsatta gruppen bland unga dr homosexuella unga mén och transpersoner, det visar
flera studier och darfor 4r unga hbtq-personer sérskilt viktiga att uppmérksamma (4).
Ungefir halften av alla unga i dldrarna 16-25 har nagon gang utsatts for krankningar pa
nitet jAmfort med bara en av tre i dldrarna 31-40 ar. Tjejer rapporterar utsatthet i nagot
hogre grad an killar (28).
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Foljdfragor

Vad var det som hande?

Nar hiande det?

Vem/vilka var det som utsatte dig?

Har det hint flera gdnger? Finns det risk att det hander igen?

Hur reagerade du i situationen och/eller efterat?

Har du berittat om det for ndgon?

Hur har det paverkat dig?

Ar detta nagot du skulle vilja ha stod kring?

Atgarder

>

v v v

Beritta att vald ar ett brott.
Erbjud aterbesok/uppfoljning.
Informera om vilket stod som finns att fa i ndromradet eller pa nitet.

Om <18 ar och pigdende véld: informera igen om anmailningsplikten och gor en
orosanmilan till socialtjansten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare utsatthet.
Vid behov kan du informera andra berérda inom verksamheten om

att anmalan ar gjord.

Konsultera ev. socialtjansten gédllande anmailan och information till foraldrar.

Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmalan, se sida 69. Om
<18 ar och véld i hemmet, informera inte vardnadshavare eller annan slakt
om anmaélan.

Dokumentera dina iakttagelser och de dtgiarder som vidtagits.
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Har du sjalv utsatt nagon annan
for fysiskt och/eller psykiskt vald
enligt ovan?

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Killar &r oftare inblandade i vldshandelser jamfort med tjejer. I statistiken 6ver
misstdnkta for misshandelsbrott i 8ldrarna 15-20 ar framgar det att killar star for ca

80 procent av fallen. Det verkar jamna ut sig med &ren, d& 35 procent av misstankta

for misshandel i ldrarna 21 och dldre ar kvinnor. Tjejer i tondren utsitter oftast andra
jamnariga tjejer, medan vuxna kvinnor 6ver 21 utsitter vuxna kvinnor och mén samt barn.
Killar i tonéren utsatter jamnariga tjejer och killar och dven vuxna man. Valdet mot vuxna
kvinnor verkar 6ka nér de sjédlva blir vuxna (29). Unga killar som utsétter sin partner for
vald erkidnner ofta valdet, men nér de ska forklara valdet skyller de p& partnerns beteende.
De omdefinierar ofta det som hant och kallar det for "brak”. De tycker det ar jobbigt att
beritta om valdet for andra av rédsla for att bli sedda som en som ut6var vald i néra
relation (26). Ungefir 30 procent av unga i dldrarna 16-25 ar uppger att de har eller att de
inte vet om de har gjort nagot pa natet som kan ha krankt ndgon annan. Killar anser sig i
nagot hogre grad 4n tjejer ha gjort ndgot krankande (28).
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Foljdfragor
Nar hiande det?

Vad var det som hande?

Vem eller vilka har du utsatt?

Har det hint flera gnger? Tror du att det finns en risk att det hdnder igen?

Har du berittat om det for ndgon annan?

Ar det hir nagot du skulle vilja fa stod kring?

Atgarder

= Beritta att vald ar ett brott. Bekrifta samtidigt det positiva i att bes6karen berattat
om sina erfarenheter, vilket tyder pa en forandringsvilja.

Erbjud dterbesok/uppfoljning.
Informera om vilket st6d som finns att fa i ndromradet eller pa nétet.

Om <18 &r och pagaende vald ; informera igen om anmalningsplikten och gor

en orosanmalan till socialtjinsten. Orosanmilan kan dven beaktas vid tidigare
utsatthet. Vid behov kan du informera andra berérda inom verksamheten om att
anmalan ar gjord.

Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmalan, se sida 69.

Dokumentera dina iakttagelser och de dtgiarder som vidtagits.
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Har du varit utsatt for nagot av
foljande mot din vilja?
Géller aven via mobil eller dator.

- sett ndgon blotta sig, att ndgon tafsat pa dig, tagit emot eller
skickat avkladda bilder

- onanerat at ndgon eller haft vaginalt-, oralt- eller analt sex

Ja
O Nej

Vetinte

Bakgrund

Personer som utsatts for sex mot sin vilja uppvisar samre fysisk och psykisk hilsa (4),

de har ocksé fler sociala problem i hemmet (30). I en stor svensk sexualvanestudie av
unga mellan 15-29 r svarade 20 procent av pojkarna och 30 procent av flickorna att de
varit med om nagon form av sexuell handling mot sin vilja under det senaste aret (21).
Oftast handlar det om jaimnériga forévare. Det finns samband mellan att ha sexkontakter
online, sexuellt risktagande, simre psykosocial hilsa och att ha varit utsatt for sexuella
overgrepp (31). Ytterst fa, 18 procent av tjejer och 9 procent av killar, berattar nagot for

yrkesverksamma (8).
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Foljdfragor

Vad var det som hinde? Nar héinde det senast?

Har du berattat om det for ndgon?

Har du gjort polisanmalan (och DNA-sparsiakring)? Har det hént flera ganger?

Tror du att det finns en risk att det hander igen?

Ar detta nagot du skulle vilja ha hjilp och stod for?

Har du haft sex online eller skickat avkladda filmer/bilder pa dig sjilv, av egen vilja?
Till kénd eller okdnd person?

Atgarder

= Beritta att dessa handlingar &r brottsliga om det inte fanns uttryckt frivillighet,
aven kallat samtycke, till alla handlingar.

= Erbjud aterbesok, samtalskontakt.

= Om <10 dagar sedan Gvergrepp, ombesorj rattsmedicinsk undersékning med
DNA-sparsikring, d&ven om polisanmalan inte ar aktuell just nu.

= Graviditetstest eller akut preventivimedelsmetod inom 5 dygn
(akut p-piller eller kopparspiral).
= Hiv/STI/hepatit-provtagning.
= Informera om jourtelefoner, organisationer eller andra instanser som erbjuder

stod vid sexuella 6vergrepp.

= Samverkan med andra: skola, specialiserade mottagningar, psykolog, socialtjanst,
vardnadshavare/nirstdende m.fl.

= Om <18 ar och pagaende vald; informera igen om anmalningsplikten och gor
en orosanmalan till socialtjinsten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare
utsatthet. Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmaélan
ar gjord.

= Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmalan, se sida 69.

= Dokumentera dina iakttagelser och de dtgirder som vidtagits.
43




Har du sjalv tafsat, skickat eller
kravt avkladda bilder, eller utfort
nagon annan sexuell handling
mot en persons vilja?

Ja
© Nej

Vetinte

Bakgrund

Sexuella 6vergrepp rapporteras i hogre grad av unga mén, fem procent (32), jamfort
med unga kvinnor, en procent (33). Unga mén som tvingat sig till sex har oftare dn
kontrollgrupper varit utsatta for sexuella 6vergrepp, har ett 6kat sexuellt riskbeteende
och 6kad sexuell lust (32). Det ar vanligt att gruppen ser mycket pa pornografi, det finns
dock inga vetenskapliga beldgg for att konsumtion av pornografi 6kar risken for att begé
sexuella 6vergrepp (orsakssamband). Det ar viktigt att komma ihag att anvindning av
pornografi for de allra flesta ar en del av en hilsosam sexualitet.
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Foljdfragor

Vad var det som hande?

Hur forsdkrar du dig om att sexet dr 6msesidigt och onskat?

Ar tjatsex eller grazonsex nigot du har erfarenhet av?

Upplever du tvadngsmassighet kring sex, t.ex. att du inte kan stoppa dig sjalv,
eller att du gor saker du egentligen inte vill?

Vet du vad skillnaden &ar mellan laglig och olaglig porr?

Brukar du titta pa porr?

Ar det nagot kring ditt porrtittande som du funderar pA eller inte trivs med?

Atgarder

=>» Beritta att dessa handlingar 4r brottsliga om det inte fanns uttryckt frivillighet,
aven kallat samtycke. Bekrifta samtidigt det positiva i att besokaren berattat om
sina erfarenheter, vilket tyder pd en forandringsvilja.

7

Erbjud aterbesok, samtalskontakt.
=> Hiv/STI/hepatit-provtagning.

> Information om Preventell.se eller andra instanser som erbjuder st6d kring o6nskad
sexualitet.

7

Samverkan med andra: socialtjinst, specialmottagning med flera.

= Om <18 ar och pagéaende vald; informera igen om anmélningsplikten och gor en
orosanmilan till socialtjansten. Orosanmalan kan @ven beaktas vid tidigare utsatthet.
Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmélan 4r gjord.

7

Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmadlan, se sida 69.

= Dokumentera dina iakttagelser och de dtgirder som vidtagits.




Har du under din uppvaxt
upplevt att nagon i din familj
utsatts for fysiskt, psykiskt
eller sexuellt vald?

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Att som barn uppleva vald i familjen och se eller hora en omsorgsperson bli utsatt for vald
ar en allvarlig form av psykiskt vild mot barnet som kan ge lika allvarliga konsekvenser
som om barnet utsitts direkt for fysiskt eller psykiskt vald. Risken att barn utvecklar
psykisk ohalsa okar ju mer omfattande och svéra upplevelser som barnet har varit utsatt
for och det finns flera studier som visar att valdsutsatthet i barndomen ger negativa
konsekvenser i form av psykisk och fysisk ohélsa dven i vuxen alder (4).
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Foljdfragor

Vad var det som hande?

Nar hande det?

Har det hint flera gdnger? Finns det risk att det hander igen?

Har du berattat om det fér ndgon?

Hur har det paverkat dig?

Har du syskon? Vilken alder har de?

Atgarder

>

7

7

Erbjud dterbesok/uppfoljning.
Informera om vilket st6d som finns att fa i ndromradet eller pa nétet.

Om <18 &r och pagaende vald i hemmet; informera igen om anmailningsplikten
och gor en orosanmalan till socialtjinsten. Orosanmilan kan &ven beaktas vid
tidigare utsatthet och/eller om syskon <18 ar utsatts eller bevittnat vald. Vid
behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmaélan ar gjord.

Konsultera ev. socialtjansten gédllande anmailan och information till
vardnadshavare.

Dokumentera dina iakttagelser och de dtgiarder som vidtagits.




Hur gammalvar du
forsta gangen du hade
sex med nagon?

Om14 arelleryngre

Bakgrund

Sexdebut fore 15 ars alder har starkt samband med sexuellt risktagande och erfarenhet

av sexuellt vald (34). Sex mellan en person 6ver 15 ar och en person under 15 ar ar
olagligt och raknas juridiskt som valdtakt mot barn, sexuellt Gvergrepp mot barn eller
sexuellt utnyttjande av barn. I lagen star det dock ocksa att man inte ska domas om det ar
uppenbart att det inte handlat om négot 6vergrepp, till exempel 6msesidigt sex mellan en
14- och en 15-aring. Preskriptionstid for eventuellt brott ar 15 r efter myndighetsélder.
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Foljdfragor

Hur var den forsta gdngen du hade sex med ndgon? Var det ett eget val?

Hade du druckit alkohol forsta gingen du hade sex med nagon?

Hur gammal var din partner?

Atgarder

= Beddm behov av uppfoljning och aterbesok, mer relevant om yngre besokare,
samt om sexdebuten varit ofrivillig/skraimmande/sméartsam.

Vig in tidig sexdebut i helhetsbedomningen.

Vid behov informera om sexualbrottslagstiftning.
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Hur manga personer
har du haft sex med under
de senaste 12 manaderna?

Galler aven via mobil eller dator
Om 3ellerfler

Bakgrund

Att ha manga sexpartners kan, men behover inte, vara uttryck for ett sexuellt riskbeteende,
dvs. att ha sex som riskerar 6verforing av STI, oplanerad graviditet eller farliga situationer.
Att ha haft eller ha flera sexpartners ar den starkaste riskfaktorn for STI. Orsaken &r att
det finns ett samband mellan att ha ménga partners och att inte alltid anvinda kondom.
Risken for klamydia berdknades i en svensk studie mer &n dubbleras for varje intervall

0-1, 2-3, 4-5, 5-10 partners (2). D.v.s. risken Okar patagligt redan vid tva eller fler partners
under det senaste dret. Parallella relationer 6kar risken for STI ytterligare.

Det finns samband mellan att ha sexkontakter online, sexuellt risktagande, simre
psykisk hélsa och att ha varit utsatt for sexuella 6vergrepp (31). Sex kan ocksa anviandas i

dngestlindrande syfte, dvs. som en sjdlvskada, se vidare fréga 20 (6).

Var uppmarksam pa att ett mycket stort antal partners kan vara tecken pa tvAngsmassig
anviandning av sex. Lagg tid pa fragan och still foljdfragor.
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Foljdfragor
Ar det fasta eller tillfilliga partners du triffar?

Hur brukar du ha sex: analt, vaginalt, oralt etc.?

Brukar du anvanda alkohol eller droger i samband med sex?

Finns risk for hiv/STI/graviditet?

Nér testade du dig senast for hiv/STI/graviditet?

Hur far du kontakt med dina partners?

Har du haft sex online eller skickat avkladda filmer/bilder pé dig sjalv?
Var det frivilligt?

Atgarder

7

Bedom behov av uppfoljning och aterbesok.

7

Informera om 6verforingsrisk vid olika sexuella praktiker: vaginalt, analt och oralt.

7

Graviditetstest eller akut preventivimedelsmetod inom 5 dygn (akut p-piller
eller kopparspiral.)

Hiv/STI/hepatit-provtagning.
Preventivmedelsradgivning.

Sakrare sex- och kondomsamtal.

v v v Y

Vid misstanke om tvingsmassig anvandning av sex, remiss till
exempelvis sexologmottagning/psykiatrisk mottagning.

v

Om sex anvénds i dngestlindrande syfte eller som sjilvskada, se friga 20.
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Hur ofta anvinder du och dina
parthers kondom eller slicklapp
som skydd mot kénssjukdomar?
O Autid

Ibland
Aldrig

Bakgrund

Kondomanvéndning varierar med flera faktorer. Det dr vanligt att unga bedomer om det
finns risk for STI eller inte utifrdn partnern och situationen (35). T.ex. bedoms fast partner
och tillfallig partner olika och ndgon man kianner kan kannas siker. Det ar litt att glomma
att risken for STI paverkas av om ens sexpartner dven har sex med andra. Det &r vanligt
att ungdomar séger att de tdnkt anvinda kondom, men att det sen kommer négot hinder,
som att inte ha kondom tillgénglig, att vara osédker pa att inte klara att anvinda kondom
eller svarigheter att kommunicera om kondom. Ménga har inte fatt hjalp att hitta en
kondom som funkar bra, utan tror att alla &r samma. Kondomer ser olika ut och storlek
liksom andra kvalitéer behover diskuteras. Dartill varierar kondomanvandningen med
sexuell praktik. Exempelvis ar kondomanvéndning valdigt ovanligt vid oralsex och lag

vid analsex (36). Det 4r ménga besokare som kommer for att himta kondomer. Att bara
ha en skal med kondomer i vintrummet &ar inte nog. Att ha ett ordentligt sikrare sex- och
kondomsamtal som journalfors, ar att ta dessa besok pa allvar. Tank pd att alla oavsett kon
har ritt till samtal om sikrare sex och kondomer/slicklappar.
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Foljdfragor
Nir testade du dig senast for hiv/STI/hepatit?

Hur ofta brukar du testa dig for hiv/STI/hepatit?

Har du nigra symtom, till exempel att det svider nir du kissar?

Ar du orolig for att ha hiv/STI/hepatit?

Med vilka partners och typ av sexuell praktik anvinder du kondom/slicklapp?

Vad beror det pé att du inte anvéander det?

Brukar du ha med dig kondom/slicklapp?

Har du fatt ndgon undervisning i sékrare sex eller hjalp att vilja ratt skydd?

Atgarder

7

Informera om smittorisk vid olika sexuella praktiker: vaginalt, analt och oralt.
Hiv/STI/hepatit-provtagning.

Sakrare sex- och kondomsamtal.

v v ¥

Preventivmedelsradgivning.
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Hur ofta anvander du eller
dina partners skydd mot
graviditet?

O Autid

Ibland

Aldrig

Vetinte
© Ejaktuelt

Bakgrund

Unga (kvinnor) behover hogeffektiva preventivimetoder, eftersom fertiliteten ar hog. De
har ofta svarare att anvinda metoder som &r beroende av en regelbunden livsstil och
dagligt kom-ihag, till exempel p-piller, jimfort med dldre. P-piller ar inget bra alternativ
for dem som har svart att komma ihag sina piller utan da bor istallet 1angtidsverkande
preventivimedel rekommenderas. Inom 5 dygn efter oskyddat samlag kan akut
preventivimedelsmetod anvindas som graviditetsskydd (akut p-piller eller kopparspiral).
Det ar viktigt att komma ihég att akut p-piller inte 4r en siker metod nar LH-stegring infor
agglossning redan kan ha startat, valj da istéllet kopparspiral. I manga heterosexuella
kontakter forlitar sig den ena pa att partnern anviander spiral eller hormonella
preventivimedel, utan att anvinda kondom. Glom inte bort att vissa personer har en
graviditetsonskan och darfor inte skyddar sig, det finns ocksa de vars praktik inte kan leda
till graviditet.
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Foljdfragor
Vilket graviditetsskydd anvander du/ni nu?

Hur tycker du det fungerar for dig?

Ar du orolig for graviditet?

Glommer du p-piller/kondom ibland?

Atgarder

= Beddm behov av uppfoljning och aterbesok.

= Graviditetstest eller akut preventivimedelsmetod inom 5 dygn
(akut p-piller eller kopparspiral).

Hiv/STI/hepatit-provtagning.
Preventivmedelsradgivning.

Sakrare sex- och kondomsamtal.
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Har du, eller har du haft
klamydia, gonorré, syfilis,
hepatit eller hiv?

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Tidigare eller pagdende STI innebér forhdjd risk for en ny infektion (37). Detta samband
forklaras dels av upprepat beteende (inte anvinda kondom), men i vissa fall ocksa
medicinskt, exempelvis genom att slemhinnor kan vara skadade av en pagdende STI. I
vastvarlden ser vi en 6kning av allvarliga STI:er som gonorré och syfilis, vilket ar viktigt
att tdnka pd vid rddgivning och nir provtagning genomfors. Att ha, eller ha haft hiv/STI/
hepatit kan kdnnas stigmatiserande och vara forenat med oro (38). Utgéd inte fran att alla
ar hiv/hepatit-negativa, &ven om det ar ovanligt si finns det unga som béde far och lever
med kronisk hepatit eller hiv i Sverige idag. Dessa infektioner paverkar i hog grad den
psykiska och sexuella hélsan och dessa individer kan vara i sarskilt behov av stod och
radgivning. Tank pa att personer som inte sjilva har hiv/hepatit kan leva med ngon som
har dessa infektioner.
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Foljdfragor
Vilken STI? Nér var det? Fick du behandling?

Nir testade du dig senast for hiv/STI/hepatit?

Hur ofta brukar du testa dig f6r hiv/STI/hepatit?

Har du nagra symtom nu?

Ar du orolig for att ha hiv/STI/hepatit?

Med vilka partners och typ av sexuell praktik anvinder du kondom?

Brukar du ha med dig kondom?

Har du fatt ndgon undervisning i kondomanvandning eller hjalp att vélja ratt kondom?

Atgarder

7

Bedom behov av uppfoljning och dterbesok.
Informera om Gverforingsrisk vid olika sexuell praktik, dven anal- och oralsex.

Sakrare sex- och kondomsamtal.

v vV

Preventivmedelsradgivning.




Har du eller nagon partner blivit
oplanerat gravid?

Ja
O nej

Vet inte

Bakgrund

Personer som tidigare gjort abort 16per 6kad risk att bli oplanerat gravida igen.

Av abortsokande personer har 40 procent tidigare genomgatt en eller flera aborter (3).
Motsvarande siffra bland man som varit involverade i en abort ar 32 procent (21). En
forklaring till detta ar att dessa personer inte har fatt tillracklig vigledning for att hitta ett,
for dem, vilfungerande preventiviedel. Exempelvis kan biverkningar gora att man inte
tar sina p-piller som forskrivet, eller okunskap att man tror att alla kondomer ar lika. En
annan forklaring ar begrénsad tillgang till spiralinsattning i anslutning till aborten. For
personer med erfarenhet av oplanerad graviditet bor 1angtidsverkande preventivmedel
rekommenderas (39). Om personen anger “vet inte” s undersok detta vidare. Ar
personen orolig for att vara/bli fordlder utan att veta om det, eller mot sin vilja?

58



Foljdfragor

Hur ménga génger har du/din partner varit gravid?

Fortsatte graviditeten?

Hur var det for dig?

Ar du orolig for graviditet?

Har du anvént akut p-piller? Upprepade akut p-piller?

Har du fungerande preventivmedel idag?

Kéanner du till skillnader mellan hur sidkra olika preventivmedel ar?

Atgarder

7

Bedom behov av uppfoljning och aterbesok.

7

Samtalsstod.

7

Graviditetstest eller akut preventivmedelsmetod inom 5 dygn
(akut p-piller eller kopparspiral).

Preventivmedelsradgivning (rekommendera ldngtidsverkande preventivmedel).
Sakrare sex- och kondomsamtal.

Samverkan med andra: abortmottagning med flera.
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Har du anvant sex for att avsiktligt
skada dig sjalv eller for att hantera
jobbiga kanslor?

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Sex som sjidlvskada innebar att man soker sexuella situationer som kan ge fysisk eller
psykisk skada. Beteendet fyller samma funktion som icke suicidal sjdlvskada d.v.s. att det
anvinds for att hantera jobbiga kinslor eller handelser. Funktionen kan ocksé vara att ge
positiv eller negativ bekriftelse och ar ett beteende som kan vara svart att bryta (6).

I en stor svensk studie av ungdomar i 18 ars élder svarade 3.2% av tjejerna och 0.8% av
killarna att de hade erfarenhet av att avsiktligt skada sig sjdlva med sex (16).

Beteendet kan ta sig uttryck pa manga olika sétt, s& som att man har sex med personer
som man inte &r intresserad eller attraherad av, att man utsatter sig for fysiskt eller
sexuellt vald, fornedring, sexuellt risktagande genom ménga sexpartners eller oskyddat
sex, destruktiva relationer eller sex mot ersittning (6).

Sex som sjalvskada ar starkt kopplat till tidigare sexuella 6vergrepp (75%) och déligt
psykiskt maende inklusive posttraumatisk stress (PTSD). Det ar vanligt att dessa personer
varit i kontakt med sjukvarden for exempelvis depression, dngest, dtstorningsproblematik
och sjalvmordsforsok. Inom hbtg-gruppen har fler erfarenhet av sex som sjélvskada (14).

Beroende pé situationen kan sex som sjalvskada vara fraga om sexualbrott.
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Foljdfragor

Pé vilket sitt har du haft sex som sjalvskada?

Har det hant flera gnger? Hur ofta?

Vem traffar du? Hur soker du kontakt?

Finns det risk att du skadas allvarligt fysiskt?

Vad fyller sjalvskadandet for funktion for dig?

Hénder det att du kdnner som att svira upplevelser faktiskt hdnder igen, att du
aterupplevelser hiandelsen?

Har du problem att somna eller att sova ihallande? Har du mardrommar?

Forsoker du undvika yttre pAminnelser om den stressfyllda erfarenheten,
till exempel att undvika méanniskor, situationer eller platser?

Téanker du ibland negativa tankar om dig sjalv? T. ex. "Jag ar dalig, det ar nagot fel

pé mig."

Kanner du dig ofta orolig sé att det ndstan kinns outhardligt?

Har du tdnkt att du skulle kunna ta livet av dig?

fortsdttning foljer pa ndsta sida 61




Atgarder

62

Beritta att personen kan ha varit utsatt for sexualbrott.
Erbjud aterbesok, samtalskontakt.
Preventivmedelsradgivning.
Hiv/STI/hepatit-provtagning.

Vid misstankar om posttraumatisk stress (mardrémmar, flashbacks, hoga
angestnivaer och undvikande): ldkarbed6mning, remiss till vardcentral eller
psykiatrisk mottagning for traumabearbetning.

Vid hoga éngestnivaer eller sjalvmordstankar: lakarbedomning, remiss till vardcentral
eller psykiatrisk mottagning. Akut remiss.

Terapi for kdnslohantering for att hitta ett mindre destruktivt sitt att hantera jobbiga
kinslor och hiandelser (Dialektisk beteendeterapi, DBT).

Samverkan med andra till exempel vardnadshavare, skolkurator, socialtjanst.

Om <18 &r och pagaende problematik: informera igen om anmélningsplikten och

gor en orosanmalan till socialtjansten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare
utsatthet. Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmailan
ar gjord.

Konsultera ev. socialtjansten géllande anmélan och information till vdrdnadshavare.
Vid misstanke om brott, 6vervig att géra en polisanmaélan, se sida 69.

Dokumentera dina iakttagelser och de dtgirder som vidtagits.






Har du nagon gang fatt
ersattning eller betalnhing
for sexuella tjanster?

Galler dven via mobil eller dator. Ersattning kan t.ex.
vara pengar, alkohol, cigaretter, droger, boende, mat,
saker, resor m.m.

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

Studier visar att 1-2 procent av unga pa gymnasiet har fatt ersattning for sex, fler pojkar
an flickor (40). Det finns bade kinslomassiga och materiella orsaker till beteendet, sd som
att man mér psykiskt déligt, vill ddmpa angest, som del i ett sjdlvskadebeteende eller for
att fa pengar eller droger, men det kan ocksa vara positiva orsaker s& som att det ar roligt
och spannande (41). Oavsett underliggande orsak har de i hogre grad upplevt sexuella
overgrepp och ménga har erfarenhet av fysiskt och psykiskt vald. Ungdomar som tagit
emot ersattning for sex av kdnslomaissig anledning ar en sérskilt utsatt grupp. Kontakter
sker ofta Gver nitet.

Om personen visar tecken pa riskutsatthet, men har svarat nej pa frigan, kan du stélla

fragor for att 6ppna upp ett samtal om dmnet. T.ex. Har du blivit erbjuden ersattning for
sex, men tackat nej? och Kanner du nigon annan som har haft sex mot ersittning?
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Foljdfragor

Vad var det som hiande? Har det hant flera ganger?

Har du berittat om det for ndgon?

Har du funderat pa detta efterat?

Hur kom det sig att du fick ersattning for sex?

Har det paverkat hur du mér?

Atgarder

>
>

L T T

7

7

Erbjud aterbesok, samtalskontakt.

Informera om att det inte ar olagligt att ta emot ersittning for sex men att det
ar olagligt att ge ersittning.

Graviditetstest eller akut preventivmedelsmetod inom 5 dygn
(akut p-piller eller kopparspiral).

Hiv/STI/hepatit-provtagning.
Preventivmedelsradgivning.
Séakrare sex- och kondomsamtal.

Samverkan med andra: virdnadshavare, skolkurator, socialtjanst, BUP,
vuxenpsykiatrin m.fl.

Information om Mika-mottagningen, Pegasus RFSL Ungdom eller andra
verksamheter som erbjuder stod till personer med erfarenhet av sex mot ersattning.

Om <18 ar och pagaende; informera igen om anmailningsplikten och gor en oros-
anmalan till socialtjansten. Orosanmailan kan dven beaktas vid tidigare utsatthet.
Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmaélan &r gjord.

Konsultera ev. socialtjansten géllande anmailan och information till virdnadshavare.
Vid misstanke om brott, 6vervig att gora en polisanmalan, se sida 69.

Dokumentera dina iakttagelser och de dtgirder som vidtagits.




Har du ndgon gang gett nagon
ersittning/betalat for sexuella
tjanster i Sverige eller utomlands?

Géller aven via mobil eller dator

Ja
O nej

Vetinte

Bakgrund

I en stor sexvanestudie frdn 2009 angav 5 procent av pojkar och 0,5 procent av flickor
15-29 ar att de ndgon géng gett ersittning for sex (21). Runt hélften av de som képer sex
av ungdomar ir sjélva 25 ar eller yngre (8). Kunskapen om ungdomar som koper sex ar
begransad. En undersokning av manliga sexkopare i dldrarna 18-65 ar visade att méan
som koper sex i hogre grad dn icke sexkdpare har varit utsatta for sexuella 6vergrepp eller
fysiskt véld, har ett hogt antal sexpartners, dr upptagna av sex och ar aktiva pé internet i
sexuella syften. De har ocksé en hogre alkohol- och drogkonsumtion (42). I Sverige ar det
olagligt att kopa sex (sexkopslagen).
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Foljdfragor

Vad var det som hiande? Har det hant flera ganger?

Har du berittat om det for ndgon?

Har du funderat pa det efterét?

Hur kommer det sig att du betalat for sex?

Har det paverkat hur du mar?

Ar detta nagot du skulle vilja ha stod kring?

Brukar du titta pa porr?

Ar det nigot kring din porrkonsumtion som du funderar pa eller inte trivs med?

>o

tgéarder

Erbjud aterbesok, samtalskontakt.

Informera om att det i Sverige &r det olagligt att kopa sex enligt sexkopslagen.
Hiv/STI/hepatit-provtagning.

Preventivmedelsradgivning.

Sakrare sex- och kondomsamtal.

L2 K 7 7 A

Information om Preventell.se eller andra instanser som erbjuder stod kring
oonskad sexualitet/sexkop.

7

Samverkan med andra: socialtjanst, specialmottagningar tex. KAST
(kopare av sexuella tjanster), psykiatriska mottagningar m.fl.

= Om <18 r och pagdende: informera igen om anmalningsplikten och gor en oros-
anmalan till socialtjansten. Orosanmaélan kan dven beaktas vid tidigare handelser.
Vid behov kan du informera andra inom verksamheten om att anmailan &r gjord.

2 Konsultera ev. socialtjénsten gillande anmilan och information till virdnadshavare.

7

Vid misstanke om brott, 6vervig att géra en polisanmaélan, se sida 69.

= Dokumentera dina iakttagelser och de dtgirder som vidtagits.




Juridik

Tystnadsplikt

Tystnadsplikt dr en viktig princip inom hélso- och sjukvarden nir unga séker vard. Om
du fér reda pa saker som oroar dig dr det viktigt att tillsammans med den unga utreda vad
som hint. Om det finns anledning att kontakta virdnadshavare/nérstdende eller géra en
orosanmalan, bor det i storsta maéjliga mén ske efter medgivande frdn den unga. Det finns
fall da tystnadsplikten kan behova brytas utan medgivande, det bor dock aldrig ske utan
att du grundligt informerar den unga forst. Vi rekommenderar att man i vintrummet eller
i borjan av ett besok informerar om tystnadsplikten och i vilka fall den kan behéva brytas.
Ett sitt att gora detta ar genom att ha Sexit-affischer, dar den informationen framgér, vl
synliga. Affischer finns tillgdngliga for nedladdning pa www.srhr.se och
www.vgregion.se/sexit.

Anmadlan enligt kap 14 § 1 Socialtjanstlagen

All personal ar skyldig att genast anmaila till socialtjainsten om de i sin verksamhet

far kinnedom om eller misstanker att ett barn far illa (0-18 &r). Det viktiga ar att
socialtjansten far kinnedom om att ett barn far illa eller att misstanke finns om att

barn far illa. Anmélningsskyldigheten intréder alltsé redan vid misstanke om att nagot
forhallande foreligger som kan innebéra att socialndmnden behover ingripa till ett barns
skydd. En bedémning av om socialnimnden behéver ingripa kan inte goras av ndgon
annan myndighet dn denna (11).

Den som Gverviger att gora anmaélan kan konsultera lokalt socialkontor innan anmaélan
gors. Detta kan goras utan att barnets identitet rgjs. En konsultation kan aldrig ersétta en
anmalan om det finns skal att gora en sddan. Vid akuta drenden pa vardagar under dagtid
kontaktas socialtjansten i respektive kommun/stadsdel. Vardagar efter kontorstid samt
helger kontaktas socialjouren i respektive kommun/stadsdel.
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Se lankar till
fordjupningsmaterial
pasida74omdu
vill ha ytterligare
kunskap.

Brottsmisstanke

Nar det giller misstanke om brott mot barn under 18 ar

enligt BrB kap. 3, 4 och 6, s& har hilso- och sjukvérden en mojlighet, men inte en
skyldighet, att gora en polisanmilan parallellt med orosanmilan till socialtjdnsten.
Det kan vara viktigt for att fi en skyndsam handliaggning i dessa drenden och det
behovs inget medgivande frén den unga. Nar det géller vuxna 6ver 18 ar ska en
polisanmaélan i mgjligaste man ske med personens medgivande. Om personen inte vill
ge sitt medgivande, kan man som personal i vissa fall bryta sekretess/tystnadsplikt
och gora en polisanmaélan utan samtycke. Vid minsta osikerhet gar det alltid att ringa
anonymt och radgora med polis eller aklagare. Om den missténkta garningen har ett
straffvarde p& minst ett ar kan en polisanmailan goras utan samtycke. Vid forsok till
brott maste straffvirdet vara minst tva ar. For att kunna férebygga och forhindra brott
inéra relationer har en sekretessbrytande bestimmelse inforts i offentlighets- och
sekretesslagen, OSL. Den innebér att personal inom socialtjinsten och hilso- och
sjukvarden under vissa forutsattningar far lamna uppgifter till Polismyndigheten

i syfte att forebygga allvarligare brott. Att bryta tystnadsplikten och gora en
polisanmilan utan samtycke ar naturligtvis inget beslut som ska fattas lattvindigt och
ett samtycke ar att efterstrava. Som personal bor man alltid rddgéra med kollegor och
niarmaste chef infor en eventuell anmailan.
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Fordjupningsmaterial

www.srhr.se

W Sexit (material, information, utbildningsdatum och
kontaktuppgifter)

3 Utbildningen Hbtg och normer

8 Arliga konferensen Sexualitet, unga och skolans roll - SUSR.
www.vgregion.se/ksh

Aktuella uthildningar och konferenser
SRHR pa HVB

Bildstéd om SRHR och hbtq

Boka SRHR tolk

STI-provtagningsmall

Nyhetsbrevet SRHR-nytt

Saker, sdkrare sidkrast - en handbok om sdkrare sex.

K ¢ ¢ ¢ ¢« ¢« ¢ ¢

Sex pa arbetstid - en podd om SRHR fér dig som
arbetarinomvarden.

N Sexit (material, information, utbildningsdatum och kontakt-
uppgifter)

3 Broschyrom PrEP.

9 Kondom-mattband
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http://www.srhr.se
http://www.vgregion.se/ksh 

www.valdinararelationer.se

K ¢ ¢ ¢

2

Material omvald i ndra relationer och att fraga om vald
Genvégar till forskning om vald

Regionala medicinska riktlinjer

Foldrar och hjalpkort

Kontaktuppgifter

www.vgregion.se/smittskydd

|
|

STlI-provtagningsmall

Rutiner for smittsparning
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Egna anteckningar
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Samtal om sexuell hdlsaoch
erfarenhet av vald

Dessa fragor stélls for att kunna ge battre vard och stod. Att svara ar frivilligt, du véljer sjélv
vilka frigor du vill svara pa och vilka svarsalternativ som stimmer bast pa dig.

[
sexit

1. Hur gammal ar du? ar

Besokare under 18 ar

~

2. Vilket kon har du?

Med kon menar vi konsidentitet, Kvinna Man Annat Vet inte
det kén som du kénner dig som. O O O ]
3. Vilken sexuell orientering Heterosexuell Homosexuell Bisexuell Annan Vet inte
har du? O O O O O
Med férélder/ Med kompis/ 1 familjehem/
4. Hur bor du? vardnadshavare partner pd HVB Ensam Annat sitt
O O O O O
A 1 gang i médnaden 2—4 ganger i 2 ginger i veckan
5. :l:::: ﬁ(f:ia dI;: ;::ads;:c&k:; t? Aldrig eller mindre ménaden eller mer
) O O O O

6. Har du anviént droger?

Ja, for mer dn

Ja, under det

sexuellt vald?

Cannabis, amfetamin, heroin, LSD, anabola steroider, Aldrig ett &r sedan senaste dret
\ poppers eller annan drog. O O O )
(7. Ar det ndgon som har begrénsat eller \

kontrollerat dig nar det galler t. ex. val Ja Nej Vet inte

av partner, umgadnge, kladsel eller fritids- O O O

aktiviteter?

8. Har du sjilv begrénsat eller kontrollerat Ja Nej Vet inte

ndgon annan enligt ovan? O O O

9. Har du varit utsatt for fysiskt och/eller Ja, fysiskt vild Nej Vet inte

psykiskt vald? O O O

Fysiskt vald ar t.ex. att bli slagen, sparkad, knuffad eller skadad p&

annat satt. Psykiskt vald ar t.ex. att bli krénkt, fornedrad, hotad, . R . .

trakasserad eller mobbad. Psykiskt véld kan dven ske via mobil Ja, psykiskt vald Nej Vet inte

eller dator. Flera svar mojliga. 0 O O

10. Har du sjélv utsatt ndgon annan for fysiskt Ja Nej Vet inte
och/eller psykiskt vald enligt ovan? O O O
11. Har du varit utsatt fér ndgot av féljande
mot din vilja? Giller dven via mobil eller dator.
- sett ndgon blotta sig, att ndgon tafsat p& Ja Nej Vet inte
dig, tagit emot eller skickat avklidda bilder O O O
- onanerat 4t ndgon eller haft vaginalt-, ] .
oralt- eller analt sex Ja Nej Vet inte
O O O
12, Har du sjalv tafsat, skickat eller kravt . :

" N " J; N Vet intt
avklddda bilder, eller utfért ndgon annan 2 b e
sexuell handling mot en persons vilja? O U u

13. Har du under din uppvéxt upplevt att ndgon i Nej Vet inte
i din familj utsatts for psykiskt, fysiskt, eller 0O 0 O
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P
sexit

Att ha sex kan — men behover inte — betyda att man hade ett samlag vaginalt, oralt eller analt. Sex kan vara alla
mdojliga saker, som till exempel att onanera med nagon annan, hangla, smeka eller bli smekt. Det kan ske nir man
tréffas fysiskt men ocksé via mobil eller dator. Du bestdmmer sjélv vilket tillfélle som var den forsta gangen for dig.

Om du inte haft sex med nagon sé ar du nu klar med frageformuléret.

(s

\

4. ;I:; g:gn;g;;:; du férsta gdngen du hade i © Om 14 dr eller yngre

15. Hur manga personer har du haft sex med
under de te 12 mdnaderna? m © Om 3 eller fler
Gdller @ven via mobil eller dator.

16. Hur ofta anvdnder du och dina partners : :
kondom eller slicklapp som skydd mot Aléld I'blgnd flld:‘“g
konssjukdomar?

17. Hur ofta anvédnder du eller : : : N
dina partners skydd mot Alltid Ibland Aldrig Vet inte Ej aktuellt
graviditet? O °d gl e[s| o

18. Har du, eller har du haft klamydia, Ja Nej Vet inte
gonorré, syfilis, hepatit eller hiv? o0 O o

19. Har du eller ndgon partner blivit Ja Nej Vet inte
oplanerat gravid? o[] O o[]

20. Har du anvant sex for att avsiktligt skada dig J Nei Vet int
sjalv eller fér att hantera jobbiga kinslor? a K etinte
Giller dven via mobil eller dator. °0 O °0

21. Har du fatt erséittning eller betalning
f:; sexuella tl_::r;lst:r? Ja Nej Vet inte
Gdller dven via mobil eller dator.

Ersittning kan t.ex. vara pengar, alkohol, cigaretter, o0 O °0
droger, boende, mat, saker, resor m.m.

22, Har du gett ersattning eller betalat for Ja Nei Vet inte

sexuella tjanster i Sverige eller utomlands? o DJ O
L] L]

\ Giller &ven via mobil eller dator. j

= Svar att vara uppmérksam pé och viga in i helhetsbedomningen © = Svar som indikerar méjlig risk eller utsatthet

Skriv garna ned egna funderingar som du vill att vi pratar om:

Personalens anteckningar
(flera svar mojliga)

Drop-in/
A B C D E F G H Bokat besok  obokat besék
| O O O O O O O O O
Yﬁv ASTRA SEXIT verison 3.0 framtagen av Kunskapscentrum for sexuell hilsa, Vistra Gétalandsregionen.
v GOTALANDSREGIONEN
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Kodning av atgarder

Rutan for personal i slutet av frigeformularet ar tankt att mojliggéra uppfoljning av
vidtagna atgirder. Varje bokstav symboliserar den atgard som foljer av behov som
uppmarksammats genom Sexit i det aktuella métet. Flera svar 4r mojliga. Under
bokstiverna finns dven rutor for att markera om besoket var bokat eller drop-in/obokat.

Bokstiverna symboliserar foljande:
A = Ingen atgird
B

Redan pagaende insats finns
(t.ex. pagdende samtalsstod, redan gjord socialtjinstanmalan)

C = Atgirdisamband med aktuellt besok
(t.ex. provtagning, rddgivning)

= Aterbesok pa mottagningen inbokat
= Erbjudit aterbesok- besokare tackat nej
Hénvisning till annan instans/vardgivare

= Orosanmalan till socialtjanst

I &© MM m O
n

= Polisanmalan
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Den hir handboken riktar sig till personal som arbetar med Sexit, en
metod som bestér av ett frageformulér med tillhérande utbildning och
handbok. Tillsammans syftar de till att verksamheter ska bli battre pé att
uppmairksamma unga som ar sarskilt risktagande eller riskutsatta vad
giller sexuell ohilsa samt de med erfarenhet av vald, med maélet att kunna

erbjuda dessa besokare relevant vard och stod.

Handboken ar framtagen av Kunskapscentrum for sexuell hilsa och
Vistra Gotalandsregionens Kompetenscentrum om véald i nara relationer,
tva expertenheter i Véstra Gotalandsregionen.

Ya\c/}p(‘)sgfléANDSREGIONEN SRH R‘Se

VGR17907
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