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Inledning

Uppsatsen beskriver och grundar sig på två olika samtal/dialoger mellan två par som gått på familjerådgivningen. Båda paren är avidentifierade och har godkänt att jag refererat till deras dialoger. Med bl.a. åsikten att ”kan det hjälpa andra så är det bra”. 

Först ges en kort bakgrund till varför intresset för Sexologikursen, 15 poäng, väckts och förväntningarna på densamma. Som en följd av detta redogörs för en problemställning och ett syfte som för övrigt varit vägledande, såväl i det dagliga arbetet med klienter, samarbetet med kollegor och i de privata samtalen, från det att kursen påbörjades fram till författandet av uppsatsen. I slutet av uppsatsen förs en diskussion och analys.
Bakgrund och metod

Planerna att söka in på sexologikursen fanns redan under hösten 2006 då jag började den grundläggande utbildningen i psykoterapi med inriktningen familjeterapi. Där talades det om hur viktigt det var att ha kunskaper i sexologi, kunna samtala om sex och att det också utökade möjligheterna till att sen komma vidare och gå den legitimationsgrundande utbildningen i psykoterapi (Steg 2). Vidare anser jag att det läggs ganska stor vikt vid att vi som familjerådgivare bör har en grundläggande kunskap i sexologi, samt föra in samtalen på sex med parterna och kanske även med individer, allt ur ett folkhälsoperspektiv (A-M Lundblad, NHV, 2005). Det finns t.o.m. särskilt benämnt i policyn för Kommunala Familjerådgivares Riksförening, KFR, om kraven på kunskaper i sexologi. Denna policy gav inspiration och funderingar till när, var och hur jag samtalar om sex med klienter på familjerådgivningen. Samtidigt fanns insikten att prata om sex inte bara innebar att prata utifrån de familjeterapeutiska teknikerna i frågandet, utan teoretiska kunskaper behövdes samt modet att våga prata om sex med sina klienter. Vad det gäller att när, var, hur – frågan har PLISSIT – modellen varit till hjälp i diskussionen kring vilken nivå man som proffesionell befinner sig i utifrån de refernsramar som finns att använda sig av (Almås, E; Universitesforlaget 135). När det gäller att prata om relationer befinner vi, som familjerådgivare, oss på den översta nivån utifrån att vi bedriver terapi. Men när det handlar om att prata om sex befinner vi oss bara på den nedre nivån, vilket omfattar den allmänna rådgivningen. Vi pratar med par om deras generella eller allmänna sexbekymmer som påverkar kärleksrelationen. Vi går inte in på ett kliniskt resonemang kring sex.
Frågan togs upp i vår handledningsgrupp, om någon där hade gått eller tänkte gå kursen och intresset fanns hos en kollega. Vi antogs båda till kursen. När vi således påbörjade vår kurs i höstas träffades vi en hel dag för att inspirera varandra i vårt uppsatsskrivande. Och vi hade mycket att tala om vilket gett reflektionerna att alla samtal som förs om sex och sexologi gör det lättare att sen lyfta ämnet med klienter. Jag tränar helt enkelt på att prata om sex vid varje ”sexsamtal” som förs.

Både litteratur och föreläsningar har använts för att förtydliga mina frågeställningar i uppsatsskrivandet.
Frågeställning

Hur pratar jag om sex med klienter? 

När och på vilket sätt pratar jag om sex?
Vad kan underlätta i samtalen om sex?
Syfte

Uppsatsens huvudsyfte är att, med hjälp av beskrivning av två dialoger mellan par och mig, som terapeut, beskriva och ge en inblick i hur, på vilket sätt och när jag talar om sex med klienter. Paren har, som vi inom familjerådgivningen benämner det, generella problem kring sex men det var inte därför paren sökte hjälp till en början utan de sökte från början hjälp för sina relationella bekymmer.
Samtidigt skall jag försöka förmedla vikten av att ha samtal om sex ur ett folkhälsoperspektiv som förebygger en god hälsa i parförhållandet. Samtalen handlar om ”vardagssex”, den inre, ”välsignade cirkeln” (det normala sexet) hämtad från cirkeln i Gayle S. Rubins ”Den sexuella hierarkin”. Den yttre cirkeln eller den yttre gränsen består av ”dålig, onormal, fördömd sexualitet”. Rubins skapade cirkeln för att ur ett kulturhistorisk perspektiv beskriva synen på sexualitet. Uppsatsskivandet har för mig även uppfyllt syftet att på ett sätt ta till mig och fördjupa mig i valda delar av litteraturen och då använda litteraturen som ett uppslagsverk.

Fria tolkningar från två olika pars samtal om sex

Kerstin och Stefan

Kerstin och Stefan är ett heterosexuellt par (liksom paret nedan, se vidare beskrivning) som söker sig till Familjerådgivningen för andra gången för att få hjälp med kommunikationen samt att de, som de själva uttrycker det har inte riktig tillit till varandra. De har varit ett kärlekspar mellan ett och fem år och de har ett gemensamt barn som är fyra år. Kerstin och Stefan är mellan 25 - 40 år och Kerstin är yngst. 
De går i samtal hos mig tre gånger och de två första gångerna pratar vi mycket om deras kommunikation och tillit till varandra. Kerstin vill inte bli rädd för att mannen skall göra sig själv illa och hon vill att de skall förstå varandras känslor, medan Stefan bli frustrerad när de pratar förbi varandra. Han upplever att han ställer frågor men får svar på något helt annat. Han önskar hjälp med att styra upp dom i deras samtal. Stefan säger också en viktig detalj som bevis på hans brist på tillit och det är att om Kerstin skulle säga något positivt om honom så skulle han i nuläget inte tro på detta.

Vid tredje samtalet, har det hänt något som påvisar en avgörande förändring i parets relation. De säger båda att de fått en större tillit till varandra. Mycket i och med att de pratat igenom sin ekonomiska situation vilket gör att Kerstin förstår Stefans frustration bättre när pengarna inte räcker till. Stefan blir lättad när han kan dela med sig av den ekonomiska bördan till sin älskade och framförallt blir han gladare vilket gör Kerstin gladare och även deras barn påverkas av den allmänna glädjen och lättnaden barnet uppvisar ett större lugn och harmoni. Vad som sker här kallas för sekvensbeskrivning (Petitt, B; Olson, H; Mareld 1992). När den ene gör något som påverkar den andre som i sin tur påverkar den tredje vilket gör att hela familjen påverkas till en positiv förändring i relationen.
Den sista kvarten av vårt timslånga samtal går vi igenom det som blivit bättre och hur dom själva kan fortsätta vara mot varandra för att göra tilliten ännu starkare mot varandra med att bl.a. få mer förståelse när de pratar mer med varandra. Då säger Kerstin att hon tycker att deras sexliv bör bli bättre.

Kerstin: 

Jag försöker ta initiativ men blir avvisad.
Stefan tittar fundersamt på Kerstin.

Terapeut: 

Vad får du för känslor och tankar när du upplever att du blir avvisad, Kerstin?
Kerstin svarar direkt som om hon funderat på detta länge, säkert innan de kom till detta sista samtal. Vilket också visar att hon fått lite mer mod och vågar ta upp diskussionen om ett, för dem känsligt men avgörande samtalsämne. Hon känner helt enkelt mer tillit vilket gör att hon kan ta upp sex i samtalet. 

Kerstin:  

Jag känner mig osäker om han vill ha mig och älskar mig. Också känner jag mig dum när han glider undan för han säger inte direkt att han inte vill men han kramar mig och vi är annars ganska fysiska med varandra.”
Terapeut: 

Så du känner dig osäker på om Stefan vill ha sex eller om han nöjer sig med att få ge och ta närhet. Vid de tillfällen som du bjuder in till sex? 
Kerstin:  

Ja.
Terapeut:  
Får detta dig också att känna dig som att Stefan inte älskar dig och att du känner dig oattraktiv?
Kerstin: 

Ja. 

Säger hon med tårar i ögonen.

Terapeut:  

Nu har du, Stefan, fått vara tyst en stund. Har du några tankar och funderingar kring det som Kerstin uttrycker att hon känner?
Stefan:  
Ja, jag visste inte att Kerstin kände det så. För jag trodde hon visste att jag älskar henne och hon är det vackraste jag vet, men i och för sig kunde jag väl räknat ut att det är så hon känner sig.

Terapeut:  
Menar du att du har avvisat henne när hon gjort en inbjudan till sex men att du ändå älskar henne och tycker hon är vacker? 

Stefan: 

Ja, så illa är det nog.
Terapeut: 

Skulle du kunna förklara lite mer vad du menar med att det är så illa?
Stefan:  
Jag älskar Kerstin och tycker hon är attraktiv och jag gillar när jag är nära henne och vi ger varandra ömhet och tar på varandra men jag har inte riktigt litat på att Kerstin menar allvar med mig och alla dessa bråk vi haft om hur vi ständigt missförstår varandra har gjort att jag tappat lusten och inte vågar utlämna mig.
Terapeut:  
Menar du att bristen på tillit och smärtan i bråken ni haft gjort att du inte vågat lita på att Kerstin ärligt velat ha sex med dig, vilket gjort att du inte kunnat visa dina känslor med att älska med Kerstin. Kanske man skall uttrycka det så, att älska?

Stefan: 
Ja, det låter bra. Och att hon inte litat på mig har gjort att jag tappat lite av mitt manliga självförtroende.
Terapeut: 

Stefan, när du nu berättat om dina känslor och tankar så har jag hört att du pratat i dåtid som om detta är något som är passerat och förbi, stämmer det?
Stefan: 

Ja, det har jag inte tänkt på att jag sagt, men så är det nog nu för jag känner att det finns mer tillit mellan oss.
Terapeut: 
Så det har gjort en skillnad för dig att du litar mer på Kerstin, det hon säger och det hon gör och att det skulle kunna innebära att du får större lust till sex och antar Kerstins inviter. Och kanske själv tar initiativ till sex.
Stefan: 
Ja, helt klart Kerstin är ju så fin och jag mår bra av att ha henne nära.
Terapeut:  
Vad säger du om det Kerstin, skulle du våga vara så modig igen att du bjuder in till sex med Stefan?

Kerstin:
 Det låter bra, jag ger inte upp så lätt.
Säger hon med glädje, mod och hoppfullhet i sin röst.

Efter detta avslutar vi vår korta men intensiva och innehållsrika samtalsserie med att de säger att de klarar sig själva nu och är ”nöjda över förväntan”

Samtal som dessa ger ännu mer inspiration och glädje i arbetet som familjerådgivare. Både för att paret haft så lätt att komma till tals om sina känslor, tankar, behov och vilja till förändring samt att ett ”lyckligt” slut som detta ger definitivt ”mersmak”. Och med mersmak menar jag då bekräftelse att det är viktigt att prata om sex, när det gäller människors fysiska och psykiska hälsa. Dessutom blev insikten att det kan ”gå som en dans” att prata om sex med människor och med kärlekspar framför allt. Och denna gång var det ju ganska enkelt för att den ena i parrelationen var den som tog upp diskussionen. Det blir annorlunda då terapeuten är den som tar upp ämnet sex. Det visade sig också att när paret väl fick möjlighet att prata om och reda ut i begreppen tillit, rädsla och förståelse hade grunden lagts till att lägga den ”sista pusselbiten” vilket var saknaden av sex med varandra. Detta har familjeterapeuten W. Pinsof också skrivit och bekräftat att ” så länge sexet inte fungerar i det terapeutiska arbetet med par så är heller inte förändringen klar.” 

Lotta och Pär

Lotta och Pär ett gift par 30 – 35 år, vars sexuella identitet (föreläsning Tomas Johansson) (grundläggande psykisk, biologiska –respektive könsrollsidentitet) är man och kvinna, således antas att de är heterosexuella likasom det förra paret som beskrevs. Antaganden som dessa står för ett heteronormativt (Ambjörnsson, F; Natur och kultur, s.52) förhållningssätt vilket inte förfaller vara så konstigt när man möter en man och kvinna som vill förändra i sin relation. De har två gemensamma barn som båda är mellan fem till tio år. Deras kärleksrelation har varat i mer än tio år.

De kommer till Familjerådgivningen för att de vill hitta tillbaks till varandra samt att hon har haft bekymmer i sin ursprungsfamilj som påverkat relationen, vid samtalet blir det tydligt att deras relation och hennes nuvarande bekymmer kretsar mycket kring liv och död. Det första samtalet inleds som nedan 

Terapeut: 
Vad skulle vara till hjälp för er att vi pratar om här? Eller vad skulle kännas bra att vi pratade om idag eller nästa gång för var och en av er?

Pär: 
Jag kan börja. Jag har det jobbigt just nu för jag vet inte om Lotta vill fortsätta att leva med mig. 

Terapeut: 
Vad får dig att tro att hon inte vill fortsätta leva med dig?

Pär: 
Hon har sagt att det inte fungerar mellan oss.

Terapeut: 
Har hon sagt vad det är som inte fungerar?

Pär: 
Ja, hon vet inte vad hon känner för mig eller om hon har några känslor kvar alls för mig:

Terapeut:
 Ok,  tack Pär. Då lämnar jag dig ifred ett tag och intervjuar dig Lotta istället. Lotta vad tänker du om det som Pär säger och vad skulle du tycka det vore bra att vi pratade om här så att du känner dig mer nöjd?

Lotta: 
Oj, vad svårt det är att bara lyssna. Jag har så lätt för att lägga mig i, det är ett problem. Det är bra att bara få lyssna. Men jag känner mig så rörig och vet inte vad jag skall säga. Så är det.

Terapeut:
 Men vet du vad du känner just nu när Pär berättar att han är orolig och mår dåligt för att han inte vet om du skall lämna honom och om du har några känslor kvar för honom. 

Lotta: 
Nä, jag vet inte. Vi har haft det jobbigt länge i vår relation. Det började med när vi skulle skaffa barn och vi har förlorat det första barnet och mellan det första och andra barnet hade vi missfall och därefter gjorde vi en abort. För det blev för tät inpå efter att den minsta var född. Sen har jag slutat vilja ha sex. Men Pär vill ha mycket mer. Men det är väl vanligt att män vill ha mer sex.  (sista föreläsningen med Ellinor Hansson)
Terapeut: 
Nä det är väldigt individuellt huruvida män har mer lust till sex än kvinnor, det finns många kvinnor som har mycket lust till sex och mer lust än män. Du, Lotta, känner alltså att dina eller era bekymmer började för länge sedan och att de har kommit i och med att ni har haft flera avbrutna graviditeter. 

Lotta: 
Ja, det stämmer ju. Men jag tycker att vi har bearbetat det och kommit igenom det.

Pär: 
Jag förstår att det måste kännas tomt och väldigt jobbigt när man, som kvinna går och bär på ett barn som sen inte blir något.

Terapeut: 
Har du, Lotta, förstått att Pär inser och begriper hur det varit för dig? Vad gör detta med dig och din sexlust, för det är väl lusten vi pratar om, Lotta?

Lotta: 
Ja, vi har pratat mycket. Och det känns bra att han förstår. Min sexlust försvann liksom efter sista barnet. Ja, det är lusten som försvunnit men jag vill ha den tillbaka.

Terapeut: 
Ok. Din sexlust försvann alltså efter den aborten ni gjorde. Du vill ha lusten tillbaka. Detta kanske är en jobbig fråga men vill du ha tillbaka lusten för Pär eller lusten till sex.

Lotta:
 Jag vill ha tillbaka både och. När vi försökte bli med barn blev alla försök till slut så mekaniska och jag kunde inte glädjas åt graviditeterna. 

Terapeut: 
Jag tror jag förstår. När ni älskade blev det alltså maskinellt och okänsligt för att ni skulle ”göra” ett barn och det skedde på ett sätt som gjorde att lusten till Pär och hans kropp försvann för dig och även förmågan att njuta.

Lotta: 
Ja så känns det.

Terapeut: 
Pär, gör det någon skillnad för dig det Lotta berättar?

Pär: 
Ja, jag blir jätte lättad och glad när hon säger att hon vill ha lust till mig och det stämmer nog att jag vill ha sex oftare och mer än vad Lotta hon vill. Men hur skall hon göra för att vilja ha mer sex. Vi har ju gjort det mesta, tittat på nätet, sexleksaker och så. Hon behöver ju också få en den kvinnliga orgasmen.

Terapeut: 
Stopp, vänta lite nu! Vad innebär den kvinnliga orgasmen för er? Kan det gå få för dig och kännas behagligt för dig Lotta, utan att det sker vid en penetration, om jag får lov att uttrycka mig på det viset?

Lotta: 
Ja, visst.

De blir båda lite tysta och tittar på varandra. Då tar jag till orda och svarar Pär på hans fråga om vad Lotta skall göra för att få mer lust. Det går inte att ge ett rakt svar med en sorts handlingsmanual. Här märker jag att jag hamnar i den nedersta nivån i PLISSIT-modellen och ger allmän rådgivning. Däremot är det oftast bra att prata med varandra mycket, både om sex, känslor och om förväntningar på varandra. Samtidigt slår det mig att jag skulle vilja berätta om filmerna vi sett på Sexologikursen, Axel Brattbergs samt Gert-Inge Branders föreläsningar, om sex för människor med fysiska funktionshinder. De handikappade är tvingade att finna alternativa sätt och att prata, t.o.m. dirigera eller instruera sin respektive partner i sex akten. Vilket verkar ge en större förståelse och lust i den sexuella relationen i och med att de måste kommunicera med varandra för att ”få till det” samt att de hittar andra erogena zoner som förstärker den sexuella stimulansen (Brattbergs föreläsning). Dessutom väcker jag tanken om att psykisk stress som påverkar hjärnan kan hindra sexlusten.
Diskussion och analys
Så här vid avrundningen av uppsatsen och en ytterligare genomgång av dialogerna blir det påfallande tydligt hur viktigt samtalet om sex är för att få till en positiv förändring i samspelet i parförhållandet. Och det är roligt att prata med människor om sex. Som Ellinor Hansson sade vid sin sista föreläsning så blir människor glada när man för upp sex på agendan. Det är också roligt för att jag, som terapeut, blir inbjuden till människors innersta tankar om sina och sin partners behov. Där vi också kan arbeta med att förstärka vikten av sex och inte minst att prata om sex. Inte minst är det roligt när klienterna går ut från terapirummet med ett leende på läpparna, rakare i ryggen och de säger tack eller ”det här var bra”.
Det blir tydligt i dialogerna att om parterna har känslan av att sexet fungerar i deras förhållande så har det också stor betydelse för den övriga äktenskapliga relationen. I båda dialogerna som återges i uppsatsen är det kvinnorna som för sex på tal, vilket varit en källa till många funderingar kring olika slutsatser och frågor. Det krävs dock en större undersökning för att finna svar på nedanstående frågor här blir de fria för tolkningar och vidare diskussioner. Är det för att terapeuten, i detta fall också är kvinna, som det är kvinnan i de båda paren som vill prata om sex? För i de här fallen är det paret själva som börjar prata. Hade det varit mannen som fört sex på tal om det varit en manlig terapeut? I detta fall är det inte, jag, terapeuten, som börjar ställa frågor om deras sexrelation men det händer naturligtvis också att terapeuten själv ibland anser det av vikt att leda in samtalet på frågor kring sex. Och i dessa fall, då terapeuten inleder samtalet om sex, har det visat sig vara användbart att komma till tals om deras sexrelation genom att fråga mycket om lust och ömhet. Det brukar alltid vara en bra början för, inte alltför sällan, händer det att någon av parterna kan beskriva att de skulle få mer lust till sin partner om ”han t.ex. blir mer omhändertagande av barnen” eller ” om hon visar att hon har ett bättre självförtroende, vilket hon egentligen hade när de träffades”. 
Paren visar sig också ha stort behov av att prata med varandra om sex, vilket ofta är en orsak till bekymmer i den sexuella relationen när de inte kan prata med varandra. En annan viktig del av den sexuella relationen är tillit, som ges exempel på hos det första paret, Stefan och Kerstin. Här vill jag referera till anknytningsteorin (Broberg, A. et.al.) genom att belysa den otrygga anknytningen. Om man som barn blivit känslomässigt avvisad av föräldrarna (anknytningspersoner) närmar sig andra människor senare i livet på ett sådant sätt att risken för att de igen ska bli avvisade ökar. Anknytningsmönstret väcks till liv vid en liknande relation. 
Ofta är det så att någon av parterna ger en kommentar om deras ”samvaro” då det gäller att, som terapeut, vara lyhörd och ”nappa på den kroken”. Då kan det vara till hjälp i samtalet att fråga vad ordet samvaro innebär för just det paret eller för individerna i parförhållandet. I dessa stunder har det underlättat om, jag som terapeut, kan hjälpa paret att benämna samvaro med ett annat ord. Jag kan fråga om det handlar om när de sitter i soffan och myser, bjuder ut varandra på restaurang med tända ljus eller om det handlar om när de älskar med varandra. Med hjälp av exempelfrågor kan det vara lättare att komma in på frågor och samtal om sex. 
Det förefaller ganska tydligt för mig att människor gärna pratar om sex, intima relationer, ömhet, närhet m.m och vi som arbetar med människor har en intressant och viktig uppgift att kunna föra dessa samtal. I samband med denna slutsats börjar jag fundera på Foucault och ”Frötryckarhypotesen” (Giddens, A; Doxa 2005s. 26) vilken, för mig, ger en förklaring till varför vi människor har så svårt att prata om sex som ger så mycket glädje också. Och jag funderar på om det är så att mycket av våra hämningar bygger på en stark kontroll och makt från kyrkan, kristendomen eller religioner överhuvudtaget (Norrheim,S.; Rydström, J; Winkvist,H, Nordstedts akademiska förlag, 2008 s. 50). Vad jag vet så är samtal om sex svårt i de flesta kulturer och religioner. Varför, ställer jag då mig frågan, vill religioner förtrycka och utöva makt på människor genom att skuldbelägga behoven av sex och intimitet. När nu sex är en källa för, glädje och avkoppling energi och en ventil som, naturlig del av livet (Löfgren-Mårtensson, L; Studentlitteratur, 2005, s. 68 )och kanske gör människor nöjdare och mindre ”stridslystna”.  Med utgångspunkt från mina högst personliga funderingar ovan så blir jag mer övertygad om att vi som arbetar, direkt eller indirekt, med dessa frågor behöver sådana redskap, som jag fått i och med denna kurs, för att prata mer om sex och, göra talbart, utifrån ett folkhälsoperspektiv. Jag finner också stöd i mina påstående utifrån G. Branders föreläsning om bl.a. skammen hos människor. Skam är förtryckande i sig. Jag vill gärna vara delaktig i att göra samtalen om sex talbara och få människor till att känna mindre skam för att prata om deras behov av sex.
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