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Sammanfattning 

Enligt läroplanen har lärare en skyldighet att inkludera alla elever i undervisningen, bland annat genom att 

ta hänsyn till varje individs enskilda förutsättningar och behov. Det finns en rad olika anledningar till att 

elever inte vill delta i undervisningen i idrott och hälsa, en av dessa kan vara besvär under menstruationen. 

Syftet med denna studie är att bidra med insikter i hur idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar 

situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation. För att uppnå detta syfte har en 

kvalitativ studie genomförts med semistrukturerade intervjuer, där åtta lärare från olika högstadie- och 

gymnasieskolor deltagit. I resultatet framkommer det att lärarnas kunskap om menstruation är något 

individuellt och att besvären ser olika ut för alla elever. Det framhävs även att lärarna är överens om att 

elever som kommer till idrottslektionen med menstruella besvär förväntas delta i undervisningen och göra 

så gott de kan utifrån de förutsättningar de har för dagen. Lärarna menar att undervisningen går att anpassa 

och att de hellre ser eleverna delta på en lägre nivå än inte alls. I diskussionen betonas att det är viktigt att 

utmana eller i alla fall motstå stigmat kring menstruation. Stigmatiseringen är det som orsakar dels ett 

mörkertal, eftersom tjejerna väljer att dölja sin mens från andra, dels den ovillighet som finns att diskutera 

menstruation. Genom att prata mer öppet om menstruation kan ämnet normaliseras och stigmat därmed 

brytas.  

 
Nyckelord: Idrott och hälsa, menstruation, stigma, kunskap och hantering 
 
 

Abstract 

All teachers have an obligation to include all students in teaching, by amongst other things, taking 

everyone’s individual conditions and needs into account. There are a number of different reasons why 

students do not want to participate in the teaching of sports and health, one of these may be discomfort 

during menstruation. The aim of this investigation is to develop insights into how physical education 

teachers at junior high school and high school handle situations that may arise in teaching linked to 

menstruation. To achieve this aim, a qualitative study has been carried out with semi-structured interviews, 

in which eight teachers from different junior high and high schools participated. The results show that the 

teachers' knowledge of menstruation is individual and that the problems look different for every student. 

The teachers agree that students who come to physical education lesson with menstrual problems are 

expected to participate and do the best they can based on the conditions they have for that day. The teachers 

believe that they can adapt their teaching and they would rather see the students participate at a lower level 

than not at all. In the discussion, the importance of challenging or resisting the stigma around menstruation 

is stressed. The stigmatization is what causes partly a dark talk, because the girls choose to hide their 

periods from others, and partly the reluctance to discuss menstruation. By talking more openly about 

menstruation, the subject can be normalized, and the stigma broken. 

 

Keywords: Physical education, menstruation, stigma, knowledge and management  
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Inledning 
 
Den internationella menstruationsdagen uppmärksammar vikten av att släppa tabun kring 

mens och att världens kvinnor ska få tillgång till mensskydd, toaletter och rinnande vatten. 

Mens har alltid varit och är fortfarande en känslig fråga förknippad med skam, trots att cirka 

800 miljoner kvinnor har mens varje dag och ungefär en fjärdedel av världens befolkning har 

mens. På grund av den skam och tystnad som omgärdar mens, har ämnet länge glömts bort i 

arbetet med mänskliga rättigheter världen över. Bristen på kunskap om mens är enorm och 

många kvinnor och tjejer vet varken varför de får mens eller var den kommer ifrån (FN-

förbundet, 2018). 

 

Att menstruation är ett stort problem i fattiga länder är det ingen tvekan om, dock kvarstår 

problemet även i övriga delar av världen. Likaså i välutvecklade länder lever tabun kring 

mens kvar vilket gör att ingen vågar tala öppet om ämnet. De tjejer som får kunskap kring 

mens får det i majoriteten av fallen från sina mammor medan ett fåtal anger skolan som 

kunskapskälla (Macleod & Ryan, 2020). De tjejer som varken får vetskap om ämnet från sin 

mamma, skolan eller någon annanstans, upplever den första mensen som traumatisk (Jarrah & 

Kamel, 2012; Orringer & Gahagan, 2010; Sommer et al., 2016). 

 

Skolan ska vara den stora kunskapsbanken men ämnet menstruation faller bort. I svenska 

skolan står ämnen som ”pubertet” och ”reproduktion” med i det centrala innehållet i biologi 

för årkurs 4–6, ”reproduktion” samt ”preventivmedel” finns med i det centrala innehållet för 

årkurs 7–9. På gymnasiet i biologi 2 ska lärare undervisa om ”Vad som händer i kroppen 

under menstruation”. I kursplanen för idrott och hälsa på högstadiet såväl som gymnasiet 

finns däremot ämnena pubertet och menstruation inte med (Skolverket, 2011). Att 

”menstruation” inte nämns i det centrala innehållet, förutom i biologi 2, kan vara ett 

grundläggande skäl till att det sällan undervisas om i skolor samt till den kunskapsbrist som 

råder. Om eleverna skulle få mer kunskap om menstruation skulle de kunna leda till att de 

pratar mer öppet om ämnet. Marván och Bejarano (2005) belyser att lärare måste upprätthålla 

relationer för att kunna ha en öppen kommunikation och visa sig villiga att diskutera elevers 

problem. Det är viktigt att ämnen som pubertet och menstruation inkluderas i kursplanen för 

att lärare ska känna sig välinformerade och kunna diskutera dessa ämnen med sina elever 

(Marván & Bejarano, 2005). 
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Om lärarna känner sig välinformerade och har mer kunskap kan de också trycka mer på och 

förklara för eleverna att fysisk aktivitet kan lindra vid menstruella besvär. Akbas och Erdem 

(2019) belyser att träning och fysisk aktivitet kan få dig att må bättre rent allmänt eftersom 

träning stimulerar kroppens endorfinproduktion. Dessa må-bra-hormoner lindrar inte bara 

PMS-symptomen utan de kan även förbättra sömnen (Riksidrottsförbundet, 2019; 

Idrottsforskning, 2016; Akbas & Erdem, 2019). Det finns en rad olika anledningar till att 

elever inte vill delta i undervisningen i idrott och hälsa, några av dessa är betygsättning, 

prestationskrav, duschtvång, idrottslokalers läge och utseende samt möjligheter till 

individualisering (Bråkenhielm, 2008). Dessa anledningar kan anges generellt från elever men 

också kopplas samman med elever som har menstruella besvär. Det står skrivet i läroplanerna 

att alla lärare har en skyldighet att inkludera alla elever i undervisningen, bland annat genom 

att ta hänsyn till varje individs enskilda förutsättningar och behov (Skolverket, 2011a; 

Skolverket, 2011b). Dessa enskilda förutsättningar och behov skulle kunna handla om 

menstruella besvär vilket lärarna då måste ta hänsyn till. Med tanke på kunskapsbristen om 

menstruation och att ämnet inte tas upp i det centrala innehållet är det viktigt att titta närmare 

på hur idrottslärare hanterat detta pedagogiska problem. 

 

 

Syfte och frågeställningar 
 
Syftet är att bidra med insikter i hur idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar 

situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation. 

 

 Vilken kunskap om menstruation anser sig idrottslärare på högstadiet och gymnasiet 

besitta? 

 Vilken inställning har idrottslärare på högstadiet och gymnasiet till elever med 

menstruella besvär kopplade till idrottsundervisningen? 

 

Att besvara dessa frågeställningar kan hjälpa idrottslärare att lyfta ämnet på skolan och 

diskutera det tillsammans med kollegor. Studien kan ge en inblick i hur andra lärare tycker, 

tänker samt hanterar situationer kopplade till mens. Resultatet i denna studie kommer därmed 

fylla en lucka i forskningen och den luckan kommer påvisas tydligare i bakgrunden. 
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Bakgrund 

I denna del kommer tidigare forskning inom området att behandlas. För att ta itu med det 

pedagogiska problemet krig menstruation bör vi kolla närmare på lärarnas skyldigheter, samt 

få en överblick över vad som är känt kring pedagogiska aspekter, fysiologiska aspekter och 

kulturella aspekter av menstruation. 

 

Pedagogiska aspekter 

Detta avsnitt berör orosmoment och symptom hos tjejer med mens, mäns åsikter och kunskap 

om mens samt undervisning och lärarnas roll i relation till ämnet. Tjejer har dålig kunskap om 

menstruation (Belayneh & Mekuriaw, 2019) och första mensen hos tjejer förknippas ofta med 

rädsla och förvirring. Många vet inte ens vad mens är när de upplever det för första gången. 

De tjejer som har mer kunskap och ett större stöd av vuxna upplever inte mensen som lika 

traumatisk (Macleod & Ryan, 2020; Jarrah & Kamel, 2012; Orringer & Gahagan, 2010; 

Sommer et al., 2016). 

 

Den kunskapsbrist som råder hos tjejer kan även göra att de känner en större rädsla över en 

del moment som kommer med mensen. Tjejer känner sig dels frustrerade över att behöva 

dölja det som medföljer med menstruation, till exempel att behöva slänga mensskydd på 

offentliga toaletter. De är också oroliga för läckage och att folk på så vis upptäcker att de har 

mens (Macleod & Ryan, 2020; Belayneh & Mekuriaw, 2019; Prince & Annison, 2022). De 

vanligaste symptom som förekommer före och under mensen är enligt Jarrah och Kamel 

(2012) magkramper, nervositet, ryggvärk samt allmän trötthet. På grund av symptom 

förekommer det att tjejer stannar hemma från skolan. Mannix (2008) belyser dock att de 

vanligaste faktorerna till frånvaro var dysmenorré (mensvärk) och huvudvärk medan Jarrah 

och Kamel (2012) belyser att frånvaron kan ha med myter att göra, som till exempel att tjejer 

som menstruerar ska undvika att vara i vatten. Denna myt kan till exempel göra att tjejer inte 

vill delta i idrottsundervisningen när det är simning (Jarrah & Kamel, 2012). Andra skäl till 

att tjejer inte vill delta i idrottsundervisningen under menstruation kan vara att många känner 

att prestationen försämras men också att humöret och självförtroendet sviktar under denna 

period (Prince & Annison, 2022). På grund av den skambelagda prägeln som ämnet innefattar 

kan många tjejer uppge att de i tysthet lider av buksmärtor och att det inte är någon 

självklarhet för dem att söka vård (Jarrah & Kamel, 2012). 
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Tjejers kunskapsbrist och oro till mens stärks av killarnas ännu lägre kunskap kring ämnet. De 

retar ofta tjejerna i skolan över mens vilket stärker kopplingen till skam och tabu. Många 

skolor har en majoritet av manliga lärare som kan vara omedvetna eller ovilliga att prata om 

de utmaningar som unga kvinnor står inför. Detta bidrar ytterligare till en otrygg skolmiljö 

(Sommer et al., 2016). Beausang och Razor (2000) skriver även att de unga kvinnor som lärt 

sig om menstruation från män visade sig ha en mer negativ inställning till ämnet än de som 

fått kunskap från kvinnor. Taylor (2009) lyfter att män ibland beaktar hela processen som 

främmande eller udda samt som något som avskiljer dem från kvinnor på ett kritiskt sätt. 

Många kvinnor angav också att de upplevt en bristande förståelse från andra kring 

menstruation, PMS och dess symptom, främst från män (Taylor, 2009). 

 

Att undervisa män och kvinnor om menstruation är det första steget mot en normaliserad syn 

på ämnet (Taylor, 2009). Det bör förekomma en bättre kommunikation mellan föräldrar och 

barn för att ge ett mer balanserat perspektiv på menstruation bland killar och män. En ökad 

medvetenheten bland lärare, särskilt män, är viktig för att de ska kunna identifiera strategier 

för att hantera de begränsningar som unga kvinnor står inför. Men också för att möjliggöra en 

större inkludering och deltagande i fysiska aktiviteter. Den begränsade forskning som finns 

om pojkars och mäns syn på menstruation illustrerar främst negativa samt stereotypa 

perspektiv (Prince & Annison, 2022). 

 

Att unga kvinnor får kunskap om mens är ingen självklarhet och den ständiga frågan kring 

vem informationen ska förmedlas av lever kvar. I bästa fall får de kunskap om mens från både 

sina föräldrar och lärare i skolan (Marván & Bejarano, 2005). Majoriteten av unga kvinnor får 

kunskap om menstruation från sina mammor och enbart en liten andel anger skolan som 

kunskapskälla (Beausang et al., 2000). Macleod och Ryan (2020) samt Jarrah och Kamel 

(2012) har liknande åsikter och trycker på vikten av att skolornas och lärarnas roll bör stärkas 

i utbildning om menstruation för att läget ska förbättras. Viktigt nog belyser Beausang et al. 

(2010) problem med menstruationsrelaterad utbildning. Det kan röra sig om en motvilja hos 

lärare att diskutera ämnet, att tiden inte räcker till eller otydliga instruktioner som sedan leder 

till missuppfattningar. Ett annat problem är att menstruation i en del fall undervisas klassvis 

vilket gör att eleverna upplever det som pinsamt (Beausang et al., 2010). I kontrast till detta 

betonar Marván et al. (2015) att menstruationsundervisning bör införas gradvis och bör beakta 

barns kognitiva nivåer. Undervisningens innehåll, metodik, timing och sammanhang måste 

anpassas till barnens ålder. Dessutom måste lärare skapa relationer, upprätthålla en öppen 
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kommunikation och vara villiga att diskutera elevernas problem. Utöver det praktiska kring 

mens måste pedagoger också undervisa kring de upplevelsemässiga, känslomässiga och 

sexuella aspekterna av mens (Marván et al., 2015). Tidigare forskning om menstruation och 

PMS i västerländska kulturer har till stor del fokuserat på effekterna av menstruation på 

prestation, eller vice versa (Prince & Annison, 2022). 

 

Lärarna måste även ta hänsyn till elevers olika behov vilket står skrivet i skollagens första 

kapitel under § 4. Alla barn och elever ska ges stöd och stimulans så att de kan utvecklas så 

långt som möjligt. Det ska också finnas en strävan i utbildningen att uppväga skillnader i 

barnens och elevernas förutsättningar att tillgodogöra sig utbildningen (Skollag, 2010). I 

kapitel 15 under § 16 står det i skollagen att en elev i gymnasieskolan ska delta i den 

verksamhet som anordnas för att ge den avsedda utbildningen, om eleven inte har giltigt skäl 

att utebli. När betygsättning sker kan lärare i enlighet med kapitel 15 § 26, bortse från enstaka 

delar av kunskapskraven om det finns särskilda skäl. Med särskilda skäl avses 

funktionsnedsättning eller andra liknande personliga förhållanden som inte är av tillfällig 

natur och som inte utgör ett direkt hinder för att eleven ska kunna nå ett visst kunskapskrav 

(Skollag, 2010). Det står alltså i skollagen att andra liknande personliga förhållanden som inte 

är av tillfällig natur kan räknas som särskilda skäl och då skulle till exempel den menstruella 

sjukdomen endometrios kunna räknas in. Endometrios är en vanlig sjukdom bland 

menstruerande tjejer i Sverige och kan ge upphov till stora smärtskov i samband med 

ägglossning eller menstruation. Därmed påstås inte endometrios vara en funktionsvariation, 

men för de kvinnor som lider av denna sjukdom kan smärtorna, som inte är av tillfällig natur, 

utgöra ett direkt hinder för att delta på̊ lektioner i idrott och hälsa (Vårdguiden, 2022). 

 

Fysiologiska aspekter 

I detta avsnitt beskrivs menstruationscykeln och begreppet menorragi. Dessutom framhävs 

fyra olika teman: träning, motivation till träning, sömn samt kost i relation till menstruation. 

Dessa fyra teman är viktiga att beakta eftersom dessa fysiologiska orsaker kan ligga till grund 

för att elever väljer att avstå från att vara med på idrottsundervisningen. 

 

Menstruationscykeln börjar på mensens första dag och varar i genomsnitt i 28 dagar. De 

första ca 14 dagarna kallas för follikelfasen (låghormonfasen) och de sista ca 14 dagarna 

kallas för lutealfasen (höghormonfasen). Follikelfasen karakteriseras av låga nivåer av 
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luteiniserande hormon (LH), follikelstimulerande hormon (FSH), progesteron och sakta 

ökande nivåer av östrogen (se figur 1). Någonstans omkring mitten av menstruationscykeln 

sker ägglossningen, vilken karakteriseras av en pik i nivåerna av östrogen och LH. Det är 

även vid denna tidpunkt en kvinna kan bli gravid. Ägglossningen följs sedan av lutealfasen, 

då både östrogen- och progesteronnivåerna är höga (Henriksson & Bosson, 2020; Sand, 

2007). Hormonerna under menstruationscykeln kan påverka humör, beteende och motivation. 

Det är mycket vanligt att känna sig trött, irriterad och fumlig dagarna innan menstruationen 

(Fridén, 2002). Om man använder hormonella preventivmedel minskar den naturliga 

endogena produktionen av östrogen och progesteron för att förhindra ägglossning (se figur 1). 

Därför är kvinnor som använder hormonella preventivmedel alltid i ”låghormonfasen” som 

beskrivs ovan (Sand, 2007; Ihalainen, 2019). 

 

 
Figur 1. Den vänstra bilden visar hormonella variationer under menstruationscykeln. Medan den högra bilden 
visar hormonella variationer under en menstruationscykel när en kvinna använder hormonella preventivmedel 
som innehåller östrogen och progesteron, vilket de flesta p-piller innehåller (modifierade från Senanayake och 
Potts, 2008). 
 

Rikliga menstruationsblödningar (menorragi) är vanliga och drabbar en fjärdedel av den 

kvinnliga befolkningen. Menorragi kan påverka fysisk, emotionell och social livskvalitet 

negativt och minska arbetsförmågan. Den större blodförlusten ökar känsligheten för järnbrist, 

som om den lämnas obehandlad kan utvecklas till järnbristanemi (Bruinvels et al., 2016). 

Många kvinnor och flickor upplever även onormala ägglossningscykler eller lutealfasdefekter 

som oligomenorré (sällsynt mens), amenorré (avsaknad av menstruation), eller anovulatoriska 

cykler (där ägglossning inte inträffar) (Prince & Annison, 2022). 

 

Menstruationscykelns eventuella påverkan på träning, motivationen till träning, sömnen samt 

kosten är fyra viktiga teman. Dessa är alla relevanta i relation till vilka fysiologiska orsaker 

som kan ligga till grund för att elever väljer att avstå från att vara med på idrotten. De känner 

att motivationen till träningen sviktar eller att ändrade sömn- och kostvanor gör att 
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energinivåerna förändras, vilket i sin tur kan göra att de exempelvis känner sig väldigt trötta 

(Reis et al., 1995; Brown et al., 2020; Driver et al., 2008; Weirich et al., 2022). 

 

Det råder idag meningsskiljaktigheter kring huruvida de hormonella variationerna i 

menstruationscykeln har inverkan på träning eller inte. Reis et al. (1995), Sung et al. (2014) 

och Wikström-Frisén et al. (2017) menar att effekten av styrketräning är bättre under 

follikelfasen, vilket kan förklaras med en effektivare proteinsyntes och proteinnedbrytning i 

denna fas. Dessutom pekar Wikström-Friséns et al. (2017) resultat på att det inte finns några 

tydliga skillnader i träningseffekter mellan kvinnor med eller utan p-piller. Däremot visar 

studien som Sakamaki-Sunaga et al. (2016) genomförde att styrketräningen inte signifikant 

påverkades av menstruationscykeln. Men samtliga är överens om att ytterligare studier krävs 

för att bekräfta menstruationscykelns effekter på träning generellt. Bruinvels et al. (2017) 

påpekar att det behövs en större förståelse för menstruationscykeln för att kunna hantera dess 

effekter på träning, för att uppmuntra deltagande i idrottsundervisningen och undvika 

ytterligare skillnader i könsrepresentation i idrottsliga sammanhang generellt. 

 

Motivationen till träning påverkas av menstruationscykelns olika faser vilket kan ha inverkan 

på att elever väljer att inte delta i idrottsundervisningen (Brown et al., 2020; Cook et al., 

2017). Träningsmotivationen är högre dag 14 än dag 7 och 21 (Cook et al., 2017). Dam et al. 

(2022) menar till skillnad från Brown et al. (2020) och Cook et al. (2017) att det inte finns 

någon signifikant skillnad i träningsmotivation i relation till menstruationscykeln. Däremot 

håller Dam et al. (2022) med övriga författare att det psykologiska välbefinnandet förändras 

under menstruationscykelns olika faser. De symtom som tas upp är exempelvis känslor av 

letargi, minskad motivation och distraktion (Brown et al. 2020). 

 

Det är bekräftat att sömnkvaliteten påverkas av menstruationscykeln och p-pillercykeln 

(Driver et al., 2008). Samtliga forskare är överens om att sömnkvaliteten är sämre dagarna 

innan och under menstruationen (Romans et al., 2015; Baker & Driver, 2004) och då speciellt 

hos kvinnor med premenstruella symtom (PMS) eller smärtsam mensvärk (Baker & Lee, 

2018). Men däremot påverkas inte sömnkontinuiteten av menstruationscykelns olika faser 

(Baker & Driver, 2004). Driver et al. (2008) menar att det är naturligt att sömnkvaliteten 

påverkas under menstruationscykeln, då det sker en kroppslig temperaturökning under 

lutealfasen (Sand, 2007). Precis som med motivationen kan sömnen svikta och på så sätt 

påverka deltagandet i idrottsundervisningen. 
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Kalori- och kolhydratintaget är högre under lutealfasen än i den follikulära fasen (Weirich et 

al., 2022; Gorczyca et al., 2015; Kammoun et al., 2017). Gorczyca et al. (2015) skriver att de 

fann signifikanta ökningar av aptiten, sug efter choklad, sötsug i allmänhet, sug efter salt samt 

andra matbegär under den sena lutealfasen jämfört med alla andra faser av 

menstruationscykeln. Dessa data stöder hypotesen att progesteron kan stimulera, och östrogen 

kan undertrycka aptiten under cykeln (Gorczyca et al., 2015). Kammoun et al. (2017), 

Gorczyca et al. (2015) och Weirich Gallon et al. (2022) är alla överens om att det krävs mer 

forskning kring sambandet mellan födointag och de hormonella variationerna som fortgår 

under menstruationscykeln. Elevernas ändrade kostvanor kan göra att energinivåerna 

förändras och på så sätt kan de bli trötta och inte orka delta i idrottsundervisningen. 

 

Kulturella aspekter 

Under denna rubrik kommer fakta om hur olika budskap om mens förmedlas att lyftas fram. 

Den undervisningsproblematik som finns kring menstruation samt förekommandet av 

eufemismer kommer även belysas. 

 

I det västerländska samhället där tydliga uppvisningar av sexualitet i media fortfarande är 

normen, finns det vissa områden inom sexualiteten som fortsättningsvis är kulturellt 

tabubelagda. Menstruationens biologi och innebörd är ett av dessa ämnen. För mer än 50 år 

sedan förmedlade mammor budskapet om att mens är något orent genom att dölja sina egna 

erfarenheter av den. Lite har förändrats, och dessa budskap skickas fortfarande alltför ofta till 

unga kvinnor idag (Beausang et al., 2010). När mammor ordnar en- till- en, privata samtal 

med sina döttrar, förmedlar de inte bara fakta utan riktlinjer för kommunikation; de markerar 

menstruation "som ett speciellt ämne, inte ett ämne för vanliga samtal". Exklusiva samtal som 

hålls privata förmedlar uppfattningen att menstruation är en pinsam händelse som måste 

döljas för andra och aldrig diskuteras öppet (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). Även om 

samhälleliga övertygelser förändras långsamt, måste föräldrar och pedagoger utveckla 

strategier för att tillhandahålla information på mer effektiva sätt (Beausang et al., 2010). 

Synen om att menstruation är en sjukdom förstärks av att reklam i olika medier 

uppmärksammar mediciner mot ryggvärk, uppblåsthet och kramper. Företag som säljer 

produkter för kvinnlig hygien framställer mens som en hygienisk kris snarare än en 

mognadsfas i livet. Annonser för mensprodukter har bidragit till kommunikationstabut genom 

att betona hemlighet, undvikande av pinsamhet och friskhet. Annonser spelar på kvinnors 
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rädsla för att bli upptäckt som menstruerande, eftersom upptäckt betyder stigma. På det sättet 

förmedlas stigmat av menstruation till oss varje dag (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). 

Därför är det inte konstigt att flickors uppfattningar om mens ofta är negativ när det framställs 

som det gör i media (Beausang & Razor, 2000). 

 

Mens är tabubelagt och förknippas hos många unga kvinnor med rädsla och skam, det är ett 

ämne som ska hållas hemligt och inte talas högt om. En del tjejer kopplar menstruation till 

sjukdomar och uppfattar det som något negativt. Vissa förknippar även menstruation med att 

bli straffad av gud (Belayneh & Mekuriaw, 2019; Macleod & Ryan, 2020; Jarrah & Kamel, 

2012; Orringer & Gahagan, 2010). Menstruationsstigma vidmakthålls indirekt genom tystnad. 

Menstruation undviks vanligtvis i samtal, förutom under vissa omständigheter till exempel 

privat med kvinnliga vänner och släktingar, i en hälsoutbildning, biologiklass eller på en 

läkarmottagning (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). För många unga kvinnor kan det vara 

frustrerande, om inte lite skrämmande att lära sig om mens (Beausang et al., 2010). Kunskap 

om mens kommer främst från familj, kompisar och religion där den ofta är selektiv och 

omgiven av missuppfattningar. Den menstruationstabu som praktiseras i många kulturer har 

ofta inneburit att fysiskt isolera och dölja menstruerande kvinnor från allmänhetens insyn 

(Macleod & Ryan; 2020, Jarrah & Kamel, 2012). 

 

Tabun i svensk kultur är inte så annorlunda när det gäller att utesluta ämnet menstruation från 

vardaglig social diskurs, denna tabu har också utvidgats till klassrummet (Taylor, 2009). 

Detta gör att undervisning om menstruation fortsätter att vara problematisk för både föräldrar 

och hälsopedagoger (Beausang et al., 2010). Kulturella föreställningar om mens och 

begränsade sociala förväntningar minskar unga kvinnors tillgång till hälsa, utbildning och 

säkerhet. Att det inte talas om mens ökar mentala, känslosamma och fysiska problem. Det kan 

också långsiktigt leda till dålig hygien, vilket i sin tur kan leda till ökad risk för infektioner 

samt skolfrånvaro (Belayneh & Mekuriaw, 2019). Hantering av menstruationshygien har 

blivit ett globalt ämne inom folkhälsa. Runt om i världen finns en växande samling av 

akademiker, FN-organ, kvinnoorganisationer, nationella företag inom kvinnlig hygien. Dessa 

organisationer mobiliserar för att väcka uppmärksamhet och resurser för att ta itu med den 

mensrelaterade skam, pinsamhet och den tabun som många tjejer upplever (Sommer et al., 

2015). Allegoriska bilder, som blommor och hjärtan, och blå snarare än rödaktig vätska, har 

använts eufemistiskt för att främja hemlighetsmakeri (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). 

Det är också vanligt att tjejer säger att de har ”lingonvecka” i stället för att säga att de har 
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mens. Att förändra attityder som ligger till grund för tystnaden om menstruation är 

förutsättningen för att bryta tabun. Att förbättra våra attityder är viktigt dels för att våga prata 

mer öppet om ämnet, dels för att komma bort från eufemismerna (Sommer et al., 2015). 
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Teoretiskt ramverk 

Ordet stigma syftar till varje fläck eller märke som skiljer vissa människor från andra; den 

förmedlar information om att dessa personer har en defekt i kropp eller karaktär som förstör 

deras utseende eller identitet (Goffman, 1963). Det härstammar från en praxis av de gamla 

grekerna, som stämplade brottslingar och slavar för att markera deras status. Människor 

reagerade med avsky när de såg märkena som förknippades med tjuvar eller förrädare, och 

medborgare undvek därför att interagera socialt med kriminella och slavar (Goffman, 1963). 

Enligt Goffman (1968) finns det tre olika typer av stigman: Kroppsliga stigman (som till 

exempel brännskador, ärr eller ett fysiskt handikapp.), Karaktärsstigman (som till exempel 

kriminalitet eller missbruk.) och Gruppstigman (som inkluderar exempelvis religion, etnicitet, 

klass och kön). 

 

Ett stigma kan vara både synligt och osynligt. Ett synligt stigma kan vara till exempel fysiska 

handikapp eller hudfärg. Eftersom stigmat inte går att dölja måste individen lära sig att leva 

med sitt stigma och konfronteras med olika fördomar varje dag i olika situationer. Ett osynligt 

stigma däremot går att dölja och individen behöver inte konfronteras med det i vardaglig 

interaktion, men situationer där den stigmatiserade identiteten blir ”avslöjad” kan vara desto 

mer plågsamma (Goffman, 1968). 

 

Menstruation anses vara ett stigmatiserat tillstånd. Johnston-Robledo och Chrisler (2020) 

hävdar att menstruationsblod är ett stigmatiserande märke som passar alla tre av Goffmans 

(1968) kategorier. Menstruationsritualer och hygienpraxis innebär att menstruationsblod, 

liksom andra kroppsvätskor, betraktas som en styggelse. Menstruationsblod anses vara 

äckligare eller mer motbjudande än andra kroppsvätskor såsom bröstmjölk och sperma 

(Bramwell, 2001; Goldenberg & Roberts, 2004). Med tanke på den motvilja som finns kring 

menstruationsblod kan en fläck ses som en fläck på ens karaktär (Johnston-Robledo & 

Chrisler, 2020). Läckor av menstruationsblod försämrar kvinnors kvinnlighet eftersom de 

genom rätt val av produkter, borde ha hållit bevisen för sin mens utom synhåll (Raftos et al., 

1998). Unga kvinnor är rädda för att uppleva läckor under menstruationen (Lee 1994). Det är 

även empiriskt bevisat att påminnelser om menstruationsblod (till exempel tamponger) kan 

leda till undvikande och social distansering (Roberts et al., 2002), vilket tyder på att 

menstruationsblod kan fungera som en fläck på kvinnors karaktär (Johnston-Robledo & 

Chrisler, 2020). 
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Menstruationsblod speglar också flera av nyckeldimensionerna av ett stigmatiserat tillstånd. 

Ur ett historiskt perspektiv har menstruationsblod ansetts vara farligt, såväl magiskt som 

giftigt (Golub, 1992). Dessa idéer ska inte avfärdas som naiva eller primitiva utan rester av 

dem finns kvar än idag. Så sent som på 1920- och 1930-talen försökte forskare visa att 

menstruerande kvinnor utsöndrade vad som kallades menotoxiner (det vill säga giftiga 

ämnen) i deras menstruationsblod, svett, saliv, urin och tårar (Johnston-Robledo & Chrisler, 

2020). 

Menstruation är mer som ett dolt än ett synligt stigma. Oxley (1998) menar att det beror på att 

kvinnor anstränger sig mycket för att dölja det. Menshygienprodukter (till exempel tamponger 

och bindor) är utformade för att absorbera vätska och lukter, inte vara synliga genom kläder, 

för att vara tillräckligt små för att diskret kunna bäras i handväskan och diskret kunna slängas 

i en badrumsbehållare (Kissling 2006). Det är vanligtvis inte möjligt att veta säkert att en 

kvinna har mens om hon inte säger det eller om inte menstruationsblod läcker genom hennes 

kläder och avslöjar hennes då stigmatiserade tillstånd (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). 

Stigmat kring menstruation har negativa konsekvenser för kvinnors hälsa, sexualitet, 

välbefinnande och sociala status. Oxley (1998) skriver exempelvis att kvinnor gör allt för att 

dölja sin menstruationsstatus för andra. Därav är kvinnor mer benägna att bära bylsiga kläder 

och föredrar tampong framför binda under sin menstruation just för att det inte ska synas. De 

undviker också ofta simning och sexuella aktiviteter under mensen, på grund av deras oro 

över hur andra skulle reagera på deras menstruationsblod (Oxley, 1998). Kvinnor måste stå 

emot och kulturer måste minska stigmat. Menstruation har blivit stigmatiserat genom sociala, 

kulturella och historiska sammanhang, men denna stigmatisering kan brytas genom att 

förändra den moderna samhälleliga synen på menstruation (Johnston-Robledo & Chrisler, 

2020). 

Det är viktigt att utmana eller i alla fall motstå stigmat kring menstruation. Detta eftersom 

Kissling (2006) belyser att stigmat kring menstruation begränsar kvinnors beteende och 

äventyrar deras välbefinnande. Om menstruation diskuterades mer öppet skulle det kanske 

vara lättare för flickor och kvinnor att erkänna de positiva aspekterna av menstruation 

(Culpepper, 1992). Ansträngningar att politisera och eller normalisera menstruationen skulle 

kunna bidra till att minska dess stigmatiserade status (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). 
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Metod 

För att bidra med insikter i hur idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar situationer 

som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation har en kvalitativ studie med 

semistrukturerade intervjuer genomförts. I detta avsnitt följer en närmare beskrivning av 

avgränsningar och urval, undersökningsmetod, analysmetod, etiska principer och till sist 

trovärdighet och tillförlitlighet. 

 

Avgränsningar och urval 

Inför datainsamlingen mejlade vi totalt ett 40 tal olika högstadie- och gymnasieskolor i 

Mellansverige. I mejlet skrev vi en kort presentation om oss själva, följt av en förklaring av 

vårt syfte och ändamål med uppsatsen. Det framkom också ett krav för att delta i intervjun, 

vilket var att lärarna skulle vara behöriga. Vi skickade mejl till rektorerna och bad dem att 

vidarebefordra mejlet till idrottslärare på skolan. Åtta idrottslärare som uppfyllde kravet för 

att delta i intervjun svarade oss och ville delta i studien. Vi ansåg detta vara tillräckligt för att 

uppnå syftet med studien, på grund av det tidsperspektiv som fanns för att samla in data. Fejes 

och Thornberg (2015) framhåller att det är betydelsefullt att välja informanter som kan stödja 

studiens syfte och ändamål. Detta har vi haft i åtanke och samtliga informanter är därför 

behöriga lärare. 

 

Tabell 1. Visar information om deltagarna. Namnen är fiktiva för att värna om deltagarnas anonymitet. 

Namn Kön Verksam Skola 

Lisa Kvinna 4 år Gymnasiet 

Martin Man  14 år Gymnasiet 

Jens Man 3 år Gymnasiet 

Linnéa Kvinna 21 år Högstadiet 

Elsa Kvinna 20 år Högstadiet 

Moa Kvinna 23 år Högstadiet 

Frida Kvinna 1 år Högstadiet 

Jonas Man 32 år Högstadiet 



  14

Undersökningsmetod 

Valet av metod grundar sig i att få en inblick i hur idrottslärare hanterar situationer som kan 

uppstå i undervisningen kopplade till menstruation. Hjerm et al. (2014) förklarar att en 

semistrukturerad intervju erbjuder både struktur och flexibilitet. Fejes och Thornberg (2015) 

pekar på att intervjufrågorna bör följa en intervjuguide med olika teman där samma frågor 

kommer att ställas till varje informant. Tillämpning av semistrukturerade intervjuer har gjort 

det möjligt att få insikter i hur idrottslärare hanterar olika situationer kopplade till 

menstruation som kan uppstå i idrottsundervisningen. Informanterna i vår studie har vi 

bedömt som kvalificerade för att kunna bidra till en djupare förståelse kring deras 

erfarenheter, tankar och upplevelser. Precis som Fejes och Thornberg (2015) menar på, är det 

hans eller hennes erfarenheter och upplevelser som är viktiga och det handlar inte om att 

bedöma något utifrån rätt eller fel. Valet av att använda semistrukturerade intervjuer har också 

gjort det möjligt att följa informanternas resonemang och ställa följdfrågor på eventuella 

tankar som uppkommit under intervjuernas gång. Vi som intervjuare höll en passiv roll för att 

säkerställa att intervjupersonerna fick dela med sig av sina kunskaper och erfarenheter. 

 

Intervjuerna har genomförts både på deltagarnas arbetsplatser och digitalt via Zoom och tog 

mellan 25–45 minuter per intervju. Intervjuerna inleddes med några bakgrundsfrågor, följt av 

huvudfrågorna som bestod av två olika delar. Den första delen handlade om kunskap om 

mens och den andra om mens i skolan (Se bilaga 1). I slutet av varje intervju blev lärarna 

tillfrågade om de ansåg att vi missat något viktigt och om de hade något mer att tillägga på det 

aktuella området innan intervjun avslutades. 

 

Analysmetod 

Intervjuerna spelades in och transkriberades för att sedan kunna kodas. Vi använde oss av en 

induktiv ansats, då vi gick in med en öppenhet och inte letade efter några specifika begrepp 

(Hjerm et al., 2014). Enligt Fejes och Thornberg (2019) handlar kodningen om att utveckla 

olika kategorier utifrån det insamlade materialet. Under kodningen har vi läst igenom 

materialet flera gånger, vi började med något som Fejes och Thornberg (2019) kallar för 

öppen kodning. Det innebär att vi gemensamt strök över det vi ansåg vara mest betydelsefullt. 

Därefter övergick vi till en färgkodning, vilket innebär att de koder som handlar om samma 

område kodades med samma färg. Dessa koder jämfördes sedan och grupperades vilket 

skapade olika kategorier (Fejes & Thornberg, 2019). Processen sista steg var tematisering, de 
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kategorier som ansågs vara sammankopplade sattes ihop till ett tema (Hjerm et al., 2014). De 

teman som bildades under tematiseringsprocessen används även som rubriker i 

resultatpresentationen. 

 

Exempel på kod kategori  tema. 

 

Moa - Ja, det tror jag nog att det finns ganska många manliga lärare som tycker att det är 

ganska obekvämt att diskutera det här med tjejer. Dels kanske förståelse att man kanske 

inte riktigt har den, man har ju ingen egen erfarenhet så. Men också det är lite, ja som ni 

inledde med, lite tabu ämne så att ja jag tror att det är stor skillnad på manliga och 

kvinnliga lärare i det här fallet. 

 

Kod: ”obekvämt att diskutera för män”  Kategori: ”manligt och kvinnligt”  Tema: 

”genusspecifika förhållningssätt till hur mensrelaterade frågor hanteras” 

Figur 2. Ett exempel på vår analysprocess med kodning, kategorisering och tematisering. 

 

Efter att den öppna, induktiva delen av analysen var klar använde vi Goffmans (1968) teori 

om stigma. I huvudsak undersökte vi de teman vi hade skapat i relation till stigma. 

Tillämpning av teorin gjorde det möjligt för oss att överväga våra upptäckter mer på djupet. 

Vi presenterar denna teoretiskt drivna del av analysen i vår diskussionsdel. 

 

Etiska principer 

Vetenskapsrådet (2017) belyser att för att få god vetenskaplig kvalitet på forskningen 

krävs också god forskningsetik just för att den ska bli pålitlig. Vid kvalitativa studier finns 

därav många etiska aspekter att ta hänsyn till i förhållande till forskningen för att den ska bli 

av god kvalité. De fyra huvudkraven som Vetenskapsrådet (2002) tar upp är informations-, 

samtyckes-, konfidentialitets- och nyttjandekravet. Dessa krav har vi tagit hänsyn till i vår 

studie. 

 

Vid en kvalitativ studie som exempelvis en intervju bör man beakta att det kan bli olika 

effekter beroende på hur intervjun förbereds, genomförs och sammanställs. Innan varje 

intervju påbörjades fick intervjupersonerna en djupare inblick i de etiska övervägandena som 

studien baseras på och de fick medge sitt samtycke att delta i studien samt godkänna att 
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intervjun spelades in. De fick även information kring studiens syfte. David och Sutton (2016) 

skriver att informerat samtycke handlar om att intervjupersonen väljer att delta efter eget val, 

fritt från manipulering, tvång eller påverkan och pekar även på att personen ska få 

information om undersökningens allmänna syfte (Se bilaga 2). Intervjupersonerna 

informerades också om integritetsskyddet vilket innefattar lagringen och användandet av 

datainsamlingen. Vi valde att använda oss av konfidentialitet, vilket innebär att vi känner till 

personliga detaljer såsom namn och platser under intervjuerna. Denna information delas 

däremot inte i studien utan allt känsligt innehåll censurerades i transkriberingprocessen, som 

David och Sutton (2016) belyser som viktigt. Detta för att värna om intervjupersonernas 

anonymitet. 

 

De etiska övervägandena om att vara noggrann vid transkriberingen, att det är viktigt att 

lyssna och få med det som personen säger för att inte vilseleda resultatet är något som David 

och Sutton (2016) lyfter. Vetenskapsrådet (2017) belyser att transparensen är viktig för 

tillförlitligheten. Varje forskare måste göra det möjligt även för andra forskare att använda 

och kontrollera de uppnådda forskningsresultaten. Denna öppenhet bidrar också till att 

forskaren ofta även för sig själv tvingas klargöra sina motiv och sin forskarroll 

(Vetenskapsrådet, 2017). 

 

Trovärdighet och tillförlitlighet 

Trovärdighet och tillförlitlighet handlar om hur noggrann och systematisk skribenterna har 

varit under hela forskningsprocessen, hur trovärdiga och tillförlitliga ens resultat är som en 

följd av hur man gått till väga beträffande datainsamling och analys (Fejes & Thornberg, 

2015). Frågorna i vår intervjuguide formulerades så att de belyste de preciserade 

frågeställningarna. Vid behov ställdes följdfrågor för att följa upp intressanta trådar, 

förtydliga eller fördjupa svaren. Fejes och Thornberg (2015) redogör för att följdfrågor som 

exempelvis ”Hur menar du?” och ”Vad kände du då?” ger deltagaren chansen att svara utifrån 

egna upplevelser och erfarenheter, dessa följdfrågor använde vi i vår intervjuguide (Se bilaga 

1) vilket kan bidra till ökad trovärdighet och tillförlitlighet (se även Hjerm et al, 2014). För att 

genomföra en tillförlitlig studie är det också betydelsefullt att välja rätt respondenter att 

intervjua. Dessutom är det av vikt att ha tillräckligt med tid till förfogande för att samla in 

data (Hassmén & Hassmén, 2008). Vi började med att pilotintervjua en idrottslärare för att 

dels öva på vår intervjuguide, dels för att eventuellt omformulera vissa intervjufrågor utifrån 
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pilotintervjuens svar (Hjerm et al., 2014). Det fanns även gott om tid att genomföra alla 

intervjuer, vilket ger förutsättningar för en tillförlitlig studie. 

 

Något annat som ökat trovärdigheten och tillförlitligheten är att vi genom hela 

forskningsprocessen skrivit tillsammans och har analyserat och diskuterat för att sträva efter 

att komma överens om våra olika tolkningar. Trots att trovärdigheten och tillförlitligheten för 

studien är svår att påvisa och därmed överföra, kan däremot författarna garantera att data 

producerat och kontrollerats flera gånger. För att säkerställa intervjuernas tillförlitlighet vad 

gäller genomförande samt frågesätt och för att minimera variation har båda skribenterna 

deltagit vid samtliga intervjuer.  
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Resultat 

Nedan redovisas resultaten av intervjuerna i syfte att bidra med insikter om hur idrottslärare 

på högstadiet och gymnasiet hanterar situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade 

till menstruation. Resultatkapitlets struktur utgår från de två frågeställningarna: Vilken 

kunskap om menstruation anser sig idrottslärare på högstadiet och gymnasiet besitta? Vilken 

inställning har idrottslärare på högstadiet och gymnasiet till elever med menstruella besvär 

kopplade till idrottsundervisningen? Namnen som presenteras nedan är fiktiva för att värna 

om deltagarnas anonymitet. 

 

Lärarnas kunskap om menstruation 

Nedan redovisas svaret på forskningsfråga ett som är indelad i underrubrikerna: Menstruation 

är individuellt och symptom kan lindras vid fysisk aktivitet, Kvinnliga lärare har en fördel på 

grund av egna erfarenheter av menstruation, Lärarnas kunskap kommer främst från kvinnliga 

anhöriga. 

 
Menstruation är individuellt och symptom kan lindras vid fysisk aktivitet 

Samtliga lärare nämner att menstruation är något individuellt och att besvären ser olika ut för 

alla tjejer och kvinnor. Lärarna tar även upp den biologiska kunskapen om mens som bland 

annat är att den går i cykler och att tjejer får det ungefär en gång per månad, men att mensen 

hos vissa är mycket oregelbunden. 

 

Lisa - Nej men att varje individs cykel är ju individuell, hur liksom flödet ser ut och 

också kopplat till mående är det ju väldigt olika. Så det är svårt att förutsäga hur varje 

individ eller elev mår under sin menstruation och vad det är som påverkar dem 

negativt…om det är någonting. 

 

Moa och Frida nämner också att det är mycket individuellt när tjejer får sin första mens, 

spannet är brett och ligger runt 9–16 år. Martin och Jens pratar om de menstruella besvären 

hos tjejer och att en del inte klarar av att gå till skolan. Jens tar upp sin syster som exempel, 

hon hade stora besvär när hon var yngre och fick ofta migrän i samband med sin mens. Under 

denna period isolerade hon sig och behövde vara i ett mörkt och tyst rum. I kontrast till detta 

förklarar Jens att hans sambo inte alls har samma besvär och har kunnat delta i fysisk aktivitet 

utan problem. 
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Utöver att mensen ser olika ut för alla individer och biologisk kunskap om mens tar dessutom 

majoriteten av lärarna upp att fysisk aktivitet kan vara positivt för tjejer med menstruella 

besvär. 

 

Jens – Jag tänker att de är ju bara bra om man utövar fysisk aktivitet. De släpper ju i 

väg endorfiner som gör att man blir glad och pigg om de kommer till en viss gräns och 

tränar på det sättet. 

 

Samtliga lärare förklarar också vikten av att uppmuntra fysisk aktivitet samt att ange vilka 

hälsoeffekter det har utifrån olika perspektiv. Jonas och Elsa är eniga i detta, dock belyser de 

en viktig punkt om att eleverna som menstruerar kan känna en osäkerhet. 

 

Jonas - De som utför en fysisk aktivitet kan ju då känna en oro över läckage och 

sådana bitar att…man kommer att hamna i en situation där ja men det blir en negativ 

upplevelse därför att det andra kommer att märka av att du har mens och att det kan 

kännas negativt. Sen ja…där är det nog mest den oron som gör att det hindrar dem. 

 

Läckage är ett av orosmomenten hos eleverna som lärarna framhäver, ett annat är elevernas 

oro kring upptäckt av mensskydd som exempelvis att bindan eller tampongsnöret ska bli 

synliga. 

 

Kvinnliga lärare har en fördel på grund av egna erfarenheter av menstruation 

När Martin möter tjejer som inte vill delta på idrottslektionen på grund av menstruella besvär, 

framhäver eleverna ofta att han inte vet hur det är att ha mens eftersom han är man. Martin, 

Jonas och Jens förklarar på ett liknande sätt att det är svårt för dem utan egna erfarenheter. De 

gör att de upplever en osäkerhet i hur hårt de kan pusha tjejerna till att delta i undervisningen. 

 

Martin - Jag kan ju inte tala om för dig hur det är och där vill man ju inte hamna heller 

utan jag vet att generellt är det här positivt, att försöka ha den dialogen. Sen vissa 

delar, nu kom vi till simning, jag har full förståelse, men eftersom jag inte vet hur det 

känns så är det svårt…Man är ändå i slutändan ganska utlämnande åt eleverna och 

deras upplevelse. 
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Alla kvinnliga deltagare trycker på att de själva är kvinnor, att de har lång erfarenhet av mens 

och att de har stor kunskap om mens tack vare livet. Majoriteten av de kvinnliga lärarna har 

också hållit på med idrott en hel del själva och har därför egna erfarenheter av att träna i 

samband med menstruation. 

 

Lisa - Ja absolut, nej men dels så är jag kvinna själv och har haft menstruation då en 

stor del av mitt liv och också i samband då med idrottande. Så jag ska säga att min 

erfarenhet är gedigen och min kunskap är bra. 

 

Majoriteten av lärarna anser sig ha tillräcklig kunskap om menstruation, de pekar på att de 

besitter den allmänna kunskapen som de tycker räcker i förhållande till deras yrke. Martin och 

Linnéa däremot känner sig inte lika säkra på om deras kunskap är tillräcklig. Martin känner 

att han kan en del men inte satt sig in i ämnet så mycket som han borde. En viktig aspekt som 

Frida, Lisa och Linnéa kommer med är att män och kvinnor ska få samma kunskap om mens. 

Män kommer också ha nytta av den kunskapen då de förmodligen kommer leva med en 

kvinna någon gång under sitt liv. 

 

Lärarnas kunskap kommer främst från kvinnliga anhöriga 

Den kunskap lärarna besitter om menstruation kommer främst från kvinnliga anhöriga såsom 

mamma, syster och flickvän. En del kunskap kommer även från skolsyster, tränar- och 

yrkesliv samt ny forskning. Enbart två lärare, Jens och Martin, nämner skolan som 

kunskapskälla, dock säger de att de inte ansåg den kunskapen som speciellt viktig när de gick 

i skolan och har därför glömt bort den. Martin förklarar hur han fått till sig kunskap om mens: 

 

Martin - I skolsituationer så hörde jag mycket att jag har mens och kan inte vara med 

på det här. Det var en del. I min uppväxt pratade man inte jättemycket om det men jag 

kan ha hört de och så där, man pratade inte om det med sina klasskamrater på 

gymnasiet eller högstadiet heller. Det var nog en del av sexualundervisningen att tjejer 

får mens och blöder en gång/månad. Det är nog det jag lärt mig innan men det andra 

jag kan är ju efter. Jag tränar också damlag. Det har jag sett både i mitt yrkes-, tränar- 

och privatliv. 
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Linnéa berättar att hon är lite äldre och att på hennes tid fick de lära sig på egen hand. Hon 

förklarar att egna erfarenheter kring att använda tampong har gett henne en förståelse för att 

en del elever inte vill göra det i exempelvis simundervisningen. 

 

 

Lärarnas inställning till elever med menstruella besvär 

Nedan presenteras svaret på forskningsfråga två som är indelad i underrubrikerna: Elever med 

menstruation ska delta utefter egen förmåga, Menstruation som ett giltigt skäl eller en 

undanflykt till att delta i idrottsundervisningen, Idrottslärarna hänvisar elever som har 

menstruella problem vidare till andra vuxna, Genusspecifika förhållningssätt till hur 

mensrelaterade frågor hanteras, Avsaknad av gemensamma förhållningssätt till hur 

mensrelaterade frågor ska hanteras.  

 

Elever med menstruation ska delta utefter egen förmåga 

Lärarna är överens om att elever som kommer till idrottslektionen med menstruella besvär blir 

uppmuntrade till att delta i undervisningen och göra så gott de kan. Lärarna menar att 

undervisningen går att anpassa och att de hellre ser eleverna delta på en lägre nivå än inte alls.  

 

Elsa – Men till exempel styrka eller kondition, då kan det ju vara att de har sagt att 

man får ont av just det här och då får man hitta på en annan övning. Precis som att om 

någon har ont i ryggen om man ska göra rygglyft eller en annan ryggövning så kan 

man ju liksom försöka att elever gör något annat. Och så kan det hända att de ofta 

hoppar över de övningar som de känner själva inte är så behagliga. Det har inte varit 

något stort problem tycker jag inte. 

 

Elsa visar på en bra anpassning av undervisningen ovan. Även Jens och Jonas kommer med 

förslag på anpassningar, de menar att en elev med menstruella besvär gärna får vara med på 

det som eleven behagar, ett exempel är att vara domare. 

 

Menstruation som ett giltigt skäl eller en undanflykt till att delta i idrottsundervisningen 

Lisa och Frida tycker att det är viktigt att inte bara acceptera när en elev nämner mens som 

anledning till att inte delta i undervisningen. De förklarar att de brukar fråga eleverna vad de 

grundar sig i, om de gör ont, är obehagligt eller vad det är som känns jobbigt. Om det är ett 
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återkommande problem sätter de sig ned och pratar med eleven och försöker reda ut 

dilemmat. Elsa däremot brukar acceptera mens som anledning men hon är tydlig med att hon 

vill att eleverna ska vara med, även om det är i ett lugnare tempo.  

 

Lisa - Kanske att prata mer med eleven om situationen skulle uppkomma. Inte bara 

vara så här okej absolut. Utan fråga, inte nyfiket fråga men för att man är intresserad 

av elevers välmående och ibland kan man ha bra diskussioner om just mens kopplat 

till idrott och rörelse generellt. 

 

Elsa menar på att hon inte kan veta hur ont eleven har, vissa har jätteont och riklig mens. Hon 

säger att vissa elever till och med börjar med p-piller för att lindra sina besvär. Elsa berättar 

vidare att det är svårt för henne att leva sig in i elevens situation. Jens är inne på samma spår 

som Elsa. 

 

Jens - Jag skiter faktiskt fullständigt i, ursäkta språket här men, om de ljuger för mig 

eller inte och de kan jag läsa av ganska snabbt och tydligt. Eleverna är ganska dåliga 

på att ljuga skulle jag säga, de tror att de har kommit iväg med de men jag säger redan 

från början att mig kvittar de vad ni har för ursäkt eller något utan jag lägger fokus på 

de eleverna som är där under lektionen och gör det de ska. 

 

Både Elsa och Jens menar att undervisningen går att anpassa för elever med menstruella 

besvär men de visar också på en ovillighet i att ta reda på vad elevens anledning till att inte 

delta är. Lärarna berättar vidare om att elever ibland använder sig av mens som en ursäkt för 

att slippa vara med på idrottslektionen. Martin, Moa, Jens, Elsa och Linnéa nämner att det 

speciellt används som en undanflykt vid simning, men att det ofta inte är mensen som är 

problemet utan det är själva simningen i sig. Lärarna spekulerar i att problemet i stället 

exempelvis kan vara att eleverna inte kan simma, att de inte vill visa sig nakna för sina 

klasskompisar eller att det är kopplat till kroppsideal. Tre av lärarna pratar om är att det är upp 

till eleven att delta eller inte, de kan inte tvinga någon att vara med i idrottsundervisningen. 

 

Linnéa - Nej men jag tänker att jag kan ju aldrig tvinga någon att vara med så man kan 

ju bara peppa och försöka, på samma sätt som man inte kan tvinga någon att räkna 

matte. Jag försöker uppmuntra för det är ju ändå så att de kan må bättre och att det 
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lindrar lite att röra på sig. Nej men jag kan inte tvinga någon och vara med…jag 

tycker ändå att de flesta liksom försöker. 

 

Det råder blandade meningar kring om mens är ett giltigt skäl till att delta i undervisningen 

eller inte. Lisa och Frida menar på att mens i sig inte är ett giltigt skäl, utan det är de 

extraordinära faktorerna kopplade till mens som utgör det giltiga skälet i så fall. Frida och 

Linnéa är överens om att mens enbart är ett giltigt skäl till frånvaro vid momentet simning. 

 

Frida - Jag tycker att det är ett giltigt skäl när det gäller simning för det vet jag kan 

vara lite känsligt och just att många kan må väldigt dåligt över det. Sen försöker jag 

ändå säga att man kan simma ändå. De går att simma, det finns skydd som gör att man 

kan simma. Bara för att visa på att det inte är en undanflykt, då får man ändå med sig 

några på tåget som följer med och simmar. Men sen är det ju vissa som tycker att det 

är väldigt jobbigt och då har jag full förståelse för det…Men simningen absolut, 

annars så bara att man har mens är ingen giltig anledning. Har man besvär då får man 

ta det därifrån. Man missar så otroligt mycket, både i skolan och liksom allmänt i livet 

om man ska backa allting bara för man har mens. 

 

I övrigt verkar Martin, Jens, Moa och Elsa överens om att mens är ett giltigt skäl till att inte 

delta i idrottsundervisningen. Och samtliga lärare, förutom Linnéa, anser att besvär som 

medföljer vid mens, som till exempel mensvärk eller rikliga blödningar är giltiga skäl. 

 

Linnéa – Nej…men i princip nej. Ja om det är bad, men inte en vanlig lektion till 

exempel om vi har en uteaktivitet. Om vi ska åka lite skridskor till exempel då tycker 

jag väl att man kan åka skridskor även om man har mens generellt sett, majoriteten till 

99 % tycker jag borde kunna. 

 

I citatet ovan gör Linnéa en skillnad i olika aktiviteter i idrott och hälsa. Hon menar att om en 

elev har mens borde de kunna vara med och åka skridskor, men de behöver inte vara med och 

simma. 
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Idrottslärarna hänvisar elever som har menstruella problem vidare till andra vuxna 

Alla lärare belyser att om eleverna har stora besvär och så pass ont att de inte kan vara fysiskt 

aktiva ska de uppsöka skolsyster på skolan. Frida berättar att de kan få smärtlindrande hos 

skolsyster, vilket lärarna inte får ge ut. 

 

Martin - Ja, för en individ som upplever att det är ett så pass stort problem, så ja. Det 

kan det definitivt vara. Men är det ett så pass stort problem att jag inte klarar att vara 

fysiskt aktiv, då uppmanar jag att du kanske behöver hjälp med din menstruation. I 

första hand skolsyster på skolan men även andra som kan hjälpa dem. Men jag har 

inte upplevt det som något större problem…Sen har jag hört elever som får vara 

hemma för de har så pass ont, inte bara från idrotten utan hela dagar. 

 

Precis som Martin och övriga lärare menar, skickar även Jens vidare eleverna till skolsyster. 

Men det som skiljer sig åt är att Jens ibland även skickar eleverna till sina kvinnliga kollegor, 

dels till kuratorn eller idrott och biologiläraren på skolan. Han anser att de har mer kunskap 

och säger att han inte är någon expert på området. 

 

Det verkar också vara vanligast att mensskydd finns hos skolsystern och att det är dit eleverna 

får gå om de är i behov av detta. Jens och Martin är dock i kontrast till övriga lärare osäkra på 

om de finns mensskydd på skolan. De förutsätter att det erbjuds på skolan men de är inte helt 

säkra. Frida berättar att idrottshallen ligger cirka 100 m bort från skolan och att de inte hade 

tillgång till mensskydd där. Hon löste problemet provisoriskt genom att dela ut sina privata 

tamponger, då eleverna annars skulle behöva springa till skolsyster för att hämta mensskydd. 

 

Frida - Jag har liksom tryckt på det att vi måste få ut mensskydd dit och då kan de 

säga att ”jajaja men det finns ju i skolan”. Alltså lite såhär aaah…de fattar ju grejen 

också men de bryr sig inte så mycket om det. Då sa jag till skolsköterskan och en 

kvinna som är lite allt i allo, som skolans materialare, jag pratade med dem om att vi 

måste ha ut mensskydd till idrottshallen. Då fick jag en stor låda, med en 

årsförbrukning typ som nu finns i idrottshallen. Så att…de har ju aldrig haft det 

tidigare och jag vet inte riktigt hur de har löst den situationen förut. Det är inget vi har 

pratat om även om jag ändå har sagt att vi behöver ha ut mensskydd, de har inte 

ignorerat det men de har inte brytt sig så jättemycket liksom. De är inte emot det men 

har inte jobbat för det heller. 
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Frida är den första kvinnliga idrottsläraren på skolan på flera år och förstår inte att de manliga 

idrottslärarna inte tagit tag i ”problemet” med mensskydd tidigare. 

 

Genusspecifika förhållningssätt till hur mensrelaterade frågor hanteras  

Skillnader i hur manliga och kvinnliga lärarna hanterar situationer i samband till mens har 

blivit framhävda av samtliga lärare. 

 

Jonas - Jag tror att det kan vara så att kvinnliga idrottslärare har lättare att ställa på 

elever som säger att de inte kan vara med för att de har mens. Jag tror att manliga 

idrottslärare har lättare att bara acceptera och att låta det vara medan kvinnliga kan 

utifrån liksom egen erfarenhet då så kan de nog vara lite mera på…att försöka få dem 

att delta ändå, så det tror jag är skillnaden. 

 

Alla kvinnliga idrottslärare uttrycker sina egna erfarenheter kring mens som en stor fördel, de 

vet hur de kan vara och kan relatera starkt till eleverna. Martin är enig i detta, att det 

underlättar för en kvinna då hon också menstruerar, samtidigt belyser han svårigheten även 

för kvinnor då menstruation är så pass individuellt. Det en kvinna upplever behöver inte 

nödvändigtvis en annan kvinna uppleva. 

 

Martin - Hade jag varit en kvinna hade jag inte vetat speciellt mycket om någon 

annans upplevelse heller. Men min känsla är att hade jag varit kvinna hade det vart lite 

lättare att prata om det här för att jag kan relatera till det. Jag kan prata om att “ja just 

de här känner jag igen, den här känslan är liknande det jag upplever…Om jag bara 

kommer igång och rör mig så känns det bra sen”. Men jag har ingen aning om hur det 

är, hur PMS är eller…smärtor eller att blöda från sitt underliv. Där tror jag att jag som 

kvinna hade kunnat möta och diskutera min mens i relation till din och få en annan 

förståelse även om dem är olika. Så tror jag i alla fall, jag tycker det är svårt att säga ja 

men de här har jag läst om och såhär är det. Men jag kan inte komma med så mycket 

mer. 

 

Flertalet lärare nämner också att de tror att elever med menstruella besvär oftare väljer att 

prata med en kvinnlig idrottslärare än en manlig idrottslärare. Linnéa och Elsa menar på 

eleverna kommer på andra ursäkter än just mensvärk eller liknande när de ska berätta för en 

manlig idrottslärare. Men elever kan även komma med andra ursäkter till kvinnliga lärare, 
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vilket Martin, Linnéa, Jens och Jonas belyser. Samtliga lärare pekar på att det inte är ett 

omfattande problem med att elever inte deltar på idrotten på grund av mens, men säger sedan 

att det är just dessa ursäkter som kan göra att det finns ett mörkertal bland eleverna, där en del 

kanske lider i tysthet. 

 

Martin - Men det finns ju säkert ett mörkertal. Elever är ju frånvarande ibland och det 

är ju inte så att man vet. Jaha den här eleven är frånvaroanmäld den här lektionen. Om 

de är under 18 kanske de tänker att de inte kan vara med pga. mens. Om de är över 18 

kan de ju frånvaroanmäla sig själva. Där kan det ju finnas ett mörkertal som jag inte 

vet om. Så att jag ska inte säga att vi inte har ett stort problem med det här för vi 

kanske har ett jätteproblem. Att många inte är med på idrotten pga. mens, för frånvaro 

finns det ju alltid. 

 

Att eleverna kommer med andra bortförklaringar än mens och att de på gymnasiet kan 

frånvaroanmäla sig själva när de fyllt 18 år, kan ligga till grund för att lärarna inte ser mens 

som ett omfattande problem i relation till idrottsundervisningen. 

 

Avsaknad av gemensamma förhållningssätt till hur mensrelaterade frågor ska hanteras  

Det är ingen av lärarna som arbetar kollegialt med hur de ska hantera situationer kopplade till 

menstruation. Däremot säger flertalet av lärarna i anslutning till intervjun att de kommer lyfta 

menstruation kopplat till idrottsundervisningen med sina kollegor nästa gång tillfälle ges. Att 

ämnet inte diskuteras med kollegor kan göra att vissa lärare är omedvetna om hur tjejerna 

påverkas av sin menstruation, till exempel i omklädningsrummet. Jens och Martin har ingen 

kunskap kring tjejers process i dusch- och omklädningsrum när de har mens. De har därför 

ingen aning om huruvida dusch- och omklädningsrumsituationen har betydelse för elever som 

menstruerar. 

 

Martin – Omklädningsrum- och duschfrågan kan vara en anledning till att elever inte 

vill delta permanent. Ja, svår fråga. Men jag tror att det kan ha det, men jag har ingen 

aning. Men för vissa, ja, säkert. Det här är ju också okunskap då, jag tänker att det 

finns ju toaletter, där man kan byta om. Det beror på om man ska duscha efteråt, hur 

mycket man blöder, det beror väl lite på vad man använder som skydd. Men där är 

min kunskap låg ska jag erkänna. 
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Moa, Jonas, Elsa och Linnéa däremot tror absolut att dusch- och omklädningsrumfrågan kan 

ha inverkan på att elever väljer att avstå från idrottslektionen när de har mens. Linnéa har 

märkt att eleverna hellre byter om på toaletten än i ett annat omklädningsrum under 

menstruation. Hon menar att det är oroväckande och ohållbart att eleverna hela tiden är rädda 

för att andra ska upptäcka att de har mens. 

 

Lisa, Martin, Frida och Jens är överens om att deras sätt att hantera situationer som uppstår i 

undervisningen kopplade till menstruation har förändrats under arbetslivet. Lisa är till 

exempel mer öppen att prata om ämnet när situationer uppstår. Till skillnad från Jens, Martin, 

Frida och Lisa menar däremot Elsa, Moa, Jonas och Linnéa att deras förhållningssätt och 

inställning till menstruation och dess koppling till idrott, inte har förändrats under de 20 åren 

som de har arbetat som idrottslärare.  
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Diskussion  

I detta avsnitt presenteras en resultatdiskussion med underrubrikerna: Menstruation som ett 

synligt stigma, Stigmatiseringen leder till en tystnadskultur, Vikten av att normalisera 

menstruation. Även Metoddiskussion, Studiens kunskapsbidrag, Slutsatser presenteras nedan.  

 

Resultatdiskussion 

Nedan följer en analys av studiens resultat med koppling till tidigare forskning, Goffmans 

(1968) teori om stigma samt till studiens syfte som är att bidra med insikter i hur idrottslärare 

på högstadiet och gymnasiet hanterar situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade 

till menstruation. 

 

Menstruation som ett synligt stigma  

Lärarna har förståelse för elever med menstruella besvär och att de ibland inte vill eller kan 

delta i idrottsundervisningen. Det moment som lärarna i högsta grad har förståelse för, är 

simning, precis som Oxley (1998) belyser. Författaren menar att tjejer ofta undviker simning 

under mensen för att de är oroliga över hur andra ska reagera på deras menstruationsblod. Tre 

av lärarna är inne på att de kan röra sig om att en del elever inte är bekväma med använda 

tampong och eller att de känner en osäkerhet för läckage. Eleverna kan därför tycka att 

simning är en jobbig process, vilket kan relateras till tidigare studier (Macleod & Ryan, 2020; 

Belayneh & Mekuriaw, 2019; Prince & Annison, 2022). Genom läckage blir elevens osynliga 

stigma synligt och därmed deras stigmatiserade identitet avslöjad, vilket upplevs som väldigt 

pinsamt (Goffman, 1968; Raftos et al.,1998). 

  

På grund av den starka stigmatiseringen av menstruation väljer många flickor och kvinnor att 

bära mer bylsiga kläder. De använder ofta tamponger i stället för bindor under sin 

menstruation för att undvika att den ska bli synlig (Oxley, 1998). Risken för synligt stigma är 

dels större i omklädningsrummet och i simhallen, vilket kan vara orsaken till att eleverna 

undviker att byta om, duscha eller att följa med på simlektionerna. Påminnelser om 

menstruationsblod, till exempel tamponger, kan orsaka undvikande beteende och social 

distansering (Roberts et al., 2002). Vi tror att det är detta som sker hos eleverna. Alltså, de 

väljer att inte delta i idrottsundervisningen för att undvika risken av att stigmat 

ska bli synligt. 
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Stigmatiseringen leder till en tystnadskultur 

En annan viktig upptäckt är att inga lärare arbetar kollegialt med ”problemen” kring 

menstruation och idrottsundervisningen. Det kan röra sig om att lärarna anser att det inte är 

något problem och att det därför inte behöver diskuteras. Men det kan med större sannolikhet 

grunda sig i att mens är stigmatiserat och att ingen pratar om det, oavsett om det uppfattas 

som ett problem eller inte. I likhet med vad vissa forskare hävdar, tycks mens vara ett ämne 

som ska hållas hemligt och inte talas högt om (Belayneh & Mekuriaw, 2019; Macleod & 

Ryan, 2020). Tystnaden som råder om ämnet blir problematisk i och med att det är just en 

öppenhet som krävs för att kvinnor och flickor inte ska bli begränsade i sina beteenden, men 

också för att de ska kunna utveckla en bättre hälsa (Kissling, 2006). 

 

En ovillighet att prata om mens finns hos många, såväl män som kvinnor. Det kan också vara 

orsaken till att lärarna aldrig diskuterar ämnet med sina kollegor. Sommer et al. (2016) trycker 

just på manliga lärares ovillighet och att det bidrar ytterligare till en otrygg skolmiljö. Att två 

av lärarna är osäkra på om de finns mensskydd på skolan kan relateras till omedvetenhet och 

kanske även ovillighet. Det kan tyda på att ingen elev frågat dem om mensskydd och att de 

därför aldrig behövt ta reda på om eller var det finns på skolan. Det som Johnston-Robledo 

och Chrisler (2020) belyser kring att menstruationsstigmat vidmakthålls genom indirekt 

tystnad, blir synligt i detta fall. Men också att menstruation vanligtvis undviks i samtal, 

förutom under vissa omständigheter till exempel privat med kvinnliga vänner och släktingar, i 

en hälsoutbildning, biologiklass eller på en läkarmottagning (Johnston-Robledo & Chrisler, 

2020). 

 

Två lärare accepterar elevernas ursäkter till att inte delta på idrottslektionen utan att ställa 

några följdfrågor, vilket också kan kopplas samman med omedvetenhet och ovillighet. Detta 

ointresse kan göra att elever upplever lärarna som oempatiska. Att hälften av lärarna väljer att 

inte diskutera ämnet med eleverna kan bero på att ämnet är stigmatiserat och att det därför 

råder en tystnadskultur kring det. I kontrast till detta visar Lisa och Frida på att de är villiga 

att prata om mens, att de bryr sig om eleverna samt att de vill veta vad deras problem grundar 

sig i. Detta belyser Beausang et al. (2010) och Prince och Annison (2022) som viktigt för att 

läget ska förbättras. 

 

Vissa lärare menar att en del elever kanske håller sina problem om menstruation för sig själva 

då det är stigmatiserat och inget de vill diskutera med sin lärare. Det kan handla om att elever 
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sjukanmäler sig själva vilket gör att idrottslärarna inte får syn på problemet. Därmed kan det 

finnas ett mörkertal av elever på skolan som lider i tysthet, precis som Jarrah och Kamel 

(2012) belyser. De pekar på att det var vanligt bland många tjejer att inte dela med sig av sina 

menstruella besvär. Sommer et al. (2015) menar att genom förändrade attityder som ligger till 

grund för tystnaden om mens är den främsta förutsättningen för att bryta tabun. Att förbättra 

våra attityder är viktigt dels för att våga prata mer öppet om ämnet och för att komma bort 

från eufemismerna (Sommer et al., 2015). 

 

Vikten av att normalisera menstruation 

Fokus kan lätt hamna på att kvinnor har dålig kunskap om mens och att det är något som 

måste förändras. Frida, Lisa och Linnéa belyser dock vikten av att alla ska få kunskap om 

mens. Alla pojkar och män lever i majoriteten av fallen någon gång i sina liv med en tjej på 

något sätt. Det kan vara en syster, mamma, kompis, flickvän, fru, barn och så vidare. Taylor 

(2009) och lärarna är inne på samma spår, de menar att killars och mäns kunskap om mens 

måste stärkas för att en förbättrad och normaliserad syn ska utvecklas. Det är också viktigt att 

våga utmana eller i alla fall motstå stigmat kring menstruation. Ansträngningar att politisera 

och eller normalisera menstruationen skulle kunna bidra till att minska dess stigmatiserade 

status (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). Flertalet lärare påpekar att elever i de flesta fall 

föredrar att prata med kvinnliga idrottslärare om menstruation framför manliga idrottslärare. 

Men att de ibland inte vill prata med lärare överhuvudtaget om menstruella besvär, utan 

hellre pratar med en kompis eller behåller besvären för sig själv. 

 

Det står även skrivet i läroplanerna att alla lärare har en skyldighet att inkludera alla elever i 

undervisningen, (Skolverket, 2011a; Skolverket, 2011b) vilket lärarna visar på att de gör. De 

menar att undervisningen går att anpassa och att de hellre ser eleverna delta på en lägre nivå 

än inte alls. Lärarna berättar att en elev med menstruella besvär gärna får vara med på det som 

eleven behagar, till exempel vara domare. En lärare dock, menar på att han anpassar 

undervisningen för elever med mens, samtidigt säger han att han skiter i om eleverna deltar i 

undervisningen eller inte. Dessa två påståenden talar emot varandra. Sättet som läraren 

uttrycker sig på ger en bild av att han struntar i att ställa följdfrågor till elever som kommer 

med besvär. En del elever kanske bara behöver en klapp på axeln, några peppande ord eller ett 

stöd från en vuxen för att sedan kunna delta i idrottsundervisningen ändå.  
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Elsa, Moa, Jonas och Linnéa har inte förändrat sina arbetssätt eller synen på mens på över 20 

år, vilket anses problematiskt. För mer än 50 år sedan förmedlade mammor budskapet om att 

mens är något orent genom att dölja sina egna erfarenheter av den. Lite har förändrats, och 

dessa budskap skickas fortfarande alltför ofta till unga kvinnor idag. Den stora frågan är hur 

synen ska kunna förändras när lärare arbetar på samma sätt, mammor förmedlar osunda 

budskap och tystnadskulturen överförs från generation till generation. Även om samhälleliga 

övertygelser förändras långsamt, måste föräldrar och pedagoger utveckla strategier för att 

tillhandahålla information på ett mer effektivt sätt (Beausang et al., 2010). I Sverige använder 

vi till exempel fortfarande begreppet lingonvecka. Om menstruationsblod inte var 

stigmatiserat skulle det inte finnas någon anledning att kalla det något annat än dess formella 

namn: menstruation eller mens (Johnston-Robledo & Chrisler, 2020). 

Metoddiskussion 

Syftet är att bidra med insikter i hur idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar 

situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation. Semistrukturerade 

intervjuer bidrog till att intervjuerna blev lika varandra, men samtidigt gav dem utrymme till 

att lärarna fick chansen att utveckla sina svar. Intervjupersonerna fick också möjlighet att 

tillägga något som de ansåg viktigt inom området, vilket kunde leda till en dialog mellan 

intervjuarna och respondenten (Hjerm, 2014; Fejes & Thornberg, 2019). Urvalet begränsades 

till att enbart intervjua behöriga lärare, vilket ökar tillförlitligheten i studien (Hassmén & 

Hassmén, 2008). 

 

I urvalet finns även fem kvinnor och tre män, tre gymnasielärare och fem högstadielärare 

samt en yrkeserfarenhet som varierar mellan ett till och med 32 år. Vi skribenter har under 

processens gång strävat efter att få lika många kvinnliga som manliga deltagare, lika många 

högstadielärare som gymnasielärare och en bred variation i yrkeserfarenhet. Detta för att få ett 

så representativt och rättvisande resultat som möjligt (Fejes & Thornberg, 2019; Hjerm, 

2014). Trots detta finns ett övertag bland kvinnliga högstadielärare i studien och den 

fördelningen i urvalet kan ha påverkat resultatet. Dock har det varit svårt att få tag i manliga 

deltagare och de tre som deltog var tveksamma till en början, kanske på grund av stigmat som 

råder kring ämnet. Resultatet hade troligen även sett annorlunda ut om uteslutande lärare i 

gymnasiet eller högstadiet hade intervjuats, såväl som enbart män eller kvinnor. Urvalet hade 

även varit mer centrerat om spannet på lärarnas ålder eller yrkeserfarenheter hade varit 
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mindre. Resultatet hade även kunnat stärkas genom fler intervjupersoner från ett större 

geografiskt område. På grund av att det inte finns någon tidigare forskning kring hur 

idrottslärare hanterar situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation 

har det varit svårt att jämföra vårt resultat med tidigare forskning. 

 

Den pilotintervju som genomfördes i början av arbetsprocessen bidrog till ytterligare två 

intervjufrågor i den semistrukturerade intervjuguiden. De frågor som skrevs till var: Är det 

något speciellt moment då det är vanligare att elever kommer fram till dig och säger att de 

inte kan vara med på grund av mens? Tror du att omklädningsrum- och duschfrågan kan ha 

inverkan på att elever inte vill delta när de har mens? Utan dessa frågor hade vårt resultat 

troligtvis sett annorlunda ut.  

 

När det kommer till kodning av intervjuerna använde vi oss till en början av en induktiv 

ansats, då vi gick in med en öppenhet och inte letade efter några specifika begrepp (Hjerm et 

al., 2014). Efter att den öppna, induktiva delen av analysen var klar använde vi Goffmans 

(1968) teori om stigma. I huvudsak tolkade vi de teman vi hade skapat i relation till stigma. 

Tillämpning av teorin gjorde det även möjligt för oss att överväga våra upptäckter mer på 

djupet. Vi har dessutom genomfört hela analysprocessen tillsammans, vilket innebär att vi 

hjälptes åt med genomläsning av materialet, kodning, kategorisering och tematisering. Det 

gemensamma arbetet ser vi som fördelaktigt för att minimera felkällor, vilket även bidrar till 

ökad trovärdighet och tillförlitlighet.  

 

Det finns alltid en risk att lärarna framställer sina svar för att det ska låta bra, men i själva 

verket kanske de inte alls är sanningsenliga. Trots att den risken finns menar vi ändå att 

likheter mellan intervjuerna tyder på att lärarna tolkade frågorna på liknande sätt, vilket i sin 

tur tyder på att våra frågor var förståeliga och relevanta (Fejes & Thornberg, 2019; Hjerm, 

2014). Om vi skulle utföra en liknande studie i framtiden hade det varit intressant att få med 

ett elevperspektiv i den här frågeställningen och vi ser därför elevintervjuer som en tänkbar 

metod. Det hade även varit intressant att enbart intervjua idrottslärare i högstadiet eller 

gymnasiet för att få en fördjupad insyn i respektive institution. Alternativt enbart intervjua 

manliga eller kvinnliga lärare för att få en djupare förståelse för respektive köns tankegångar. 
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Studiens kunskapsbidrag 

Att menstruation inte ingår i lärarutbildningen anser vi vara problematiskt. Att det införs och 

undervisas om på något sätt skulle kunna vara ett första steg mot en normaliserad syn. Om 

lärare får mer kunskap och är mer vana vid att diskutera ämnet kan det förhoppningsvis leda 

till att lärarna diskuterar menstruation med sina kollegor samt att en öppenhet i att diskutera 

ämnet förs vidare till eleverna. Samma sak gäller för eleverna, om de får mer kunskap om 

menstruation i skolan skulle de bli mer benägna att tala öppet om ämnet. Vi ser att 

menstruation skulle kunna få en plats i det centrala innehållet för idrott och hälsa som en del i 

hälsoaspekten av ämnet. Samtidigt borde det inte enbart vara idrotten som ska ta hänsyn till 

denna samhällsfråga, den skulle kunna vara ämnesöverskridande. Vi vill även att alla ska få 

kunskap om mens såväl killar som tjejer, detta eftersom alla kommer ha nytta av den. 

 

Slutsats 

De flesta intervjuade lärarna i denna studie uppgav att de har tillräcklig kunskap om 

menstruation i förhållande till sin yrkesroll, trots att de inte fått någon sådan undervisning på 

sina respektive lärarutbildningar eller under tidigare skolår. Kunskapen kom i stället främst 

från kvinnliga anhöriga; mamma, flickvän, fru, syster, barn och så vidare. Majoriteten av 

lärarna uppgav kunskap om biologiska aspekter kring menstruation samt att fysisk aktivitet 

kan motverka menstruella symtom. 

 

Samtliga lärare har upplevt att elever inte vill delta idrottsundervisningen på grund av 

menstruella besvär. I studien har det framkommit att lärarna har liknande sätt att hantera dessa 

elever på. Majoriteten av lärarna uppmuntrade elever med menstruella besvär att delta ändå 

utifrån sina egna förutsättningar. En vanlig uppfattning bland de intervjuade lärarna är att de 

inte tycker att det är ett omfattande problem. Däremot anger hälften av lärarna att det finns ett 

mörkertal, och att det därmed kan vara vanligare än lärarna tror. Majoriteten av lärarna anger 

även att kvinnorna har en fördel på grund av egna erfarenheter. Eleverna visade sig även mer 

villiga att diskutera ämnet med kvinnliga idrottslärare. Stigmatiseringen är det som orsakar 

dels mörkertal, dels den ovillighet som finns att diskutera menstruation. 

 

I dagsläget finns lite forskning kring menstruation, än mindre i skolans värld. Denna studie 

kan ge idrottslärare en inblick i hur andra idrottslärare tycker och tänker i situationer om 

menstruation kopplade till idrottsundervisning. Detta genom att ge exempel på hur 
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idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar situationer som kan uppstå i 

undervisningen kopplade till menstruation. 
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Bilaga 1 – intervjuguide 
 
Bakgrundsfrågor 

Hur länge har du arbetat som lärare? 

Hur ser din lärarsituation ut just nu? 

Har du jobbat på fler skolor än denna du är verksam på just nu? 

Vilka ämnen har du utbildat dig inom? 

Vilka ämnen undervisar du i just nu? 

 

Mens är ett tabubelagt ämne som det sällan talas om och därför vill vi undersöka ämnet i 

kontrast till idrott och hälsa. 

 

Kunskap om mens 

Känner du att du har tillräcklig kunskap om mens? 

‐ Vad vet du om mens? 

‐ Vart kommer kunskapen ifrån? 

Hur påverkar fysisk aktivitet mensrelaterade faktorer? 

‐ Som till exempel PMS, mensvärk, trötthet… 

Hur påverkar mensrelaterade faktorer fysisk aktivitet? 

 

Mens i skolan 

Upplever du att tjejer inte deltar i idrottsundervisningen på grund ut av mensrelaterade 

faktorer? 

‐ I vilken grad skulle du uppskatta att det sker? 

Undervisar du eller någon annan lärare om menstruation på skolan? 

‐ Om inte, varför tror du att det är så? 

Vad anser du kring att ämnen som pubertet och menstruation inte finns med i kursplanen för 

idrott och hälsa? (ämnena står med i biologi 4–6, 7–9, biologi 2 gymnasiet) 

Vart tror du unga tjejer idag till största del får kunskap om menstruation ifrån? 

Hur agerar du om/när en elev kommer fram till dig och säger att hen inte kan delta på 

idrottslektionen på grund utav mens? 

‐ Hanterar du eleverna olika beroende på om det känns trovärdigt eller som en 

undanflykt? 

‐ (Standardsvar?) 
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‐ Finns det något gemensamt tillvägagångssätt för idrottslärare för hur ni hanterar dessa 

situationer? 

Anser du att mens är ett “giltigt” skäl till att inte delta i idrottsundervisningen? 

‐ Försöker du peppa igång eleverna i alla fall? 

‐ Får eleven göra något annat? och i sådana fall vad? 

‐ Är det ofta samma tjejer? 

‐ Finns det någon policy på skolan för frånvaro från lektionerna? 

Har ditt sätt att hantera dessa situationer förändrats under arbetslivet? 

Tror du att det är någon skillnad i hur manliga eller kvinnliga lärare hanterar dessa 

situationer? 

Är det något speciellt moment då det är vanligare att elever kommer fram till dig och säger att 

de inte kan vara med på grund av mens? 

Tror du att omklädningsrum- och duschfrågan kan ha inverkan på att elever inte vill delta när 

de har mens? 

Finns mensskydd på skolan? 

 

Avslutande frågor 

Tycker du att vi missat något i vår intervjuguide? 

Har du något mer du känner att du vill lägga till? 

 

Exempel på följdfrågor 

Har du några exempel? 

På vilket sätt? 

Du sade nyss…Kan du beskriva mer? 

Förstår jag dig rätt när du säger…? 
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Bilaga 2 – samtyckesformulär 

 

Samtyckesformulär 
 
Forskare: Carolina Larsson och Emelie Johansson 
Institution: Örebro Universitet, Institutionen för hälsovetenskaper 
Forskningsprojekt: ”På blodigt allvar” 
 
Syfte: Detta samtyckesformulär är skapat för nuvarande idrottslärare och består av två delar. 
 

Del I: Information om projektet 
 Del II: Samtyckesformulär (som deltagaren skriver under om hen vill delta) 
 
Dina rättigheter: Utifrån Vetenskapsrådets riktlinjer om god forskningssed har du rätt att dra 
tillbaka ditt deltagande när som helst. Studien kommer också att följa GDPR, i vilket den är 
registrerad via Örebro Universitet. Data som samlas in kommer att bli lagrad säker och enbart 
så länge som behövs för att färdigställa studien. Ifall du har några frågor så svarar vi gärna på 
dem.  
 
Del I: Information om projektet 
Studiens syfte är att få en inblick i hur idrottslärare på högstadiet och gymnasiet hanterar 
situationer som kan uppstå i undervisningen kopplade till menstruation. Vårt mål är att 
intervjua lärare och sedan analysera svaren, intervjuerna kommer att spelas in och 
transkriberas. För att skydda din identitet kommer namn och andra utmärkande drag 
censureras från transkriberingen, därmed utlovas en konfidentialitet. 
 
Del II: Samtycke 
Jag har blivit ombedd att ge mitt samtycke för att delta i denna studie genom en intervju för 
ett självständigt arbete i kursen Idrott Va på Örebro Universitet. Data kommer att inkludera 
transkribering av intervjun. Jag har blivit informerad med namn på båda forskarna som jag 
kan kontakta utifall jag har några frågor. 
 
Jag samtycker till att frivilligt delta i den här studien och jag förstår att jag kan dra tillbaka 
mitt samtycke och deltagande oavsett tidpunkt. 
 
 
Namn: ______________________________________________________________ 
 
Signatur: ________________________ Datum (år/månad/dag): ______________________ 
 


