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Epidemiologiska studier av sexuella beteenden,
funktioner och upplevelser ar relativt sallsynta.
Har presenteras undersokningar av dessa fakto-
rer hos en nordsvensk stadsbefolkning. Forfat-
tarna har under en foljd av ar undersokt fore-
komst av sexuell problematik hos manniskor
med kronisk sjukdom och eller “handikapp”. Vi
upplevde da ett starkt behov av att kunna relate-
ra resultaten av dessa undersokningar till sex-
uella parametrar for befolkningen savél gallan-
de registrerbara s kallad objektiv metodik jam-
te icke-normativa "upplevelseméssiga’ sexuel-
la mal och mojligheter. Nu i efterhand, da be-
folkningens sexuella vélbefinnande i hég grad
hotas av HIV-infektioner och Chlamydia och
som i sig kan han samband med sexualvanor,
upplever vi att denna typ av undersékningar ar
av sarskild stor betydelse. Arbetet har utférts
vid Rehabiliteringsmedicinska institutionen och
Sexologiskt Centrum, Umea universitet.

Bjorn Gerdle &r leg lakare, dr med sci och
deltog i arbetet med kartlaggningen av sexuellt
valbefinnande hos kvinnor och man i 40—54
arsaldern.

I Sverige har pé olika héll intresset for sexologi varit
levande under ganska manga ar. Hertoft (6) refere-
rar till svenska studier gjorda pa selekterade serier
av patienter redan i slutet av 1800- och borjan av
1900-talet. Ur sociologiskt perspektiv studerades pa
1960-talet vissa aspekter av svenska folkets sex-
ualvanor av Zetterberg (10). For nagra ar sedan
presenterade Hagstad (5) en undersokning av mog-
na kvinnors i Goteborg gynekologi och sexualitet.
Vi beskriver hir nigra aspekter av sexualiteten hos
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méin och kvinnor i en nordsvensk stad i borjan av
1980-talet. Umeda, dar undersokningen gjordes,
hade vid denna tid omkring 80 000 invanare. Staden
utgor ett administrativt och utbildningsmaéssigt cen-
ter, dir halva den yrkesverksamma befolkningen ér
sysselsatt inom den offentliga sektorn. Endast dry-
ga 20% har sin utkomst inom byggnads- eller in-
dustriyrken.

Hur tillfredsstillande ar sexuallivet i Umea? fra-
gade vi oss da vi borjade vira undersokningar av
vuxna minniskors sexuella beteende, funktioner
och tillfredsstillelsenivaer, och varfor studera sex-
ualiteten? Foucault (4) skulle antagligen ha svarat
att vi — for att uppleva oss bemistra var kliniska
situation dér vi dagligen moter manniskor med sex-
uella problem och fragor — vill vinna makt genom
att karaktirisera och klassificera dven de mest inti-
ma aspekterna av livet. Vi anser dock att kartlag-
gande undersokningar ar viktiga: Sexualiteten kan
vara grunden for vdra skonaste upplevelser och for
véra olyckligaste ogonblick. I sexualiteten kan vi
finna den absoluta berikande egoism och gemen-
samhet, men ocksa den mest fornedrande ojamlik-
het. Kartliggande undersokningar av ménniskans
sexualliv kan darfor ge oss inte enbart nyttig bak-
grund for vart kliniska arbete, utan kan ockséa ge
mojlighet for att bygga upp ett framtida sexuellt
hilsosamt samhille.

Hir presenteras tva undersokningar. Den forsta
utgors av en enkétsstudie av en representativ serie
19—29 ariga studerande inom olika vardyrkesutbild-
ningar. Studien fokuserar sérskilt aspekter av initia-
tiv, forekomst och upplevelse av sexuella variatio-
ner/funktioner inom parférhéallandet samt presta-
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tionsinriktad sexuell dngslan/dngest (i.e. **spectato-
ring’’, 8). Den andra ir en intervjustudie av sexuell
tillfredsstéllelse och funktionsniva hos 40—54 ériga
gifta, men for 6vrigt oselekterade mén och kvinnor i
Umed, i bigge studierna dr upplevelseaspekten cen-
tral. En “objektivt’’ registrerbar sexuell funktions-
storning dr av betydelse for individen endast om
hon
sexuell njutning.

’s

subjektivt’ upplever att storningen hindrar

Studerandes sexuella vilbefinnande

Bland 283 studerande till arbetsterapeuter, hem-
tjdnstassistenter, lakare, psykologer, sjukgymnas-
ter, sjukskoterskor, underskoterskor, vardbitraden
samt socionomer som deltog i undervisningen utval-
des de 118 kvinnor och 27 mén i aldersgruppen 19—
29 ar som var gifta eller sammanboende. Fordel-
ningen kvinnor/mén var 4:1, vilket reflekterar den
faktiska konsfordelningen inom dessa utbildnings-
linjer. Under kontrollerade forhallanden fyllde stu-
denterna i en enkét angaende deras sexuella beteen-
de, erfarenheter och upplevelser. Betriffande urva-
lets representativitet och studiens metodologi se
Fugl-Meyer och Sjogren (3).

Majoriteten av studenterna upplevde sexuell till-
fredsstillelse fran olika sexuella aktiviteter/variatio-
ner och hade minst tre olika Kéllor till orgasm. Fa
var sexuellt inaktiva, sexuellt ointresserade och/
eller inresponsiva.

Initiativ: Cirka 1/3 av midnnnen men ingen av
kvinnorna angav sig vara huvudsakliga initiativta-
garna till sexuell aktivitet. Savil méin som kvinnor
angav att kvinnan mindre ofta 4n mannen 6nskade

samlag, och att hon dven visade mindre gensvar pa
sexuella initiativ. Samlagsfrekvensen angavs dock
lika, men mannen var i mindre omfattning én kvin-
norna tillfreds med densamma.

Aktivitet: Kvinnorna foredrog i lika stor omfatt-
ning smek som samlag (ca 40% vardera). Endast
20% av mannen foredrog smekningar medan hilf-
ten prioriterade samlag. Nistan alla mén (96 %) men
knappt 2/3 av kvinnorna angav att de masturberade.
Mediana samlagsfrekvensen var for savil min som
kvinnor 1—-2/veckan efter forspel som i median va-
rade 20—30 minuter.

Bland 6vriga Kéllor till sexuell njutning (se rabell
1) angav saval man som kvinnor framst Ombhetsbety-
delser (kel och smek) samt manuellt smek av kons-
organen. Den dvervigande majoriteten av ménnen,
men blott drygt hilften av kvinnorna tyckte mycket
om att partnern smekte respondentens genitalia
med munnen (fellatio/cunnilingus). Denna sexuella
variation anvindes av omkring 1/3 av studenterna.
Anal sexualaktivitet var relativt ovanlig och upp-
skattades bara av en minoritet. Smek av brosten var
for majoriteten av kvinnorna en killa till njutning,
medan endast 29 % av ménnen ansag detsamma. D4
det gillde tillfredsstillelse med relativa frekvensen
av de ovan namnda variationerna forefaller det vara
alldeles klart att tillfredsstgillelsenivz‘in var hog
(spridning 80—100 %). Mer &n.90 % av ménnen men
endast cirka 2/3 av kvinnorna upplevde ofta or-
gasm. Parallellt harmed angav signifikant flera méin
(85 %) an kvinnor (57 %) att orgasm var viktigt for
deras sexuella upplevelse. Detta dverensstimmer
med andra studier av selekterade urval fran Skandi-

Tabell 1. Aspekter av sexuellt beteende hos yngre (19—29 dr) virdyrkesstuderande

Kvinnor Min
Tycker Gor det Nojd med Tycker Gor det Nojd med
mycket om  ofta frekvensen  mycketom  ofta frekvensen
% % % % % %
Kel och smek 92 79 93 80 80 85
Kyssar 54 41 86 52 40 80
Partnern smeker brost 68 74 94 29 41 82
Partnern smeker genitalia manuellt 75 80 98 92 79 100
Partnern smeker genitalia oralt 57 35 89 83 30 100
Anal sex 12 7 83 15 10 100
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navien,ovriga Europa och USA. Med andra ord
verkar det som om bara cirka 60 % av yngre vuxna
kvinnliga studerande kan forvintas uppleva or-
gasm, medan si gott som samtliga médn nar denna
form av sexuell tillfredsstéllelse.

Sexuella problem: Tabell 2 illustrerar angivna
sexuella funktionsstorningar.

Tabell 2. Prevalens av sexuella funktionsstorningar hos
19—29-driga vdrdyrkesstuderande

Kvinnor (%) Main (%)

Erektiv dysfunktion - 23
Orgasmisk dysfunktion 37 8
Ejakulatorisk dysfunktion - 8
Orgasmisk "'spectatoring’’ 39 38
Erektiv ’spectatoring’’ = 15

Genital smirta vid sexuell aktivitet féorekom ofta
eller ibland hos var femte kvinna och hos 8% av
minnen. Cirka 1/4 av dessa ansag sig dartill ofta
eller ibland ha svarighet att fi och/eller bibehalla
erektion. F4 man angav for tidig utlosning (ejacula-
tio praecox) och ingen forsenad sadan (ejaculatio
retardata). Prestationsinriktad sexuell dngslan/ang-
est mittes har som forekomst av ’spectatoring’’:
nira 40% av bada konen angav att de ofta eller
ibland var tvungna att med dngslan koncentrera sig
for att na orgasm, och inte kunde ge sig hdn. Fem-
ton procent av minnen angav samma fenomen da
det giller att fa eller bibehalla erektion. Sexuell
“spectatoring’’ verkar utgora intra-individuella ka-
raktiristika, eftersom savil orgasmisk som erektiv
spectatoring ofta upptrider hos samma individ.
Sexuell prestationsingest har ocksa angetts vara ett
forsta steg mot sexuell funktionsstorning (1). Vi
tolkar denna vanliga forekomst av situationsbunden
sexuell #ngslan/angest i Overensstammelse med
Sarrells (9): att studenter dr sérskilt utsatta for
“spectatoring-rollen’” eftersom de lever i en atmo-
sfar som priglas av prestationskrav. Denna tolkning
kan styrkas av avsevirt lagre, sarskilt for minnen,
forekomst av spectatoring bland medelalders mén
och kvinnor (se nedan).

Sexuellt valbefinnande i 40—54-arsaldern
Med maélsittningen att na minst 1% av den gifta
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Niéira 40 % av bada konen angav att de ofta
eller ibland var tvungna att med dngslan kon-
centera sig for att na orgasm

populationen i aldersgrupperna 40—44 och 50—54
ar, bosatt i Umed kommun utvaldes slumpmaéssigt
ur folkbokféringsregistret man och kvinnor. Dessa
kontaktades savil brev- som telefonledes for delta-
gande i en intervjuundersokning omfattande fraimst
fritids- och sexualliv och dven inkluderande en hil-
soundersokning. Bortfallet var 25% jamnt fordelat
pa kon och alder. Efter bortallet aterstod 50 perso-
ner (26 kvinnor och 24 mén; 1,3 % av gifta popula-
tionen) i aldersgruppen 40—44 och 50 personer (25
kvinnor och 25 min; 1,6% av den gifta popula-
tionen) inom aldersintervallet 50—54. Samtliga mén
och 94 % av kvinnorna var forvarvsarbetande. Vid
hialsoundersokningen bedémdes ingen vara kropps-
ligt/psykiskt sjuk eller funktionshindrad. For inga
av de analyserade variablerna forelag skillnader
mellan de tva aldersgrupperna. Darfor har vi hér
valt att betrakta dem som en cohort representeran-
de kliniskt friska mén och kvinnor i aldern 40—54
ar.

Sexuell tillfredsstillelse: Endast cirka hilften av
kvinnorna och ménnen upplevde att sexuallivet som
helhet var tillfredsstillande. (Tabell 3).

Tabell 3. Prevalens av tillfredsstillelse med dktenskapet
och olika aspekter av sexuallivet. 40—54-ariga friska kvin-
nor och méin i Umed

Tillfredsstillda med: Kvinnor (%) Main (%)
Aktenskapet 63 69
Sexuallivet som helhet 43 58
Forspelsduration 59 i 85
Samlagsfrekvensen 80 75
Samlagsstallningar 92 94

* signifikant konsskillnad (p<0.05)

Vi utgér ifran att den som har hélsa upplever sig
kunna tillfredsstélla vitala livsmal (2). Med denna

fokusering pa upplevelsen ar alltsd omkring hélften
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av gifta medelalders “’kliniskt friska’’ kvinnor och
min i Umea vid bristfillgt sexuellt vilbefinnande.
Det ar i detta sammanhang viktigt att poingtera att
allménna sexuella hélsonivan (tillfredsstillelsen)
var nira forknippad med dktenskapliga tillfredsstil-
lelsenivan (p<<0.01). For kvinnorna — men inte for
méannen — var dértill tillfredsstéllelse med forspelet
och med sarlagsfrekvensen signifikant forbundna
med den allménna tillfredsstéllelsenivan.

Sexuell funktion: Tabell 4 illustrerar angivna sex-
uella funktionsstorningar.

Tabell 4. Prevalens av sexuella funktionsstérningar hos
40—54-ariga friska kvinnor och mdin i Umed

Kvinnor (%) Min (%)
Lég/ganska lag lust 65 * 23
Brist pa vaginal lubrikation 24 -
Erektiv dysfunktion - 11
Orgasmisk dysfunktion 40 * 6
Ejakulatio praecox - 28
Orgasmisk *’spectatoring” 19 * 2
Erektiv “’spectatoring™ - . 4

* signifikant konsskillnad

Minnen angav sig ha storre sexuell lust, stérre or-
gasmformaga, liagre orgasmisk ’spectatoring’ in
kvinnorna. I sjdlva verket var relativt lag sexuell
lust mycket vanlig bland kvinnorna liksom 1ag or-
gasmisitet som forekomst hos drygt 1/3. Nistan alla
de midn som hade erektiv dysfunktion hade ocksa
ejaculatio praecox.

Den sexuella tillfredsstallelsenivan paverkades
inte for kvinnorna av deras ligre lust och/eller or-
gasmniva. Medan for méannen (signifikant) samband
fanns mellan lustniva och allmén sexuell tillfreds-
stallelseniva.

Sexuell ojamlikhet: Att mannen oftare dn kvin-
norna Onskade samlag, var mindre tillfredsstillda
med samlagsfrekvensen, och i storre omfattning tog
sexuella initiativ inom parrelationen (vilka beméttes
mer tveksamt av kvinnliga partnern) kan leda till
uppfattningen att kvinnor har lagre sexuell lust dn
mén. I 40—54-arsgruppen angav ju dirtill 65% av
kvinnorna sin egen sexuella lust som lag/ganska lag.
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Vi foredrar dock att tolka dessa mans- och kvinno-
skillnader i sexuellt beteende och tillfredsstillelse-
niva som i forsta hand uttryck for en social och
sexuell ojamlikhet. En sddan sexuell obalans kan
hidrstamma fran att kvinnan underkastar sig den
relativt sett mer genitaliserade manliga modellen for
sexuell samvaro: for kvinnorna har aktiviteter
(smek) som vanligtvis karaktariseras som *’forspel’
en stor betydelse for sexuell njutning. Detta fram-
kom i sévil 19—29-arsgruppen som 40— 54-arsgrup-
pen, men néstan hélften av kvinnorna ar missnojda
med forspelstiden — som av de missndjda upplev-
des som for kort. Resultatet blir relativt 1ag lustniva
och tillfredsstéllelseniva. Mannen didremot uppnar i
regel sitt klart dominerande mal for sexuell njut-
ning, penetrationen, och har dirfér hog lustniva
ledsagad av allméin sexuell tillfredsstillelse. I detta
sammanhang kan det vara av intresse att poingtera
att Marcuse (7) ansag att anpassningen av Eros till
sociokulturella realiteterna leder till fortryck av
Eros.
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