Midtvejsevaluering
Forbedring af seksuel sundhed
blandt barn ogunge
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Baggrund og formal

Seksuel sundhed blandt bgrn
0g unge

Ifglge Verdenssundhedsorganisation-
en WHO er seksuel sundhed en til-
stand af fysisk, fglelsesmaessig, men-
tal og social trivsel relateret til seksu-
alitet; det er ikke alene fraveeret af
sygdom, dysfunktion eller skrgbelig-
hed (WHO, 2022). Forskning viser, at
kvalificeret seksualundervisning styr-
ker unges graensesasetning, viden og
tryghed (UNESCO, 2018; Graugaard
et al., 2019).

Seksuel sundhed er et bredt begreb
og handler bl.a. om hvordan bgrn og
unge indgar i respektfulde relationer
med hinanden. Det handler ogsa om
at give bgrn og unge viden om hvor-
dan kroppen udvikler sig fysisk og
mentalt i puberteten, oplysning om
sexsygdomme, praevention, fglelser
0og graenser samt kgn og identitet.

Seksuel sundhed i Slagelse
Kommune

Kommunen er via sundhedsloven og
folkeskoleloven! forpligtet til at sikre,
at grundskolerne gennemfgrer kvali-
ficeret sundheds- og seksualunder-
visning. Kommunen skal understgtte

dette gennem planlaegning, kvalitets-
sikring og forebyggende sundheds-
ydelser fra sundhedsplejen.
Derudover skal kommunen arbejde
strategisk med seksuel sundhed, her-
under koordinere indsatser og bidra-
ge til tidlig opsporing og radgivning.

I forbindelse med implementeringen
af kommunens  sundhedspolitik
Sammen om sundhed styrker vi det
gode liv = En sundhedspolitik for alle
i Slagelse Kommune 2024-2034, be-
sluttede Sundhedsudvalget i Slagelse
Kommune i maj 2025, at styrke fokus
pa forbedring af seksuel sundhed
blandt bgrn og unge i grundskolen.
Dette ved at afsaette midler til to ind-
satser til forbedring af seksuel sund-
hed blandt bgrn og unge,
henholdsvis:

e Pubertetsundervisning i 5. klasse
pa gruppe/klasseniveau

e Seksualundervisning i 8. klasse pa
gruppe/klasseniveau

Indsatserne finansieres i 2025 og
2026 af afprgvningspuljen under
Sundhedspolitikken.

1 Sundhedstjenesten skal ifglge Sundhedsloven §121 tilbyde alle bgrn og unge to vederlagsfri forbyg-
gende helbredsundersggelser, sundhedsvejledning og funktionsundersggelse. Grundskolen skal ifglge
Folkeskoleloven §7 undervise i det obligatoriske emne “Sundhed, Seksualundervisning og Familiekund-

skab” (SSF).
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Evalueringens formal

Formalet med denne midtvejsevalue-
ring er at belyse elevernes oplevelse
af pubertetsundervisningen i 5. klas-
se og seksualundervisningen i 8.
klasse. Herunder at give forslag til

potentielle udviklingsmuligheder for
undervisningen, sa indsatserne styr-
ker elevernes viden om og handle-
kompetencer ift. seksuel sundhed og
trivsel.



Sammenfatning af
hovedresultater

Der er i 2025 gennemfgrt pubertets-
undervisning i 35 klasser pa 5. ar-
gang af i alt 35 mulige klasser.
Ligeledes er seksualundervisningen
gennemfart i 35 klasser pa 8. argang
af i alt 35 mulige klasser. Herunder er
undervisningen i bade 5. og 8. klasse
gennemfert pa alle 8 privat- og
friskoler.

Bade pubertetsundervisningen i 5.
klasse og seksualundervisningen i 8.
klasse opleves af eleverne, som rele-
vante og giver udbytte inden for cen-
trale temaer iht. seksuel sundhed.

Centrale fund
De centrale fund i midtvejsevaluerin-
gen viser bl.a.:

e Undervisningsformen vurderes
generelt positivt i bade 5. og 8.
klasse (65 % og 76 %
tilfredshed).

e Tryghedsniveauet stiger fra 5. til
8. klasse (fra 58 % til 70 %),
hvilket tyder pd bedre forudsaet-
ninger for dialog om seksuel
sundhed i udskolingen.

e Der er behov for at styrke under-
visningen i enkelte temaer pa
begge klassetrin bl.a. hygiejne i
5. klasse og seksuelle identiteter i
8. klasse.

e En relativt stor andel af 5.-klasses
elever fgler sig ikke helt trygge
eller er i tvivl om deres tryghed
(43 %), hvilket kan influere pa
elevernes deltagelse og
lzeringsudbytte.

Anbefalinger

P& baggrund af ovenstdende anbefa-
ler administrationen fglgende for ind-
satsen til forbedring af seksuel
sundhed:

e Styrkelse af de tryghedsskabende
rammer i undervisningen, seerligt
pa 5. klassetrin.

e Styrkelse af undervisningen i
hygiejne pa 5. klassetrin.

e Styrkelse af undervisningen i
seksuelle identiteter pa 8.
klassetrin.



Indsatser til forbedring af
seksuel sundhed

Pubertetsundervisning i 5. k.
P& baggrund af Sundhedsudvalgets
beslutning i maj 2025 tilbydes alle 5.
klasser i grundskolen, inklusiv privat-
og friskoler, pubertetsundervisning
pa klasseniveau i 2025 og 2026.

Formalet med undervisningen er at
styrke elevernes viden om og handle-
kompetencer ift. seksuel sundhed og
trivsel, seerligt malrettet puberteten.

Hver undervisningssession forestas
af to sundhedsplejersker, som plan-
leegger og koordinerer deres besgg
med den givne klasseleerer og sko-
lens SSF-n@gleperson?.
Undervisningsformen veksler mellem
information, viden, sma film, gruppe-
opgaver og dilemmaspil.
Pubertetsundervisningen  omfatter
bl.a. viden om:

Kropslige aendringer i puberteten
Hygiejne

Psyke

Forelskelse

Relationer

Tryghed

Seksualundervisning i 8. kl.
P& baggrund af Sundhedsudvalgets
beslutning i maj 2025 tilbydes alle 8.
klasser i grundskolen, inklusiv privat-
og friskoler, seksualundervisning pa
klasseniveau i 2025 og 2026.

Formalet med undervisningen er at
styrke elevernes viden om og handle-
kompetencer ift. seksuel sundhed og
trivsel, saerligt malrettet seksualitet.

Hver undervisningssession forestas
af to sundhedsplejersker, som plan-
leegger og koordinerer deres besgg
med den givne klasselaerer og sko-
lens SSF-nggleperson.
Undervisningsformen veksler mellem
information og viden, sma film, grup-
peopgaver, dilemmaspil og quiz.

Seksualundervisningen omfatter bl.a.
viden om:

e Krop og Sind

e Seksualitet

e Forelskelse

e Sex

e Seksuelt overfgrte sygdomme

e Normer og veerdier

e Graenser

212022 blev der uddannet ngglepersoner pa en raekke skoler med henblik p& kompetencelgft til
SSF-faget. Ifm. Sundhedsudvalgets beslutning om forbedring af seksuel sundhed i maj 2025, er der

uddannet ngglepersoner i SSF-faget pa alle skoler i kommunen.



Evalueringsdesign og

metode

Evalueringen af pubertetsundervis-
ningen i 5. klasse og seksualunder-
visningen i 8. klasse er gennemfgrt
som et mixed methods studie besta-
ende af bade kvantitative og kvalita-
tive dataindsamlingsmetoder.

Formalet har veeret at undersgge ele-
vernes oplevelse og udbytte af
undervisningen.

Data til midtvejsevaluering er ind-
samlet i perioden november 2025 til
januar 2026 og bestar af fglgende:

e Spgrgeskemaundersggelse i alle
5. klasser (35 klasser)

e Spgrgeskemaundersggelse i alle
8. klasser (35 klasser)

e Tre fokusgruppeinterviews med
elever i 5. klasse (11 elever)

e Tre fokusgruppeinterviews med
elever i 8. klasse (12 elever)

Spgrgeskemaundersggelse i
5. og 8. klasse

Som en del af evalueringen gennem-
forte alle deltagende elever et elek-
tronisk spgrgeskema umiddelbart
efter undervisningsforlgbet.

Spgrgeskemaet blev udarbejdet i
SurveyXact og havde til formal at
indsamle data om elevernes oplevel-
se af undervisningsformen, deres
tryghed i undervisningen samt deres
vurdering af eget laeringsudbytte.
Spgrgeskemaet bestod primeaert af
lukkede svarkategorier for at sikre
haj svarprocent og sammenlignelig-
hed pa tveers af klasser.

Datasaettet indeholder udelukkende
fuldt gennemfgrte besvarelser.

Tabel 1: Svarprocent og antal
besvarelser

5. klasse | 8. klasse
Svarprocent 66 % 61 %
Samlet antal
elever pr. 723 elever | 741 elever
klassetrin
Antal
gennemfgrte | 476 elever | 451 elever
besvarelser




Fokusgruppeinterview med
elever

Som kvalitativt supplement til spgr-
geskemaerne blev der gennemfgrt
seks fokusgruppeinterviews med ele-
ver fra henholdsvis 5. og 8. klasse
(tre fokusgruppeinterview per
argang).

Forud for hvert interview deltog inter-
vieweren i en observation af under-
visningen med henblik pa at opna
indsigt i undervisningens form, struk-
tur og interaktioner i klassen.

Observationerne blev anvendt til at
nuancere og malrette interview-
spgrgsmalene og bidrog samtidig til
at validere de temaer, eleverne
rejste.

I alt deltog 11 elever fra 5. klasse (5
piger og 6 drenge) og 12 elever fra 8.
klasse (6 piger og 6 drenge).

Fokusgrupperne havde fokus pa ele-
vernes oplevelse af undervisningen,
deres forstaelse af indholdet samt
faktorer, der pavirkede deres tryghed
og deltagelse.



Resultater

Pubertetsundervisning i 5. kl.

Undervisningsform og tryghed
Spgrgeskemaundersggelsen viser, at
stgrstedelen af eleverne har haft en
positiv oplevelse af undervisningsfor-
men. Som det fremgar af figur 1 an-
giver 65 % af eleverne, at de kunne
lide maden, undervisningen foregik
pa.

Fokusgruppeinterviewene understgt-
ter dette billede. Eleverne fremhaever
iseer variationen mellem dialog og
gvelser som  motiverende og
engagerende:

Figur 1: Kunne du Iideoméden, un-
dervisningen foregik pa?

mJa = Nej =Ved ikke

"Det var godt at undervisnin-
gen skiftede lidt mellem snak
og ovelser, s§ sad man ikke
bare p8 stolen og kedede sig.
Det gav mig lyst til at deltage.”

“Jeg foler, at det er bedre at
hgre om det her fra sundhed-
splejerskerne end fra mine
foreeldre.”

Oplevelsen af tryghed i undervisnin-
gen er overvejende positiv. 58 % af
eleverne fglte sig trygge og godt til-
pas i undervisningen, mens 31 %
svarede ved ikke (figur 2).

Figur 2: Fglte du dig tryg og godt
tilpas i undervisningen?

mJa = Nej mVed ikke

Fokusgruppeinterviewene viser, at
nogle elever oplever emnet som nyt
og uvant, hvilket kan pavirke deres
tryghed:

“Jeg synes det er lidt sveert at
forholde sig til. Jeg tror ikke,
jeg er kommet i puberteten
endnu.”

"Det er lidt underligt og akavet
at hare om, men det sker jo pé
et tidspunkt.”



Udbytte af undervisningens indhold
Elevernes udbytte af undervisningen
er generelt hgjt. Evalueringen viser at
pubertetsundervisningen har gjort
78% af eleverne klogere pa hvad der
sker med kroppen i puberteten. 72%
er blevet klogere pa hvad forelskelse
er og 71% af eleverne er blevet klo-
gere pa hvad samtykke er. Endelig
svarer 71% af eleverne, at de er

blevet klogere pa hvordan de kan
saette graenser (figur 3).

Til spgrgsmalet om hvorvidt eleverne
er blevet klogere pa hvad god hygiej-
ne er, har 59% af eleverne svaret ja.
Dette er 12-19 % feerre end for de
gvrige emner i undervisningen. Det
peger pa et udviklingspotentiale i den
fremtidige undervisning.

Figur 3: Har pubertetsundervisningen gjort dig klogere pa fglgende?

Hvad der sker med kroppen i puberteten?
Hvad god hygiejne er fx i forhold til
mensturation, gget svedproduktion m.m.?

Hvad forelskelse er?

Hvad samtykke er?

Hvordan man kan satte graenser?

78%

59%

72%

71%

71%

Ja mNej mVed ikke

Elevernes oplevelse af at veere
forberedt pa puberteten

Formalet med undervisningen er at
styrke elevernes viden og forberede
dem pa at komme i puberteten.
Derfor er eleverne ogsa blevet spurgt
ind til, om de fgler sig klar til at
komme i puberteten, efter de har
modtaget undervisningen.

59 % af eleverne oplever, at de efter
undervisningen fgler sig bedre forbe-
redt, mens 31 % svarer ved ikke
(figur 4).

Figur 4: Fgler du dig bedre forberedt
til at komme i puberteten efter
undervisningen?

mJa = Nej =Ved ikke



Seksualundervisning i 8. kl.

Undervisningsform og tryghed
Eleverne i 8. klasse vurderer generelt
undervisningsformen positivt. 76 %
angiver, at de kunne lide maden, un-
dervisningen foregik pa (figur 5).

Fokusgruppeinterviewene viser, at

Figur 5: Kunne du lide maden,
undervisningen foregik pa?

2%

mJa = Nej mVed ikke

eleverne isaer saetter pris pa den akti-
ve og varierede undervisning:

“"Det var godt, at det ikke var
almindelig undervisning i en
bog eller ved computer.”

“Godt, at det ikke kun var dem
(red. sundhedsplejerskerne)
der snakkede, men at vi 0gs§
var aktivt med i undervisnin-
gen.”

“Undervisningen var

struktureret.”

godt

“Det var bdde sjovt og serigst.”

11

Oplevelsen af tryghed er ligeledes
haj. 70 % af eleverne fglte sig trygge
i undervisningen, mens 21 % svare-
de ved ikke (figur 6).

Figur 6: Fglte du dig tryg og godt
tilpas i undervisningen?

mJa = Nej =Ved ikke

Eleverne fremhaever iszer betydning-
en af at arbejde i grupper med perso-
ner, de er trygge ved:

“Det gjorde mig tryg, at jeg ar-
bejdede i gruppe med nogen,
jeg er tryg ved og snakker godt
med.”

“Jeg tror ikke, jeg vil have en
samtale om sex bare s8dan
lige. Det er lidt akavet.”



Udbytte af undervisningens ind-
hold

Evalueringen viser, at eleverne har
opnaet solid viden om centrale tema-
er inden for seksuel sundhed. 76% af
eleverne er blevet klogere pa hvad
sex er. 74% er blevet klogere pa hvil-
ke rettigheder unge har ift. kgn, krop
og seksualitet og 79% er blevet klo-
gere pa de forskellige praeventions-
former. Endelig svarer 80% af elever-
ne, at de er blevet klogere pa hvilke

kgnssygdomme der findes og hvor-
dan man undgdr dem (figur 7).

Til spgrgsmalet om hvorvidt eleverne
er blevet klogere pa hvilke forskellige
seksualiteter der findes, har 62% af
eleverne svaret ja. Dette er 12-18 %
faerre end de gvrige emner i under-
visningen. Dette peger pa et behov
for at styrke undervisningen om sek-
suel identitet.

Figur 7: Har seksualundervisningen gjort dig klogere pa fglgende?

Hvilke forskellige seksualiteter, der findes?

Hvad sex er?

Hvilke rettigheder unge har ift. kan, krop og
seksualitet?

Hvilke former for praevention, der findes?

Hvilke k@gnssygdomme, der findes, og
hvordan man undgdr dem?

62%

76%

74%

79%

80%

Ja mNej mVed ikke

Elevernes oplevelse af handle-
kompetence

Formalet med undervisningen er at
styrke elevernes evne til at treeffe
sunde og trygge valg om deres krop
og seksualitet. 65 % af eleverne op-
lever, at de efter undervisningen fgler
sig bedre rustet til dette, mens 26 %
svarer ved ikke. Dette indikerer, at
undervisningen i hgj grad understgt-
ter formalet.

Figur 8: Fgler du dig bedre rustet til
at treeffe sunde og trygge valg om
seksualitet

din krop og efter

undervisningen?

mJa = Nej mVed ikke



Konklusion

Evalueringen viser, at begge indsatser bidrager positivt til elevernes viden og
oplevelse af seksuel sundhed, men at der samtidig er tydelige forskelle i ele-
vernes tryghed og laeringsudbytte, som bgr adresseres i den videre
udvikling.

I 5. klasse oplever flertallet undervisningen som relevant og udbytterig saerligt
inden for pubertet, forelskelse og graenser. Dog viser resultaterne, at en bety-
delig del af eleverne ikke fgler sig helt trygge - eller er i tvivl om deres tryghed
~ hvilket kan pavirke deres deltagelse og engagement. Derudover peger eva-
lueringen pa, at elevernes udbytte af undervisningen i hygiejne er lavere end
for de gvrige emner.

I 8. klasse er bade tilfredsheden og trygheden hgjere, og eleverne udviser et
godt fagligt udbytte inden for praevention, kgnssygdomme og rettigheder. Til
gengaeld fremstar undervisningen om seksuelle identiteter som et omrade,
hvor der er behov for mere tydelighed, relevans eller bedre paedagogiske greb.

Pa tvaers af indsatserne peger resultaterne pa, at undervisningen generelt fun-
gerer godt, men at tydelighed i enkelte temaer og styrkelse af tryghedsska-
bende rammer iseer i 5. klasse er centrale udviklingspunkter.

En malrettet justering af indhold og metoder vil kunne gge elevernes samlede
laeringsudbytte. Dette vil vaere relevant at arbejde med iht. den kommende
pubertets- og seksualundervisning, som foregar i efteraret 2026.
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