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1. BAGGRUND

Som led i satspuljeaftalerne pa sundhedsomradet afsatte Sundhedsstyrelsen i perioden 2013-
2015 midler til fire kommuner — Odder, Odsherred, Silkeborg og Kgbenhavns Kommune — hvor
disse kommuner havde til opgave at afprgve en allerede udviklet model (Holstebromodellen)
for kvalitetsudvikling og kvalitetssikring af seksualundervisningen i grundskolen.

Formalet med indsatsen var at indhgste erfaringer med modellen i forskellige settings, med
henblik pa at undersgge om og i hvilket omfang modellen bidrager til en bedre

seksualundervisning.

Holstebromodellen indeholder fglgende tre overordnede elementer:
+ Etablering af teet tveerfagligt samarbejde mellem leerere og sundhedspleje.
- Kompetenceudvikling af naglepersoner pa skolerne.

+ Udvikling af feelles kommunal leeseplan eller vejledning for seksualundervisningen.

Neerveerende evaluering formidler resultatet af indsatsatsen.

2. EVALUERINGENS MAL 0G METODE

Evalueringen er gennemfgrt som en kombineret praestations- og virkningsevaluering, hvor
formalet er dels at belyse Holstebromodellens anvendelse som kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringsredskab, dels at belyse centrale faktorer, der fremadrettet kan understgtte en
kvalificering af seksualundervisning i grundskolen. P& baggrund heraf er evalueringens mal
falgende:

« At undersgge pa hvilken made kommunerne og skolerne pa baggrund af
Holstebromodellen har arbejdet med kvalitetsudvikling og -sikring af
seksualundervisning i grundskolen.

« At undersgge pa hvilen made arbejdet med Holstebromodellen har bidraget til
kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i grundskolen.

+ At undersgge fremmende og heemmende faktorer i relation til arbejdet med
Holstebromodellen.

+ At identificere centrale faktorer, der understgtter en kvalificering af

seksualundervisningen i grundskolen.
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Med afseet i projektbeskrivelsen ser projektets programteori ud som illustreret nedenfor:

Virkninger pa kort

Virkninger pa

Indsats Proces Praestation ) mellemlang og
siat lang sigt

Kurser for leerere Kompetenceudvikling Kursusdeltagerne Kvalitetsudvikling og - Udvikling af

og af leerere og tilegner sig de sikring af elevernes

sundhedsplejersker

sundhedsplejersker

forngdne kompetencer

seksualundervisningen

handlekompetence

Kompetence-

personer i skolen

Prioritering af

seksualundervisningen

Kvalitetsudvikling af

seksualundervisningen

Kvalitetsudvikling og -
sikring af

seksualundervisningen

Udvikling af
elevernes

handlekompetence

Tveerfagligt

samarbejde

Anvendelse af
forskellige faglige

ressourcer

Kvalitetsudvikling af

seksualundervisningen

Kvalitetsudvikling og -
sikring af

seksualundervisningen

Udvikling af
elevernes

handlekompetence

Udarbejdelse af

lokal lseseplan

Tveerfagligt

samarbejde

Kvalitetsstyring af

seksualundervisningen

Kvalitetsudvikling og -
sikring af

seksualundervisningen

Udvikling af
elevernes

handlekompetence

Evalueringen fokuserer p& virkninger pa kort sigt.

2.1.

DATAGENERERING

Data er genereret kvantitativt via spgrgeskemaer, hvor respondenterne i spgrgeskemaerne

havde mulighed for at supplere med prosa.

Der er i projektperioden udsendt to spgrgeskemaer til henholdsvis 'nggleleerere’,

'ngglesundhedsplejersker’ og skoleledere, hvor farste spgrgeskema blev udsendt ved

projektets start og dermed gav data til projektets baseline, og andet spgrgeskema blev

udsendt ved projektets afslutning.

Spgrgeskemaerne er distribueret og besvaret elektronisk.

Spargeskemaet til ngglepersonerne fokuserede dels pa personernes erfaringspraksis

vedrgrende seksualundervisning og det tvaerfaglige samarbejde, dels p& personernes vurdering

af effekter vedrgrende savel output som outcome.

Spgrgeskemaet til skolelederne fokuserede dels pa skolernes seksualundervisning og

ngglepersonernes opgaver, roller og funktioner, dels pa ledernes vurdering af effekter

vedrgrende savel output som outcome.
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Da evalueringen bade har til formal at undersgge Holstebromodellens anvendelse som
kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsredskab og at opsamle erfaringer med henblik pa
identifikation af centrale faktorer, der kan understgtte en fremadrettet kvalificering af
seksualundervisning i grundskolen, er der indlagt tilleegsspgrgsmal i den afsluttende
spargeskemaundersggelse i 2015, hvor disse spgrgsmal er af bade retrospektiv og prospektiv

karakter.

Ovenstaende danner grundlag for analysens deskriptive og eksplorative formal, hvor det
deskriptive formal er at beskrive, pa hvilken made projektets malsaetninger er opfyldt, samt
hvilke effekter projektet har haft, og det eksplorative formal er at kunne verificere, falsificere
0g nuancere projektets programteori.

Det er vigtigt at understrege, at resultaterne er baseret pa bade anden- og

tredjeordensiagttagelser, hvorfor bias ikke kan udelukkes.

2.2. OPERATIONALISERING AF EVALUERINGENS MAL

Med afszet i evalueringens mal er falgende operationalisering foretaget:

Mal 1: At undersgge pa hvilken made kommunerne og skolerne pa baggrund af
Holstebromodellen har arbejdet med kvalitetssikring af seksualundervisning i grundskolen.
* Hvor stor en del af skoleklasserne har i projektperioden modtaget seksualundervisning?
« Hvordan er ngglepersonerne blevet anvendt pa skolerne?
+ Hvilke elementer fra kompetenceudviklingskurserne har iseer veeret taget i anvendelse i
seksualundervisningen pa skolerne?
« Hvordan har det tveerfaglige samarbejde udfoldet sig pa skolerne?

« Hvordan har laeseplanen veeret taget i anvendelse pa skolerne?

Mal 2: At undersgge pa hvilken made arbejdet med Holstebromodellen har bidraget til
kvalitetssikring af seksualundervisning i grundskolen.
+ Hvilken betydning har kompetenceudviklingskurserne haft for kvaliteten af skolernes
seksualundervisning?
+ Hvilken betydning har det tveerfaglige samarbejde haft for kvaliteten af skolernes
seksualundervisning?
* Hvilken betydning har den kommunale leeseplan haft for kvaliteten af skolernes

seksualundervisning?
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Mal 3: At undersgge fremmende og haemmende faktorer i relation til arbejdet med
Holstebromodellen.
+ Hvilke faktorer har virket heemmende for seksualundervisningen og
kompetencepersonernes rolle?
« Hvilke faktorer har virket fremmende for seksualundervisningen og
kompetencepersonernes rolle?
+ Hvilke faktorer har veeret fremmende for det tveerfaglige samarbejde?

+ Hvilke faktorer har veeret heemmende for det tveerfaglige samarbejde?

Mal 4: At identificere centrale faktorer, der kan understgtte en kvalificering af
seksualundervisning i grundskolen.
+ Hvilke faktorer anses som seerligt centrale i forbindelse med kvalitetsudvikling og -
sikring af seksualundervisning i skolen?
+ Hvordan planleegger skolerne fremadrettet at kvalitetsudvikle og —sikre

seksualundervisningen?

2.3. OPMARKSOMHEDSPUNKTER

Der har i lgbet af projektperioden pa nogle skoler og i nogle sundhedsplejeafdelinger fundet
udskiftning af bade ngglepersoner og skoleledere sted, hvilket betyder, at
sammenligningsgrundlaget mellem baselinedata og afsluttende data er usikkert.

Derudover ses et veesentligt frafald i svarprocent i relation til det afsluttende spgrgeskema,

hvilket sveekker konklusionernes udsigelseskraft yderligere.

Spgrgeskema 1 (baseline) er udsendt til 75 nggleleerere. 73 procent har besvaret
spgrgeskemaet fyldestggrende, svarende til 55 respondenter; 4 procent har afgivet nogle svar,
svarende til 3 respondenter, og 23 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 17
respondenter.

Spgrgeskema 2 er udsendt til 74 ngglelaerere. 39 procent har besvaret spgrgeskemaet
fyldestggrende, svarende til 29 respondenter; 3 procent har afgivet nogle svar, svarende til 2
respondenter, og 54 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 40 respondenter.
Grundet forkert oplyst mailadresse eller forkert oplyst funktion er 4 procent frafaldet

undersggelsen, svarende til 3 respondenter.
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Kommunalt fordeler respondenterne (ngglelaerere) sig sdledes i spgrgeskema 2:
Odder Kommune: 5 respondenter.

Odsherred Kommune: 9 respondenter.

Silkeborg Kommune: 13 respondenter.

Kgbenhavns Kommune: 4 respondenter

Spgrgeskema 1 (baseline) er udsendt til 48 ngglesundhedsplejersker. 79 procent har besvaret
spgrgeskemaet fyldestggrende, svarende til 38 respondenter; 6 procent har afgivet nogle svar,
svarende til 3 respondenter, og 15 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 17
respondenter.

Spgrgeskema 2 er udsendt til 47 ngglesundhedsplejersker. 43 procent har besvaret
spgrgeskemaet fyldestggrende, svarende til 20 respondenter; 9 procent har afgivet nogle svar,
svarende til 4 respondenter, og 43 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 20
respondenter. Grundet forkert oplyst mailadresse eller forkert oplyst funktion er 6 procent

frafaldet undersggelsen, svarende til 3 respondenter.

Kommunalt fordeler respondenterne (ngglesundhedsplejersker) sig sdledes i spgrgeskema 2:
Odder Kommune: 6 respondenter.

Odsherred Kommune: 7 respondenter.

Silkeborg Kommune 9: respondenter.

Kgbenhavns Kommune: 4 respondenter.

Spgrgeskema 1 (baseline) er udsendt til 47 skoleledere. 79 procent har besvaret
spgrgeskemaet fyldestggrende, svarende til 37 respondenter; 9 procent har afgivet nogle svar,
svarende til 4 respondenter, og 13 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 6
respondenter.

Spgrgeskema 2 er udsendt til 54 skoleledere. 46 procent har besvaret spgrgeskemaet
fyldestggrende, svarende til 25 respondenter; 4 procent har afgivet nogle svar, svarende til 2
respondenter, og 44 procent har ikke besvaret spgrgeskemaet, svarende til 24 respondenter.
Grundet forkert oplyst mailadresse eller forkert oplyst funktion er 6 procent frafaldet

undersggelsen, svarende til 3 respondenter.
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Kommunalt fordeler respondenterne (skoleledere) sig séledes i spgrgeskema 2:
Odder Kommune: 5 respondenter.

Odsherred Kommune: 7 respondenter.

Silkeborg Kommune 10: respondenter.

Kgbenhavns Kommune: 5 respondenter

Det skal for god ordens skyld naevnes, at der i forbindelse med spgrgeskema 1 (baseline) er
udsendt 1 pamindelsesskrivelse, og at der i forbindelse med spgrgeskema 2 (afsluttende

spargeskema) er udsendt 2 pamindelsesskrivelser til respondenterne.

Et af Holstebromodellens overordnede elementer vedrgrer udvikling af feelles kommunal
laeseplan/vejledning for seksualundervisningen. Der er sdledes i spgrgeskema 1 (baseline)
bl.a. stillet falgende spgrgsmal: “Eksisterer der en kommunal laeseplan/vejledning for
seksualundervisning i grundskolen?”

I spgrgeskema 2 er ordlyden "leeseplan/vejledning” aendret til
”leeseplan/vejledning/handleplan” efter anmodning fra Sex og Samfund, idet nogle
kommuner/skoler i projektperioden har udviklet netop en handleplan. Der fremgar ikke, hvad
en handleplan indebeerer til forskel fra en lseseplan/vejledning.

Om og i hvilket omfang aendringen pavirker sammenligningsgrundlaget, er et dbent empirisk

spargsmal.

Arbejdet med seksualundervisning i skolen vedrgrer det obligatoriske emne i grundskolen
'Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab’, hvorfor bade spgrgeskema 1 og 2
indeholder spgrgsmal relateret hertil.

I lgbet af projektperioden har Undervisningsministeriet udviklet "Forenklede feelles mal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i grundskolen”. Det betyder, at hvor der
i spgrgeskema 1 (baseline) er spurgt ind til skolernes anvendelse af "Faghaefte 21” —
Fagheaeftet for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab — har det i spgrgeskema
2 (afsluttende spgrgeskema) ikke veeret muligt at stille et identisk spgrgsmal, idet der ikke
laengere eksisterer et faghaefte 21, men derimod tre forskellige dokumenter, som bestar af
henholdsvis ”Feelles mal for emnet Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab”,
”Leeseplan for emnet Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab” og "Vejledning
for emnet sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab”. Saledes er ordlyden
"Fagheefte 21 — Fagheaeftet for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab” i
spgrgeskema 2 eendret til "UVM~ s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab”.
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Om og i hvilket omfang sendringen pavirker sammenligningsgrundlaget, er et dbent empirisk

spgrgsmal.

2.4. RAPPORTENS OPBYGNING

Rapporten er bygget op omkring evalueringens mal. Saledes vises fgrst, pa hvilken made
kommunerne og skolerne p& baggrund af Holstebromodellen har arbejdet med
kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i grundskolen (kapitel 3). Herefter vises,
pa hvilken made arbejdet med Holstebromodellen formodes at have bidraget til
kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i grundskolen (kapitel 4) samt hvilke
fremmende og heemmende faktorer, der har veeret tale om i forbindelse med arbejdet med
Holstebromodellen (kapitel 5). Endelig udpeges centrale faktorer, der kan understgtte en
kvalificering af seksualundervisning i grundskolen (kapitel 6), inden en samlet konklusion
preesenteres (kapitel 7).

Efter hvert kapitel fglger en delkonklusion, hvor indholdet tager afseet i

evalueringsspgrgsmalene.

Hvor det samme spgrgsmal har vaeret stillet i begge spgrgeskemaundersggelser, og hvor
respondenternes svar i spgrgeskema 1 (baseline) ikke adskiller sig naevneveerdigt fra
respondenternes svar i spgrgeskema 2 (afsluttende spgrgeskema), er data fra spgrgeskema 1
anvendt med henblik pa at sikre stgrst mulig validitet, idet svarprocenten i spgrgeskema 1 er

starst.

For at sikre laesevenlighed fremgar det i parentes indledningsvist af spargsmalsteksten, hvilken
faggruppe (leerere/paedagoger, sundhedsplejersker og skoleledere) samt hvilket spgrgeskema
(1: Baseline, 2: Afsluttende spgrgeskema) data stammer fra. Ex. betyder teksten
‘Leerere/paedagoger:2’, at data stammer fra ngglepersoner ansat i skolen (leerere eller

paedagoger), samt at data stammer fra spgrgeskema 2 (afsluttende spgrgeskema).

Citater fra spgrgeskemaerne fremgar med kursiv.
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3. HOLSTEBROMODELLENS ANVENDELSE I
PROJEKTPERIODEN

Nedenfor udfoldes ngglepersonernes karakteristika, kompetenceudvikling af ngglepersoner,
ngglepersonernes anvendelse pa skolen, det tveerfaglige samarbejde i projektperioden,
anvendelse af Undervisningsministeriets leeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab, udvikling og implementering af en kommunal leeseplan samt graden og
kvaliteten af seksualundervisning pa skolen, hvor ogsa seerligt anvendte metoder/vaerktgjer

preesenteres. Kapitlet afsluttes med en delkonklusion.

3.1. NOGLEPERSONENS KARAKTERISTIKA

3.1.1. Nggleleaerere

Data viser, at ngglepersoner ansat i skolen har veeret bade lzerere og paedagoger; dog flest
leerere®. Séledes ses, at 90 procent af ngglepersonerne i skolen har veeret leerere, og 10

procent har veeret psedagoger:

(Leerere/peedagoger:2)

Er du leerer eller psedagog?

Laerer | 90% 28
Psedagog | 10% 3

0% 25% 50% 75% 100%

Endvidere ses, at det kun er Odsherred og Silkeborg Kommune, som har peedagoger som

ngglepersoner:

! Spergeskema 2 er her anvendt, idet der i spergeskema 1 ikke er spurgt ind til, om ngglepersonen ansat pa skolen
var leerer eller peedagog.
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(Leerere/paedagoger:2)
Er du leerer eller peedagog?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder —
. |
Odsherred —
Silkeborg [ |
|
Kebenhavn
|

I alt

W Lzerer M Pzedagog

Arsagen til den kommunale fordeling er et &bent empirisk spgrgsmal.

Ngglelaererens primaere undervisningsfag pa skolen er dansk, hvor 72 procent af

respondenterne oplyser, at de underviser i dansk:

(Leerere/peedagoger:1)

Hvilke fag er dine primeere undervisningsfag pa skolen? (seet gerne flere krydser)

Dansk L %
Matematik e 3%
Naturfag - 7.
Sprogfag _
Idrast _
Hjomkundslab s
|

(=]

% 25% 50% 75% 100%

13

31

41

1%

21

19

19

16

Herefter falger matematik, naturfag, sprogfag og idreet, hvor mellem 33 og 37 procent oplyser,

at de underviser i disse fag. 11 procent underviser i hjemkundskab, 28 procent underviser i
andre fag. Det drejer sig bl.a. om musik, historie, kristendom, billedkunst og

projektundervisning.
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Der ses ikke nogen naevneveerdig forskel kommunerne imellem i relation til primaere
undervisningsfag, ej heller en neevneveerdig eendring i nggleleererens primeere

undervisningsfag fra projektets start til projektets afslutning.

Ngglelaererens primaere undervisning fordeler sig jeevnt pa skoleargange, hvor 37 procent

underviser i indskolingen, 46 procent pa mellemtrinnet og 42 i udskolingen:

(Leerere/paedagoger:1)

P& hvilke(n) argang(e) underviser du primeert? (seet gerne flere krydser)

Indskaling (0.-3. klasse) | 37% 21

Mellemtrin (4.-6. klasse) | 46% 26

Udskoling (7.-10. klasse) | 42% 24
0% 25% 50% 75% 100%

Af baselineundersggelsen ses en forskel kommunerne imellem i relation til, pa hvilke klassetrin
ngglepersonerne primaert underviser, hvor flest nggleleerere i Kgbenhavns Kommune
underviser i udskolingen (64 procent), og feerrest leerere i Odder Kommune underviser i

udskolingen (17 procent):

(Leerere/paedagoger:1)
Pa hvilke(n) argang(e) underviser du primaert? (seet gerne flere krydser)

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder 12

Qdsherred 10

Sikeborg I s N
Kaberhaun I ¢ e

I alt 57

M Indskoling (0.-3. klasse) M Mellemtrin (4.-6. klasse) M Udskoling (7.-10. klasse)

Af det afsluttende spgrgeskema ses, at der i Igbet af projektperioden er sket sendringer i
nggleleererens primaere undervisning pa specifikke klassetrin. Den stgrste aendring synes at

veere sket i Kgbenhavns Kommune, idet nggleleererne her nu primaert underviser i
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udskolingen. Endvidere ses, at hvor der i Odsherred Kommune var 60 procent af nggleleererne,
der ved projektstart primeert underviste i udskolingen, er der ved projektets afslutning ingen

nggleleerere, der primaert underviser her:

(Leerere/peedagoger:2)
Pa hvilke(n) argang(e) underviser du primaert? (seet gerne flere krydser)

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder [ o I 2 9

Odsherred L3 N ¢

Silkeborg I . ] 40 10

Kabenhavn 100 3

Lalt ; 35 e 3 26
0% 25% 50% 75% 100%

W Indskoling (0.-3. klasse) B Mellemtrin (4.-6. klasse) Udskoling (7.-10. klasse)

Arsagen til eendringen vedrgrende péa hvilke klassetrin, nggleleereren primaert underviser, er et
abent empirisk spgrgsmal. Det kan evt. skyldes udskiftning af ngglepersoner, ligesom det kan
skyldes, at den pageeldende nagleleerer i Igbet af projektperioden har faet nye
undervisningsopgaver. Forskellen kan ogsa skyldes det lave antal respondenter, der har

besvaret spgrgeskema 2.

Langt de fleste nggleleerere har selv veeret interesseret i at varetage opgaven, idet dette gar
sig geeldende for 77 procent. 39 procent er blevet valgt af ledelsen, hvilket som udgangspunkt
burde veere statistisk umuligt, idet 77 procent selv har gnsket at varetage opgaven. Imidlertid
har det veeret muligt at afgive flere svar, og nogle respondenter har saledes gjensynligt ikke

skelnet mellem eget valg og ledelsens valg:
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(Leerere/peedagoger:1)

Hvorfor blev du valgt som nggleperson? (seet gerne flere krydser)

Jeg var selv interesseret | at blive negleperson 77% 44

Jeg har fer varetaget opgaver i forbindelse med

seksualundervisning | grundskalen 26% 15

Jeg har en szerlig uddannelsesbaggrund 4% 2

Jeg blev valgt af ledelsen | 39% 22

Ved ikke 0% 0

Andet (skriv) | 7% 4
0% 25% 50% 75% 100%

Det ses endvidere, at 26 procent af nggleleererne tidligere har varetaget opgaver i forbindelse
med seksualundervisning pa skolen, og at 4 procent har en seerlig uddannelsesbaggrund. 7

procent af nggleleererne angiver andre arsager, hvor fglgende bl.a. fremgar af spgrgeskemaet:
”"Fandt det logisk at koble det til naturvejledning”.
”Synes at der skal ggres en indsats”.

"Der var ikke andre interesserede”.

Sammenlignes valg af ngglelaerere pa tvaers af kommuner ses, at flest nggleleerere i Odsherred

Kommune blev valgt af ledelsen, idet dette gar sig geeldende for 67 procent:
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(Leerere/paedagoger:1)
Hvorfor blev du valgt som nggleperson? (seet gerne flere krydser)

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder L ____________ItH 67 I

Odsherred I 0 0 Ea o EEEE o

Silkeborg I 38 | 2

Kebenhavn I 7 e v I o

Lalt I 39 . -
0% 25% 50% 75% 100%

M Jeg var selv interesseret i at blive negleperson
M Jeg har fer varetaget opgaver i forbindelse med seksualundervisning i grundskolen

M Jeg har en sarlig uddannelsesbaggrund [ Jeg blev valgt af ledelsen  Ved ikke M Andet (skriv)

Om ledelsens valg af nggleperson/-personer skriver skolelederne bl.a.:
”Der var ingen der viste interesse”.
”En dygtig leerer, der efterfglgende kan fungere som vidensspreder”.
"Faglige kompetencer”.
”"Personen havde en egnet profil”.

”En fra indskoling, en fra mellemtrin”.

Saledes ses, at begrundelsen for valg af nggleperson/-personer fra ledelsens side — ud over, at
der pa nogle skoler ingen interesserede leerere/psedagoger var — vedrgrte henholdsvis
ngglepersonens eksisterende kompetencer og det forhold, at der gnskedes en spredning af

ngglepersoner pa argangene.

44 procent af skolerne har udpeget 1 nggleleerer.
41 procent skolerne har udpeget 2 nggleleerere.
10 procent af skolerne har udpeget 3 nggleleerere.

5 procent af skolerne har udpeget 4 nggleleerere.
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71 procent af skolerne har ved projektstart afsat timer til nggleleerernes funktion:

(Skoleledere:1)

Er der afsat timer til ngglepersonens/ngglepersonernes funktion i projektet?

Ja

1% 29

Nej 29% 12

0% 25% 50% 75% 100%

Sammenlignes timer til nggleleererens funktion pa tveers af kommuner ses, at Kgbenhavns
Kommune adskiller sig ved for 78 procent af skolernes vedkommende ved projektstart ikke at

have afsat timer til nggleleerernes funktion:

(Skoleledere:1)
Er der afsat timer til ngglepersonens/ngglepersonernes funktion i projektet?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder I, 1 -

Odsherred I 7

Sikeborg I ¢

Kabenhavn s s
0% 25% 50% 75% 100%
Wiz W Ne

Af spgrgeskema 1 (baseline) fremgar falgende timetal til ngglelaererens funktion:
31 procent af skolerne har bevilget 1-10 timer pr. nggleleerer pr. skolear.

21 procent af skolerne har bevilget 11-20 timer pr. ngglelaerer pr. skolear.

24 procent af skolerne har bevilget 21-30 timer pr. nggleleerer pr. skolear.

10 procent af skolerne har bevilget 31-40 timer pr. nggleleerer pr. skolear.

7 procent af skolerne har bevilget 41-50 timer pr. nggleleerer pr. skolear.

7 procent af skolerne ved det ikke.
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Spgrgeskema 2 (afsluttende spgrgeskema) viser, at der ikke er sket en naevneveerdig sendring
i forhold til det procentvise antal skoler, der har afsat timer til nggleleererens funktion i
projektet. Imidlertid har nogle skoler i lgbet af projektperioden gget timetallet til
nggleleererens funktion, idet 10 procent af skolerne ved projektets afslutning har en bevilling
pa 51-60 timer pr. nggleleerer pr. skolear, og 5 procent af skolerne har en bevilling pa 61-70

timer pr. nggleleerer pr. skolear:

(Skoleledere:2)

Angiv antal timer pr. skolear pr. nggleperson

1-10 timer | 30% 6
11-20 timer | 35‘1& 7
21-30 timer 5% 1
31-40 timer 5% 1
41-50 timer | 10% 2
51-60 timer | 10% 2
61-70 timer 5% 1
71-80 timer 0% 0
81-90 timer 0% 0
91-100 timer 0% 0
Mere end 100 timer 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Det gennemsnitlige antal timer pr. skoledr pr. nggleperson er ifglge spgrgeskema 2

(afsluttende spgrgeskema) 28 timer?:

Angiv antal timer pr. skoleér pr. negleperson 2,8 20

? Da der er tale om intervaller pa 10 timer, ganges 2,8 med 10.
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3.1.2. Ngglesundhedsplejersker

Af baselineundersggelsen fremgar det, at langt de fleste ngglesundhedsplejersker i forvejen

varetager opgaver pa skolen, idet dette ger sig geeldende for 98 procent:

(Sundhedsplejersker:1)
Hvilken tilknytning har du til skolen?

Jeg varetager i forvejen andre opgaver pd skolen 98% 40

Jeg varetager kun opgaver p& skolen i forbindelse

% 2% 1
med min rolle som negleperson

0% 25% 50% 75% 100%

51 procent af sundhedsplejerskerne var selv interesserede i at varetage opgaven som
ngglesundhedsplejerske. 61 procent har tidligere varetaget opgaver i forbindelse med
seksualundervisning i grundskolen, og 27 procent har en seerlig uddannelsesbaggrund. 7

procent af ngglesundhedsplejerskerne blev valgt af ledelsen:

(Sundhedsplejersker:1)

Hvorfor blev du valgt som nggleperson? (seet gerne flere krydser)

Jeg var selv interesseret | at blive negleperson 51% 21

Jeg har fer varetaget opgaver i forbindelse med

seksualundervisning | grundskalen 61% 25

Jeg har en saerlig uddannelsesbaggrund 27% 11

Jeg blev valgt af ledelsen | 12% 5

Ved ikke 0% 0

Andet (skriv) | 15% 6
0% 25% 50% 75% 100%

15 procent af ngglesundhedsplejerskerne angiver andre arsager til, at de blev valgt som
nggleperson, hvor langt de fleste angiver, at skolen tilmeldte sig projektet, hvorfor de i kraft af

deres tilknytning til skolen automatisk blev nggleperson.
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3.2. KOMPETENCEUDVIKLING AF NOGLEPERSONER

90 procent af nggleleererne og 95 procent af ngglesundhedsplejerskerne har deltaget i
kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund.
Uddannelsesforlgbet havde en varighed af seks dage, og halvdelen af alle nggleleerere har

deltaget alle seks dage:

(Leerere/peedagoger:2)

Hvor mange kursusgange har du deltaget i?

1 0%
2 0%
3 . 8%
4 f 15%
5 27%
6 | 50%
0% 25% 50% 75% 100%

57 procent af ngglesundhedsplejerskerne har deltaget alle seks dage:

(Sundhedsplejersker:2)

Hvor mange kursusgange har du deltaget i?

1 0%
2 0%
3 5%
4 | 19%
5 | 19%
6 57%
0% 25% 50% 75% 100%

I relation til skoleledelsens prioritering af kompetenceudviklingsforigbet finder 72 procent af
nggleleererne, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret uddannelsen. 24
procent finder, at uddannelsen i nogen grad er blevet prioriteret, og 3 procent finder, at

uddannelsen slet ikke er blevet prioriteret af skolens ledelse:
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(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Uddannelse af nggleperson(er)

1 meget hej grad 41% 12

1 hoj grad 31% 9

1 nogen grad | 24% 7

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 3% 1

ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Flere skoleledere end nggleleerere finder, at uddannelse af ngglepersoner er blevet prioriteret,
idet 88 procent af skolelederne vurderer, at uddannelsen i meget hgj grad eller i hgj grad er

blevet prioriteret. 12 procent finder, at uddannelsen i nogen grad er blevet prioriteret:

(Skoleledere:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Uddannelse af nggleperson(er)

1 meget hej grad 38% 10

I hoj grad 50% 13

I nogen grad | 12% 3

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Krydses ledelsens prioritering af nggleleererenes uddannelse med det antal kursusdage, den
enkelte nggleleerer har deltaget, ses en sammenhaeng, hvor nggleleererens deltagelse stiger i
takt med ledelsens prioritering. Saledes ses, at 50 procent af de ngglepersoner, der har
deltaget p& uddannelsen i 3 eller 4 dage, vurderer, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad
har prioriteret uddannelsen. 72 procent af de af de ngglepersoner, der har deltaget pa

uddannelsen i 5 dage, vurderer, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret
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uddannelsen, og 85 procent af de af de ngglepersoner, der har deltaget pa uddannelsen i 6

dage, vurderer, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret uddannelsen:

(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?
- Uddannelse af nggleperson(er)

Krydset med: Hvor mange kursusgange har du deltaget i?

1 0
2 0
3 | 50 i 50 2
4 | 25 [N — 50 4
> | 3 [E—— T — 29 7
6 | 46 I 13
Talt l L1 R 27 26
0% 25% 50% 75% 100%

I meget hej grad M1 hej grad I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke ved ikke

3.3. NOGLEPERSONERNES ANVENDELSE PA SKOLEN

Af det afsluttende spgrgeskema ses, at 63 procent af nggleleererne i meget hgj grad, i hgj grad
eller i nogen grad er blevet anvendt i forbindelse med planlaegning af seksualundervisning pa
skolen. 62 procent er i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad blevet anvendt i
forbindelse med gennemfgrsel af seksualundervisning, og 41 procent er i meget hgj grad, i hgj
grad eller i nogen grad er blevet anvendt i forbindelse med evaluering af seksualundervisning

pa skolen?:

3 Grundet tekstlaengden ses hele spgrgsmalet ikke af diagrammet. Fgrste sgjle vedrgrer planleegning, anden sgjle
vedrgrer gennemfgrsel, og tredje sgjle vedrgrer evaluering.
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(Leerere/paedagoger:2)

1 hver hej grad er du som negleperson blevet

anvendt i relation til planizegning, gennemforsel og | 28 T
evaluering af seksualundervisning pa skol...

1 hvor hej grad er du som nagleperson blevet

anvendt i relation til planlaegning, gennemfersel og
evaluering af seksualundervisning pa skal...

31 I . o

1 hvor hoj grad er du som nggleperson blevet

anvendt i relation til planizegning, gennemforsel og AN 24 L _____________________JFE

evaluering af seksualundervisning pa skol...

0% 25% 50% 75% 100%
M1 meget hej grad M1 hej grad I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke

Nggleleererne er séledes i overvejende grad blevet anvendt i forbindelse med planlaegning og
gennemfgrsel af seksualundervisning og i mindre grad i forbindelse med evaluering af

seksualundervisning pa skolen.

I relation til ngglesundhedsplejerskernes anvendelse er 65 procent af dem i meget hgj grad, i
hgj grad eller i nogen grad blevet anvendt i forbindelse med planlsegning af
seksualundervisning pa skolen. 83 procent er i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad
blevet anvendt i forbindelse med gennemfgrsel af seksualundervisning, og 61 procent er i
meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad er blevet anvendt i forbindelse med evaluering af

seksualundervisning p& skolen*:

(Sundhedsplejersker:2)

I hvor hej grad er du blevet anvendt som

negleperson i relation til planizgning, gennemforse! | 39 TN

og evaluering af seksualundervisning pa skal...

I hvor hej grad er du blevet anvendt som

neglaperson i rtation t pariesgring, gennerorsel | s E——
og evaluering af seksualundervisning pa skal...

I hvor hej grad er du blevet anvendt som

nogleperson i relation til planizgning, gennemforse! - | NN 48 BT -

; i s
og evaluering af seksualundervisning pa skol...

0% 25% 50% 75% 100%
B 1 meget hej grad M1 hej grad I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke

Saledes ses, at sundhedsplejerskerne i overvejende grad er blevet anvendt i forbindelse med
gennemfgrsel af seksualundervisning og i mindre grad i forbindelse med planlsegning og

evaluering af seksualundervisning pa skolen.

4 Grundet tekstlaengden ses hele spgrgsmalet ikke af diagrammet. Fgrste sgjle vedrgrer planleegning, anden sgjle
vedrgrer gennemfgrsel, og tredje sgjle vedrgrer evaluering.
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34 procent af nggleleererne har iseer varetaget opgaver i forbindelse med seksualundervisning i
indskolingen. 59 procent har iseer varetaget opgaver i forbindelse med seksualundervisning pa
mellemtrinnet, og 38 procent har isaer varetaget opgaver i forbindelse med

seksualundervisning i udskolingen:

(Leerere/peedagoger:2)
P& hvilke trin har du iseer varetaget opgaver i forbindelse med seksualundervisning pa skolen?

(du kan seette flere krydser)

1 indskolingen 34% 10
P& mellemtrinnet | 59% 17
I udskelingen I 38% 11

Jeg har ikke varetaget opgaver i forbindelse med

seksualundervisning pa skolen 3% !

0% 25% 50% 75% 100%

Saledes har flest nggleleerere varetaget seksualundervisningsopgaver pa mellemtrinnet.

Flest nggleleerere er blevet anvendt til at skabe gget fokus pa vigtigheden af
seksualundervisning, idet dette ggr sig geeldende for 86 procent. 59 procent af nggleleererne
har varetaget seksualundervisning pa udvalgte klassetrin. 52 procent har haft ansvaret for at
formidle ny viden til skolens personale. 41 procent har ydet radgivning og vejledning til
skolens personale. 38 procent har deltaget i skolens strategiske drgftelser og/eller beslutninger
om seksualundervisning pa skolen. 28 procent har fungeret som koordinatorer i forhold til
personalets varetagelse af seksualundervisningen, og 21 procent har fungeret som
koordinatorer i forhold til det tveerfaglige samarbejde. 7 procent har undervist skolens
personale i brugen af nye metoder og veerktgjer, og 7 procent er ikke blevet anvendt som

ngglepersoner:
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(Leerere/paedagoger:2)

Hvordan er du blevet anvendt som nggleperson pa skolen? (saet gerne flere krydser)

Jeg har skabt oget fokus pd vigtigheden af
seksualundervisning

Jeg har haft ansvaret for at formidle ny viden til
skolens personale

15

Jeq har undervist skolens personale i brugen af nye
metoder og vaerktejer

Jeg har varetaget seksualundervisningen pa hele
skolen

Jeg har ydet rédgivning og vejledning til skolens

personale 12

Jeg har fungeret som koordinator i forhold til det
tvaerfaglige samarbejde

Jeg har fungeret som koordinator i forhold til
personalets varetagelse af seksualundervisningen

Jeg har deltaget i skolens strategiske dreftelser
og/eller beslutninger om seksualundervisning pa
skolen

11

Jeg er ikke blevet anvendt som negleperson pa
skolen

Iog erureanereckmalonden ininom £ vl B 17
klassetrin

0%

M 3%

Andet (skriv)

0% 25% 50% 75% 100%

3 procent af nggleleererne, svarende til 1 person, angiver "Andet” i forbindelse med anvendelse

som nggleperson, hvor vedkommende skriver, at:

”Nogle af malene skrives ind i skolens trivselspolitik”.

Flest ngglesundhedsplejersker er blevet anvendt til at varetage seksualundervisning pa
udvalgte klassetrin, idet dette gor sig geeldende for 86 procent. 64 procent af
ngglesundhedsplejerskerne har skabt gget fokus pa vigtigheden af seksualundervisning. 50
procent har ydet radgivning og vejledning til skolens personale. 18 procent har henholdsvis
haft ansvaret for at formidle ny viden til skolens personale, har fungeret som koordinatorer i
forhold til det tveerfaglige samarbejde, har fungeret som koordinatorer i forhold til personalets
varetagelse af seksualundervisningen og har deltaget i skolens strategiske drgftelser og/eller

beslutninger om seksualundervisning pa skolen. 9 procent har undervist skolens personale i
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brugen af nye metoder og veerktgjer, og 18 procent er ikke blevet anvendt som

ngglepersoner:

(Sundhedsplejeresker:2)

Hvordan er du blevet anvendt som nggleperson pa skolen? (saet gerne flere krydser)

Jeg har skabt oget fokus pd vigtigheden af
seksualundervisning

Jeg har haft ansvaret for at formidle ny viden til
skolens personale

Jeq har undervist skolens personale i brugen af nye
metoder og vaerktejer

Jeg har varetaget seksualundervisningen pa udvalgte
klassetrin

Jeg har varetaget seksualundervisningen pa hele
skolen

Jeg har ydet radgivning og vejledning til skolens
personale

Jeg har fungeret som koordinator i forhold til det
tvaerfaglige samarbejde

Jeg har fungeret som keordinator i forhold til
personalets varetagelse af seksualundervisningen

Jeg har deltaget i skolens strategiske droftelser
og/eller beslutninger om seksualundervisning pa
skolen

Jeg er ikke blevet anvendt som negleperson pd
skolen

O .

Andet (skriv)

% 25% 50% 75%

o[

En ngglesundhedsplejerske skriver om arsagen til, at hun ikke er blevet anvendt som

nggleperson pa skolen:

"Skolen har ikke formaet at finde en ny nggleperson efter at den ferste fik et nyt

job”.
En anden skriver:

”Jeg var desveerre kun nggleperson i den fgrste halvdel af projektperioden”.
Og en tredje skriver:

"Er ny pa skolen”.
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23 procent af ngglesundhedsplejerskerne angiver "Andet” i forhold til deres anvendelse som

nggleperson. Her skriver to sundhedsplejersker, at de har deltaget i ’Uge Sex”:

”l samarbejdet med skolernes ngglepersoner har vi planlagt undervisning iseer i uge

sex .

"Veeret med i uge 6”.

31 procent af nggleleererne mener, at skolens brug af ngglepersoner i meget hgj grad eller i
hgj grad er blevet prioriteret af skolens ledelse. 59 procent mener, at brugen af ngglepersoner
nogen grad er blevet prioriteret, og 7 procent mener, at brugen af ngglepersoner i ringe grad
er blevet prioriteret. 3 procent mener slet ikke, at brugen af ngglepersoner er blevet prioriteret

af skolens ledelse:

(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Brug af ngglepersoner

1 meget hej grad 14% 4

1 hoj grad 17% 5

1 nogen grad | 59% 17

1 ringe grad 7% 2

Slet ikke 3% 1

ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

21 procent af ngglesundhedsplejersker mener, at skolens brug af ngglepersoner i meget hgj
grad eller i hgj grad er blevet prioriteret af skolens ledelse. 50 procent mener, at brugen i
nogen grad er blevet prioriteret, og 21 procent mener, at skolens brug af ngglepersoner i ringe

grad er blevet prioriteret. 8 procent ved det ikke:
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(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Brug af ngglepersoner

1 meget hej grad 0%
I hoj grad 21%
1 nogen grad | 50%
1 ringe grad 21%
Slet ikke 0%
Ved ikke | 8%
0% 25% 50% 75% 100%

Flere skoleledere end ngglepersoner mener, at de har prioriteret skolens brug af
ngglepersoner, idet 69 procent mener, at de i meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret

brugen, og 27 procent mener, at de i nogen grad har prioriteret brugen af ngglepersoner:

(Skoleledere:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Brug af ngglepersoner

1 meget hej grad 23%
1 hej grad 46%
1 nogen grad | 27%
1 ringe grad 0%
Slet ikke 4%
Ved ikke 0%
0% 25% 50% 75% 100%

3.4. TVARFAGLIGT SAMARBE]DE

Ved projektets start angav 13 procent af leererne/paedagogerne, at de i meget hgj grad eller i
hgj grad samarbejdede med sundhedsplejersken. 30 procent angav, at de i nogen grad
samarbejdede, og 20 procent angav, at de i ringe grad samarbejdede. 38 procent

samarbejdede slet ikke med sundhedsplejersken:
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(Leerere/peedagoger:1)
I hvor hgj grad samarbejder du med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 0% 0

1 hej grad | 13% 7

1 nogen grad 30% 17

I ringe grad 20% 11

Slet ikke 38% 21
0% 25% 50% 75% 100%

Ved projektets afslutning angav 48 procent at leererene/psedagogerne, at de i meget hgj grad
eller i hgj grad i projektperioden har samarbejdet med sundhedsplejersken. 38 procent angav,
at de i nogen grad har samarbejdet, og 10 procent angav, at de i ringe grad har samarbejdet.

3 procent har i projektperioden slet samarbejdet med sundhedsplejersken:

(Leerere(paedagoger:2)

I hvor hgj grad har du i projektperioden samarbejdet med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa

skolen?

1 meget hej grad 24% 7
1 hej grad 24% 7
1 nogen grad I 38% 11
I ringe grad | 10% 3
Slet ikke B 3% 1

0% 25% 50% 75% 100%
Saledes ses en veesentlig ggning af samarbejdet mellem lzerer/paedagog og sundhedsplejerske
i projektperioden, hvilket ogsa fremgar at sundhedsplejerskernes svar pd samme spgrgsmal.
I relation til kvaliteten af samarbejdet ses samme billede som ovenfor, hvor kvaliteten af det

tveerfaglige samarbejde af bade leerere/padagoger og sundhedsplejersker vurderes som

vaesentlig mere kvalificeret efter projektperiodens ophgr, end fgr projektet gik i gang.
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Inden projektets start samarbejdede 13 procent af leererene med sundhedsplejersken om
planleegning af seksualundervisning i skolen. 23 procent samarbejdede om gennemfgrsel af
seksualundervisning i skolen. 4 procent samarbejdede om evaluering af seksualundervisning i
skolen. 25 procent delte viden med sundhedsplejersken.

Ved projektperiodens ophgr var samarbejdet inden for tre af de fire samarbejdsomrader gget.
Saledes har 29 procent af leererene i projektperioden samarbejdet med sundhedsplejersken
om planleegning af seksualundervisning i skolen. 43 procent har samarbejdet om gennemfgrsel
af seksualundervisning i skolen, og 43 procent har delt viden med sundhedsplejersken.

I relation til evaluering af seksualundervisning i skolen er sket et fald, idet ingen

leerere/peaedagoger angiver dette som genstandsfelt for samarbejdet:

(Leerere/peedagoger:2)
Hvordan har samarbejdet med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa skolen udfoldet sig i

projektperioden? (seet gerne flere krydser)

Der samarbejdes omkring planlzzgningen af I 2

seksualundervisning ! 29% 8

Der samarbejdes omkring udferelsen af I ’

seksualundervisning f e 12

Der samarbejdes omkring evalueringen af 0% 0

seksualundervisning

Der er videndeling mellem lzrere/padagoger og I :

sundhedsplejerske ’ 43% 12

Ved ikke 29% 8

Andet (skriv) 4% 1
0% 25% 50% 75% 100%

Arsagen til faldet i relation til samarbejdet om evaluering af seksualundervisning i skolen er et
abent empirisk spgrgsmal. Den lave svarprocent i den afsluttende spgrgeskemaundersggelse
kan veere en arsag til, at evaluering ikke fremgéar som genstandsfelt for samarbejdet, idet der i
forvejen var fa laerere/paedagoger, der samarbejde med sundhedsplejersken om evaluering af
seksualundervisning i skolen.

Saledes ses ogsa et andet billede, nar sundhedsplejersken identificerer genstandsfelter for
samarbejdet, hvor 19 procent af sundhedsplejerskerne angiver, at de har samarbejdet med

skolens nggleperson/-personer om evaluering af seksualundervisning i skolen:
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(Sundhedsplejersker:2)

Hvordan har samarbejdet med skolens nggleperson(er) om seksualundervisning pa skolen udfoldet sig i

projektperioden? (saet gerne flere krydser)

Vi samarbejder om planlzegningen af I 8%
seksualundervisning ‘ |

Vi samarbejder om udferelsen af I 28%
seksualundervisning :

Vi samarbejder om evalueringen af | 166
seksualundervisning i)

Vi deler viden | 57%

Andet (skriv) | 10%

0% 25% 50% 75%

I relation til skoleledelsens prioritering af samarbejdet mellem nggleleerer og

100%

ngglesundhedsplejerske i projektperioden mener 45 procent af nggleleererne, at ledelsen i

meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret dette. 34 procent mener, at ledelsen i nogen

grad har prioriteret samarbejdet, 10 mener, at ledelsen har prioriteret samarbejde i ringe

10

12

grad, og 7 procent mener slet ikke, at ledelsen har prioriteret samarbejdet mellem nggleleerer

og sundhedsplejerske. 3 procent ved det ikke:

(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Det tveerfaglige samarbejde mellem skolens nggleperson og sundhedsplejersken

1 meget haj grad 14%
1 hej grad 31%
1 nogen grad | 34%
1 ringe grad 10%
Slet ikke 7%
ved ikke 3%
0% 25% 50% 75%

42 procent af ngglesundhedsplejerskerne mener, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad
har prioriteret samarbejdet mellem nggleleerer og sundhedsplejerske. 42 procent mener, at

ledelsen i nogen grad har prioriteret samarbejdet, 8 procent mener, at ledelsen i ringe grad
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har prioriteret samarbejdet, og 4 procent mener slet ikke, at ledelsen har prioriteret

samarbejdet mellem nggleleerer og sundhedsplejerske. 4 procent ved det ikke:

(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad mener du, at projektets delelementer er blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Det tveerfaglige samarbejde mellem skolens nggleperson og sundhedsplejersken

1 meget hej grad | 13% 3

I hej grad 29% ri

I nogen grad _ 42% 10

1 ringe grad ' 8% 2

Slet ikke 4% 1

Ved ikke 4% 1
0% 25% 50% 75% 100%

Skoledernes svar ligner nggleleerernes og ngglesundhedsplejerskernes, blot med den forskel at
ingen ledere finder, at de i ringe grad eller slet ikke har prioriteret samarbejdet mellem skolens

nggleperson(er) og sundhedsplejersken:

(Skoleledere:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Det tveerfaglige samarbejde mellem skolens nggleperson og sundhedsplejersken

1 meget hej grad | 15% 4

I hej grad | 46% 12

I nogen grad 27% 7

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% ]

Ved ikke | 12% 3
0% 25% 50% 75% 100%

Der ses en tydelig sammenhang mellem ledelsens prioritering af det tveerfaglige samarbejde
og graden af samarbejde mellem nggleleerere og ngglesundhedsplejerske. Saledes ses, at pa

de skoler, hvor ledelsen i meget hgj grad har prioriteret det tveerfaglige samarbejde, vurderer
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samtlige nggleleerere, at de i meget hgj grad eller i hgj grad har samarbejdet med
sundhedsplejersken. Pa de skoler, hvor ledelsen i hgj grad har prioriteret det tvaerfaglige
samarbejde, vurderer 66 procent af nggleleererne, at de i meget hgj grad eller i hgj grad
samarbejder med sundhedsplejersken. Pa de skoler, hvor ledelsen i nogen grad har prioriteret
det tveerfaglige samarbejde, vurderer 40 procent af nggleleererne, at de i meget hgj grad eller i
hgj grad samarbejder med ngglesundhedsplejersken, og pa de skoler, hvor ledelsen i ringe
grad eller slet ikke har prioriteret det tveerfaglige samarbejde, vurderer ingen nggleleerere, at

de i meget hgj grad eller i hgj grad samarbejder med ngglesundhedsplejersken:

(Leerere/paedagoger:2)

I hvor hgj grad har du i projektperioden samarbejdet med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa
skolen?

Krydset med: | hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?

- Det tveerfaglige samarbejde mellem skolens nggleperson og sundhedsplejersken

{ meget oy grad | 0 I
Thej grad | 220 . . s
I nogen grad | 30 - 50 B
1 ringe grad & EEEsTe—— -
Slet ikke 100 2
ved ikke 100 1
tae - . P S S— 38 I
0% 25% 50% 75% 100%

W 1 meget hej grad M1 hej grad I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke

3.5. ANVENDELSE AF DEN NATIONALE LASEPLAN

Bade i spgrgeskema 1 (baseline) og i spgrgeskema 2 (afsluttende) er der stillet spgrgsmal i
relation til leeseplanens anvendelse — bade den nationale laeseplan og en eventuel kommunal
leeseplan.

Dette afsnit vedrgrer den nationale leeseplans anvendelse; i spgrgeskema 1 benaevnt som
'Fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab’, og i spgrgeskema 2

benaevnt som 'UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab’.
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Ved projektstart vurderede 2 procent af nggleleererne, at faghaeftet for sundheds- og
seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad I til grund for deres
seksualundervisning. 11 procent vurderede, at faghaeftet i hgj grad 14 til grund for deres
seksualundervisning, 38 procent vurderede, at faghaeftet i nogen grad 14 til grund for deres
seksualundervisning, og 25 procent vurderede, at faghaeftet i ringe grad Ia til grund for deres

seksualundervisning. 25 procent af nggleleererne vidste det ikke:

(Leerere/paedagoger:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger

til grund for din seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 2% 1

1 hej grad | 11% 6

1 nogen grad 38% 21

I ringe grad 25% 14

Slet ikke 25% 14
0% 25% 50% 75% 100%

Ved projektets afslutning ses, at der har fundet en stigning af nggleleerernes anvendelse af
Undervisningsministeriets laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning sted. Saledes
vurderer 17 procent af nggleleererne nu, at Undervisningsministeriets laeringsmal i meget hgj
grad ligger til grund for deres seksualundervisning. 38 procent vurderer, at laeringsmalene i
hgj grad ligger til grund for deres seksualundervisning, 38 procent vurderer, at laeringsmalene
i nogen grad ligger til grund for deres seksualundervisning, og kun 7 procent vurderer, at
laeringsmalene for sundheds- og seksualundervisning i ringe grad ligger til grund for deres

seksualundervisning:
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(Leerere/peedagoger:1)

I hvor hgj grad vurderer du, at UVM~S leeringsmal for sundheds- og seksualundervisning ligger til grund

for din seksualundervisning pa skolen?

I meget hej grad | 17%
1 hej grad 38%
I nogen grad | 38%
I ringe grad | 7%
Slet ikke 0%
Ved ikke 0%

0% 25%

50%

11

11

75% 100%

Ngglepersonerne er ved projektets start og afslutning blevet bedt om at vurdere, i hvilket

omfang de mener, at faghaeftet for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab/UVM’s leeringsmal for sundheds- og seksualundervisning ligger til grund for

samarbejdet mellem nggleleerere og ngglesundhedsplejerske. Her vurderer 27 procent af

nggleleererne ved projektstart, at faghaeftet i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad

ligger til grund for samarbejdet om seksualundervisning pa skolen:

(Nggleleerere:1)

I hvor hgj grad vurderer du, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger

til grund for dit samarbejde med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 0%

1 hoj grad | 7%

1 nogen grad 20%
1 ringe grad | 18%
Slet ikke 4%

Jeg har intet samarbejde med sundhedsplejersken
om seksualundervisning

0% 25%

Side 34/128

52%

50%

11

10

29

75% 100%



Ved projektets afslutning vurderer 73 procent af ngglelaererne, at UVM’s leeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad, i hgj grad eller i

nogen grad ligger til grund for samarbejdet om seksualundervisning pa skolen:

(Nggleleerere:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab ligger til grund for dit samarbejde med sundhedsplejersken om seksualundervisning pa

skolen?

I meget hej grad | 14% 4
1 hoj grad | 14% 4
1 nogen grad 45% 13
1 ringe grad 17% 5
Slet ikke 3% 1
Ved ikke 3% 1

Jeg har intet samarbejde med sundhedsplejersken |

3% 1
om seksualundervisning

0% 25% 50% 75% 100%

Der er saledes ifglge nggleleererne sket en stigning i anvendelse af UVM'’s laeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab som grundlag for samarbejdet med
ngglesundhedsplejersken.

Denne stigning — dog ikke s& markant — bekraefter ngglesundhedsplejerskerne, hvor 41
procent af ngglesundhedsplejerskerne ved projektstart vurderer, at fagheeftet i meget hgj
grad, i hgj grad eller i nogen grad ligger til grund for samarbejdet om seksualundervisning pa

skolen:
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(Sundhedsplejersker:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at faghaeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger

til grund for dit samarbejde med ngglepersonen om seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 0% 0
1 hoj grad 3% 1
1 nogen grad | 38% 15
1 ringe grad | 13% 5
Slet ikke 10% 4

Jeg samarbejder ikke med neglepersonen om

R 36% 14
seksualundervisning

0% 25% 50% 75% 100%

Ved projektets afslutning vurderer 57 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at UVM’s
laeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad, i hgj

grad eller i nogen grad ligger til grund for samarbejdet om seksualundervisning pa skolen:

(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab ligger til grund for dit samarbejde med ngglepersonen om seksualundervisning pa

skolen?

1 meget hgj grad 0% 0
I hoj grad | 33% 7
1 nogen grad | 24% 5
1 ringe grad | 14% 3
Slet ikke 0% 0
Ved ikke | 10% 2
Jeg har intet sama_rbgjde med skolens negleperson | 19% 4
om seksualundervisning =

0% 25% 50% 75% 100%

Nggleleererne er ved projektets start og afslutning blevet bedt om at vurdere, i hvilket omfang
de mener, at fagheaeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab/UVM’s

laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning ligger til grund for kollegaers
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seksualundervisning i henholdsvis indskolingen, p& mellemtrinnet og i udskolingen. Data viser,
at der ifglge nggleleererne er sket en stigning i anvendelsesgraden bade i indskolingen og pa
mellemtrinnet.

Nedenfor illustreres stigningen i de fire deltagende kommuner.

3.5.1. Anvendelse af den nationale laeseplan i indskolingen

I Odder Kommune vurderer ingen ngglelaerere ved projektstart, at faghaeftet for Sundheds- og
seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning i indskolingen.

I Odsherred Kommune vurderer 10 procent af nggleleererne ved projektstart, at faghaeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning i indskolingen.

I Silkeborg Kommune vurderer ingen nggleleerere ved projektstart, at faghaeftet for Sundheds-
og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning i indskolingen.

I Kgbenhavns Kommune vurderer ingen nggleleerere ved projektstart, at fagheaeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning i indskolingen:

(Leerere/paedagoger:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - | indskolingen

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder s p o N 2
Odsherred e 2 N o
Sikeborg e o N :
Kabenhavn I N (!
EE o N <
0% 25% 50% 75% 100%

M1 meget hoj grad M1 hejgrad M1 nogen grad W Iringe grad  Slet ikke M Ved ikke

Ved projektets afslutning vurderer 33 procent af nggleleererne i Odder Kommune, at UVM’s
laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i

hgj grad ligger til grund for kollegaers seksualundervisning i indskolingen.
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I Odsherred Kommune vurderer 40 procent af ngglelaererne, at UVM’s laeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning i indskolingen.

I Silkeborg Kommune vurderer 42 procent af nggleleererne, at UVM’s lzeringsmal for sundheds-
og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning i indskolingen.

I Kgbenhavns Kommune vurderer 33 procent af nggleleererne, at UVM’s leeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning i indskolingen:

(Leerere/paedagoger:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab ligger til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - I indskolingen

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder - u I 22 T 22 9

odsherred T — " e

Kebenhavn | 33 i 67 3

Lalt -7 I 28 i 7| 21 29
0% 25% 50% 75% 100%

W 1 meget hejgrad M1 hejgrad | | nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  Ved ikke

3.5.2. Anvendelse af den nationale laeseplan pa mellemtrinnet

I Odder Kommune vurderer 8 procent af nggleleererne ved projektstart, at fagheeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

I Odsherred Kommune vurderer 10 procent af nggleleererne ved projektstart, at fagheeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

I Silkeborg Kommune vurderer 13 procent af nggleleererne ved projektstart, at faghaeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

I Kgbenhavns Kommune vurderer ingen nggleleerere ved projektstart, at faghaseftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet:
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(Leerere/peedagoger:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at faghaeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - P4 mellemtrinet

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder

L=}
=<}

12

Odsherred 20

10

Silkeborg 23

w |
| 'h

Kebenhavn 11

I alt

o
L

56

0% 25% 50% 75% 100%
M1 meget hoj grad M1 hejgrad M1 nogen grad W Iringe grad  Slet ikke M Ved ikke

Ved projektets afslutning vurderer 33 procent af nggleleererne i Odder Kommune, at UVM’s
lzeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i
hgj grad ligger til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

I Odsherred Kommune vurderer 60 procent af nggleleererne, at UVM’s laeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

I Silkeborg Kommune vurderer 33 procent af ngglelaererne, at UVM’s lzeringsmal for sundheds-
og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet.

| Kgbenhavns Kommune vurderer 38 procent af ngglelaererne, at UVM’s leeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning pa mellemtrinnet:
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(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab ligger til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - P4 mellemtrinet

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder 1 I 44 22 9
Odsherred e " W
Silkeborg ] 33 AR 25 12
Kebenhavn - @ | 33 3
lalt - 10 I 31 i 21 29
0% 25% 50% 75% 100%

W 1 meget hejgrad M1 hejgrad | | nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  Ved ikke

3.5.3. Anvendelse af den nationale laeseplan i udskolingen

I Odder Kommune vurderer ingen nggleleerere ved projektstart, at faghaeftet for Sundheds- og
seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

I Odsherred Kommune vurderer 30 procent af nggleleererne ved projektstart, at fagheeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

| Silkeborg Kommune vurderer 9 procent af nggleleererne ved projektstart, at faghaeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

I Kgbenhavns Kommune vurderer ingen af nggleleererne ved projektstart, at fagheeftet for
Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen:
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(Leerere/peedagoger:1)

I hvor hgj grad vurderer du, at faghaeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - | udskolingen

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder 12

=1
(==}

Odsherred 10 10

Silkeborg 23

w
w0
| 'b

Kebenhavn 11

~
i

I alt 56

0% 25% 50% 75% 100%
M1 meget hoj grad M1 hejgrad M1 nogen grad W Iringe grad  Slet ikke M Ved ikke

Ved projektets afslutning vurderer ingen nggleleerere i Odder Kommune, at UVM’s leeringsmal
for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad
ligger til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

I Odsherred Kommune vurderer 20 procent af nggleleererne, at UVM’s laeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger
til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

I Silkeborg Kommune vurderer 17 procent af nggleleererne, at UVM’s lzeringsmal for sundheds-
og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger til grund for
kollegaers seksualundervisning i udskolingen.

I Kgbenhavns Kommune vurderer 33 procent af nggleleererne, at UVM’s laeringsmal for
sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad ligger

til grund for kollegaers seksualundervisning i udskolingen:
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(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab ligger til grund for kollegaers seksualundervisning pa skolen? - I udskolingen

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder 22 78 9

Odsherred _ 20 T 40 5

Silkeborg T 50 AR 25 12

Kabenhavn [ 33 33 2

Lalt 3 . 31 s [ ) 45 29
0% 25% 50% 75% 100%

W 1 meget hejgrad M1 hejgrad | | nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  Ved ikke

3.5.4. Anvendelse af den nationale laeseplan generelt pa skolen

Skoleledelsen bekraefter den i projektperioden generelle stigning i anvendelsen af
Undervisningsministeriets laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab. Saledes ses, at 17 procent af skolelederne ved projektets start vurderede, at
fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i

hgj grad 13 til grund for skolens seksualundervisning:

(Skoleledere:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger

til grund for skolens seksualundervisning?

1 meget hej grad | 3% 1

1 hej grad | 14% 5

1 nogen grad | 46% 17

1 ringe grad | 16% 6

Slet ikke 3% 1

Ved ikke | 19% 7
0% 25% 50% 75% 100%

Ved projektets afslutning vurderer 42 procent af skolelederne, at UVM’s mal for Sundheds- og
seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i hgj grad I& til grund for

skolens seksualundervisning:
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(Skoleledere:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab ligger til grund for skolens seksualundervisning?

1 meget haj grad 34% 1

I hoj grad ! 38% 10

I nogen grad | 50% 13

1 ringe grad 4% 1

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 4% d
0% 25% 50% 75% 100%

Ogsa ngglesundhedsplejerskerne bekreefter den i projektperioden generelle stigning i
anvendelsen af Undervisningsministeriets lzeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab. Her ses, at 5 procent af ngglesundhedsplejerskerne ved projektets start
vurderede, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj

grad eller i hgj grad 14 til grund for seksualundervisningen pa skolen:

(Sundhedsplejersker:1)
I hvor hgj grad vurderer du, at fagheeftet for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab ligger

til grund for seksualundervisningen pa skolen?

I meget hej grad 0% 0

1 hej grad | 5% 2

I nogen grad 36% 14

I ringe grad | 15% 6

Slet ikke 0% ]

Ved ikke 44% 17
0% 25% 50% 75% 100%
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Ved projektets afslutning vurderer 41 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at UVM’s
lzeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab i meget hgj grad eller i

hgj grad ligger til grund for seksualundervisningen pa skolen:

(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad vurderer du, at UVM~s laeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab ligger til grund for seksualundervisningen pa skolen?

1 meget hej grad 10% 2

I hej grad § 19% 4

1 nogen grad | 48% 10

I ringe grad .1.0_%_ 2

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 14% 3
0% 25% 50% 75% 100%

3.6. UDVIKLING/ANVENDELSE AF EN KOMMUNAL LASEPLAN

Et af Holstebromodellens elementer er udvikling af en kommunal leeseplan.

Ved projektets start fremgar det, at ingen ngglelaerere i Odder Kommune ved, om der
eksisterer en kommunal leeseplan.

I Odeherred eksisterer som udgangspunkt ved projektstart ikke en kommunal leeseplan, idet
20 procent af ngglelaererne her svarer nej til spgrgsmalet. De resterende 80 procent ved det
ikke.

I Silkeborg er det uklart, om der ved projektets start eksisterer en kommunal leeseplan, idet 9
procent af nggleleererne her svarer ja, og 9 procent svarer nej. De resterende 83 procent ved
det ikke.

Ifalge nggleleererne i Kgbenhavns Kommune eksisterer ved projektstart en kommunal
laeseplan, idet 20 procent af ngglelaererne her svarer ja til spgrgsmalet, hvor de resterende 80

procent ikke ved det:

Side 44/128



(Nggleleerere:1)

Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder

Qdsherred

Silkeborg

Kebenhavn

1 alt

12

10

23

10

55

Betragtes ngglesundhedsplejerskernes svar pa spgrgsmalet, om der ved projektstart eksisterer

en kommunal leeseplan, ses, at samtlige ngglesundhedsplejersker i Odder Kommune svarer

nej.

I Odsherred Kommune mener 29 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at der ved

projektstart eksisterer en kommunal leeseplan. 14 procent mener ikke, der eksisterer en

kommunal leeseplan, og 57 procent ved det ikke.

I Silkeborg Kommune mener 7 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at der ved projektstart

eksisterer en kommunal leeseplan. 33 procent mener ikke, der eksisterer en kommunal

leeseplan, og 60 procent ved det ikke.

| Kgbenhavns Kommune mener 33 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at der ved

projektstart eksisterer en kommunal leeseplan. 67 procent ved det ikke:

(Sundhedsplejersker:1)

Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder

Qdsherred

Silkeborg

Kebenhavn

1 alt
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Skolelederne i de respektive kommuner er blevet stillet samme spgrgsmal. Her mener 83
procent af skolelederne i Odder Kommune, at der ikke eksisterer en kommunal leereplan ved
projektstart. 17 procent ved det ikke.

I Odsherred Kommune mener 45 af skolelederne, at der ikke eksisterer en kommunal laeseplan
ved projektstart. 55 procent ved det ikke.

I Silkeborg Kommune mener 46 af skolelederne, at der ikke eksisterer en kommunal leeseplan
ved projektstart. 54 procent ved det ikke.

I Kgbenhavns Kommune ved ingen skoleledere, om der eksisterer en kommunal leeseplan ved

projektstart:

(Skoleledere:1)
Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder

Qdsherred 11

Sikeborg s I -
Kaberhaun T —

1 alt 37

HJa MNej HVed ikke

Samlet set er det uklart om der i Odder, Odsherred og Silkeborg Kommune eksisterer en
kommunal leeseplan ved projektstart, mens en kommunal laeseplan synes at eksistere i
Kgbenhavns Kommune ved projektets start.

Safremt en kommunal laeseplan eksisterer ved projektstart i Odder, Odsherred og Silkeborg

Kommune, synes det rimeligt at konkludere, at denne er ukendt for mange af respondenterne.

Ved projektets afslutning er der ifalge ngglelaererne muligvis udviklet en kommunal laeseplan i
Odder og Odsherred Kommune, idet 56 procent af nggleleererne i Odder Kommune svarer ja til
spgrgsmalet, og 11 procent svarer nej. 33 procent ved det ikke. | Odsherred Kommune svarer
40 procent af nggleleererne ja til spgrgsmalet, og 20 procent svarer nej. 40 procent ved det
ikke.

I Silkeborg Kommune synes der ifglge nggleleererne at veere udviklet en kommunal leeseplan,

idet 83 procent af naglelaererne her svarer ja til spgrgsmalet, og 17 procent ved det ikke:
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(Naggleleerere:2)
Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning/handleplan for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder s %
Odsherred e %
Sikeborg I 7 |
Kabenhan e £ |
Lt e mm 2

6% 25% 50% 75% 100 %

WJla MNej ' Ved ikke

I relation til Kgbenhavns Kommune ses, at kendskabet til den eksisterende kommunale

leeseplan er steget veesentligt, idet 67 procent af nggleleererne her svarer ja til spgrgsmalet.

Ved projektets afslutning er der ifglge ngglesundhedsplejerskerne muligvis udviklet en
kommunal leeseplan i Odder Kommune, idet 20 procent af kommunens
ngglesundhedsplejersker svarer ja til spgrgsmalet. 40 procent svarer nej, og 40 procent ved
det ikke.

I Odsherred Kommune er der ifglge ngglesundhedsplejerskerne udviklet en kommunal
leeseplan, idet samtlige ngglesundhedsplejersker her svarer ja til spgrgsmalet.

Ogsa i Silkeborg Kommune er der ifglge ngglesundhedsplejerskerne udviklet en kommunal

leeseplan, idet samtlige ngglesundhedsplejersker her svarer ja til spgrgsmalet:

(Sundhedsplejersker:2)
Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning/Zhandleplan for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder - 20 I 40
Odsherred s —
Silkeborg w0
Kebenhavn e O s 33
Lalt s

6% 25% 50% 75% 100 %

WJla MNej ' Ved ikke
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I Odder Kommune mener 60 procent af skolelederne, at der ved projektets afslutning
eksisterer kommunal laeseplan. 40 procent mener ikke, at der eksisterer en kommunal
leeseplan.

I Odsherred Kommune mener 50 procent af skolelederne, at der ved projektets afslutning
eksisterer kommunal laeseplan. 50 procent mener ikke, at der eksisterer en kommunal
leeseplan.

I Silkeborg Kommune mener 80 procent af skolelederne, at der ved projektets afslutning
eksisterer kommunal laeseplan. 20 procent ved det ikke.

I Kgbenhavns Kommune mener 60 procent af skolelederne, at der ved projektets afslutning

eksisterer kommunal leeseplan. 40 procent ved det ikke:

(Skoleledere:2)
Eksisterer der en kommunal leeseplan/vejledning/Zhandleplan for seksualundervisning i grundskolen?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder [ 60 I

Odsherred | 50 50 6

Silkeborg | 80 ' 20 10

Kabenhavn 1 40 5

Lalt [ 54 e 27 26
0% 25% 50% 75% 100%

Ja MNej " Ved ikke

Samlet ses synes det rimeligt at konkludere, at der i Silkeborg Kommune er udviklet en
kommunal laeseplan, samt at kendskabet til den ved projektstart eksisterende leereplan i
Kgbenhavns Kommune er gget i lgbet af projektperioden.

I Odder og Odsherred Kommune er billedet mere broget. Der er muligvis udviklet en

kommunal laeseplan, men i sa fald er kendskabet til den begreenset.

Krydses nggleleererens vurdering af skoleledelsens prioritering med udvikling af en kommunal
leeseplan, ses ingen sammenhaeng mellem prioritering og udvikling; fx ses, at 33 procent af
nggleleererne i Odder Kommune mener, at ledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad har
prioriteret udvikling af en kommunal leeseplan, hvor 40 procent i Odsherred Kommune mener

det samme:
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(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad er projektets delelementer blevet prioriteret af skolens ledelse?
- Udvikling af en kommunal leeseplan/vejledning/handleplan

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder I $ 2 2Ol o o

Odsherred 0 NN 2 20 20 5

Silkeborg st ] 58 | 17 12

Kabenhavn 33 _ 33 3

pal - 10 . 34 N v 29
0% 25% 50% 75% 100%

W1 meget hoj grad M1 hejgrad 7' I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  ved ikke

Kun 17 procent at nggleleererne i Silkeborg Kommune finder, at ledelsen i meget hgj grad eller
i hgj grad har prioriteret udvikling af en kommunal leeseplan, hvor data peger pa, at der netop

i Silkeborg Kommune er udviklet en kommunal leeseplan.

Nedenfor illustreres i hvilket omfang nggleleerere i henholdsvis Silkeborg og Kgbenhavns
Kommune anvender den kommunale laeseplan i relation til seksualundervisning i skolen.
Arsagen til, at der kun benyttes data fra Silkeborg og Kgbenhavns Kommune, er, at det kun
kan sandsynligggres, at en kommunal leeseplan er udviklet i disse to kommuner. Ved at

filtretre data sgges herved at give er sa reelt billede som muligt af laeseplanens anvendelse.

I Silkeborg Kommune angiver 30 procent af nggleleererne, at den kommunale leeseplan i hgj
grad ligger til grund for deres seksualundervisning pa skolen, og 30 procent angiver, af
leeseplanen i nogen grad ligger til grund for deres undervisning. 20 procent angiver, at den
kommunale leeseplan i ringe grad ligger til grund for deres seksualundervisning, 10 procent
angiver, at leeseplanen slet ikke ligger til grund for deres seksualundervisning, og 10 procent
ved det ikke:
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(Leerere/peedagoger:2/Silkeborg)
I hvor hgj grad vurderer du, at den kommunale leeseplan/vejledning/handleplan for Seksualundervisning i

grundskolen ligger til grund for din seksualundervisning pa skolen?

I meget hej grad 0% 0

I hej grad 30% 3

I nogen grad | 30% 3

I ringe grad 20% 2

Slet ikke | 10% 1

Ved ikke | 10% 1
0% 25% 50% 75% 100%

I Kgbenhavns Kommune angiver 50 procent af nggleleererne, svarende til 1 nggleleerer, at den
kommunale leeseplan i nogen grad ligger til grund for deres undervisning, og 50 procent,
svarende til 1 nggleleerer, angiver, at leeseplanen slet ikke ligger til grund for deres

seksualundervisning:

(Leerere/paedagoger:2/Kgbenhavn)
I hvor hgj grad vurderer du, at den kommunale leeseplan/vejledning/handleplan for Seksualundervisning i

grundskolen ligger til grund for din seksualundervisning pa skolen?

I meget hej grad 0% 0

1 hej grad 0% 0

I nogen grad | 50% 1

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke | 50% 1

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Sammenlignes nggleleerernes anvendelse af den kommunale leeseplan i de to kommuner, ses,

at leeseplanen i hgjere grad anvendes i Silkeborg Kommune end i Kgbenhavns Kommune.

Hvorvidt den kommunale leeseplan i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune anvendes i

tilfredsstillende grad af nagglepersonerne, er et abent empirisk spgrgsmal, idet der ikke er
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opstillet succeskriterier herfor. Samtidig bygger resultatet i Kgbenhavns Kommune pa data fra

kun 2 respondenter, hvilket i hgj grad sveekker udsigelseskraften.

I relation til kollegaers anvendelse af den kommunale leeseplan angiver 10 procent af
nggleleererne i Silkeborg Kommune, at leeseplanen i hgj grad anvendes i indskolingen. 40
procent angiver, at leeseplanen i nogen grad anvendes i indskolingen, 10 procent angiver, at
den i ringe grad anvendes i indskolingen, og 10 procent angiver, at leeseplanen slet ikke
anvendes i indskolingen. 30 procent ved det ikke.

10 procent af nggleleererne i Silkeborg kommune angiver, at leeseplanen i hgj grad anvendes
pa mellemtrinnet. 50 procent angiver, at laeseplanen i nogen grad anvendes pa mellemtrinnet,
10 procent angiver, at den i ringe grad anvendes pa mellemtrinnet, og 10 procent angiver, at
laeseplanen slet ikke anvendes pa mellemtrinnet. 20 procent ved det ikke.

40 procent af nggleleererne i Silkeborg kommune angiver, at leeseplanen i nogen grad
anvendes i udskolingen. 10 procent angiver, at leeseplanen i ringe grad anvendes i
udskolingen, og 10 procent angiver, at leeseplanen slet ikke anvendes i udskolingen. 40

procent ved det ikke:

(Leerere/paedagoger:2/Silkeborg)®

1 hveor hej grad vurderer du, at den kommunale

leeseplan/vejledning/handleplan for - 40 _ 30 10

Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

1 hvor hej grad vurderer du, at den kommunale
le=seplan/vejledning/handleplan for
Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

50 I AN (L 20 10

1 hvor hej grad vurderer du, at den kemmunale

laeseplan/vejledning/handleplan for 40 — 40 10

Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

0% 25% 50% 75% 100%
M 1 meget heoj grad M1 hej grad I nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  Ved ikke

I relation til kollegaers anvendelse af den kommunale leeseplan angiver 50 procent af
nggleleererne i Kgbenhavns Kommune, at leeseplanen i nogen grad anvendes i indskolingen. 50
procent ved det ikke.

50 procent af nggleleererne i Kgbenhavns kommune angiver, at leeseplanen i nogen grad
anvendes p& mellemtrinnet. 50 procent ved det ikke.

50 procent af nggleleererne i Silkeborg kommune angiver, at leeseplanen i nogen grad

anvendes i udskolingen. 50 procent angiver, at lseseplanen slet ikke anvendes i udskolingen:

> Grundet spgrgsmalets leengde gengives hele spgrgsmalet ikke i forbindelse med grafen. Den fgrste sgjle vedrarer
indskolingen. Den anden sgjle vedrgrer mellemtrinnet. Den sidste sgjle vedrgrer udskolingen.
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(Leerere/paedagoger:2/Kgbenhavn)®

1 hvor hej grad vurderer du, at den kemmunale
lzseplan/vejledning/handleplan for 50 50 2
Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

1 hveor hej grad vurderer du, at den kemmunale
lzeseplan/vejledning/handleplan for 50 50 2
Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

1 hveor hej grad vurderer du, at den kommunale

leeseplan/vejledning/handleplan for 50 T 2

Seksualundervisning i grundskolen ligger til gru...

0% 25% 50% 75% 100%
W1 meget hej grad M1 hejgrad | 1 nogen grad M1 ringe grad M Slet ikke  Ved ikke

Sammenlignes nggleleerernes vurdering af kollegaers anvendelse af den kommunale laeseplan i
de to kommuner, ses, at leeseplanen i hgjere grad anvendes i Silkeborg Kommune end i

Kgbenhavns Kommune.

Hvorvidt den kommunale laeseplan i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune anvendes i
tilfredsstillende grad af skolens undervisningspersonale, er et abent empirisk spgrgsmal, idet
der ikke er opstillet succeskriterier herfor. Samtidig bygger resultatet i Kgbenhavns Kommune

pa data fra kun 2 respondenter, hvilket i hgj grad sveekker udsigelseskraften.

3.7. SEKSUALUNDERVISNING PA SKOLEN

Ved projektets opstart vurderer 16 procent af nggleleererne, at alle elever i skolen modager
seksualundervisning. 28 procent vurderer, at mere end 75 procent af eleverne modtager
seksualundervisning, og 18 procent vurderer, at mere end 50 procent modtager
seksualundervisning. 9 procent vurderer, at mere end 30 procent modtager
seksualundervisning, og 7 procent vurderer, at mindre end 30 procent modtager

seksualundervisning. 23 procent at nggleleererne ved det ikke:

6 Grundet spgrgsmalets leengde gengives hele spgrgsmalet ikke i forbindelse med grafen. Den fgrste sgjle vedrarer
indskolingen. Den anden sgjle vedrgrer mellemtrinnet. Den sidste sgjle vedrgrer udskolingen.
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(Leerere/peedagoger:1)

Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Alle elever | 16%

Over 75 % af alle elever | 28%
Over 50 % af alle elever 18%

Over 30 % af alle elever 9%

Mindre end 30 % af alle elever | 7%

Ved ikke | 23%

0% 25% 50% 75% 100%

Skoledernes vurderer graden af elevernes seksualundervisning ved projektstart hgjere end
nggleleererne, idet 54 procent af skolelederne vurderer, at alle elever i skolen modtager
seksualundervisning. 17 procent vurderer, at mere end 75 procent af eleverne modtager
seksualundervisning, og 7 procent vurderer, at mere end 50 procent modtager
seksualundervisning. 10 procent vurderer, at mere end 30 procent modtager
seksualundervisning, og 5 procent vurderer, at mindre end 30 procent modtager

seksualundervisning. 7 procent at nggleleererne ved det ikke:

(Skoleledere:1)

Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Alle elever | 54%
Over 75 % af alle elever | 17%
Over 50 % af alle elever 7%
Over 30 % af alle elever 10%
Mindre end 30 % af alle elever | 5%
Ved ikke | 7%
0% 25% 50% 75% 100%
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Arsagen til den forholdsvis markante forskel mellem nggleleerernes og skoleledernes vurdering
er et abent empirisk spgrgsmal. Dog synes ngglelaererne at veere mest kompetente til at
vurdere graden af elevernes seksualundervisning, idet det ma formodes, at de tager

udgangspunkt i egen praksis.

Ved projektperiodens ophgr er der sket en markant fremgang i vurderingen af graden af
elevernes seksualundervisning. Nu vurderer 38 procent af nggleleererne, at alle elever i skolen
modager seksualundervisning, og 88 procent vurderer, at mere end 75 procent af eleverne
modtager seksualundervisning. 7 procent vurderer, at mere end 50 procent modtager
seksualundervisning, 10 procent vurderer, at mere end 30 procent modtager
seksualundervisning, og 3 procent vurderer, at mindre end 30 procent modtager

seksualundervisning. 3 procent at nggleleererne ved det ikke:

(Leerere/peedagoger:2)

Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Alle elever 38% 11

Over 75 % af alle elever 38% 11

Qver 50 % af alle elever 7% 2

Over 30 % af alle elever .1.0_%_ 3

Mindre end 30 % af alle elever B 3% 1

Ved ikke 3% 1
0% 25% 50% 75% 100%

For skoleledernes vedkommende ses ikke samme fremgang i vurderingen. Hvor 54 procent af
skolelederne tidligere vurderede, at alle elever i skolen modager seksualundervisning, gar
dette sig nu kun geeldende for 38 procent. Imidlertid vurderer 42 procent af skolederne, at
mere end 75 procent af eleverne modtager seksualundervisning, hvor kun 17 procent

vurderede dette ved projektstart:
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(Skoleledere:2)

Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Alle elever 38% 10

Over 75 % af alle elever 42% 11

Over 50 % af alle elever | .‘_1_2‘!_5_ 3

Over 30 % af alle elever 0% 0

Mindre end 30 % af alle elever 0% 0

Ved ikke [ 8% 2
0% 25% 50% 75% 100%

Antages et tilfredsstillende resultat at veere, at mere end 75 procent af alle elever i skolen
modtager seksualundervisning ses, at 43 procent af nggleleererne og 71 procent af
skolelederne (svar: "Alle elever” + "Over 75 procent af alle elever”) ved projektstart vurderer
dette. Ved projektperiodens ophgr vurderer 76 procent af nggleleererne og 80 procent af
skolederne, at mere end 75 procent af alle elever i skolen modtager seksualundervisning. Den
ved projektstart markante forskel mellem nggleleerernes og skoleledernes vurdering til trods,

er der tale om en fremgang i relation til graden af elevernes seksualundervisning.

Krydses respondenternes svar pa tveers af kommuner ses fglgende: Ved projektstart angiver
25 procent af nggleleererne i Odder Kommune, 60 procent af nggleleererne i Odsherred
Kommune, 54 procent af nggleleererne i Silkeborg Kommune og 27 procent af nggleleererne i
Kgbenhavns Kommune, at mere end 75 procent af eleverne modtager seksualundervisning

(svar: "Alle elever” + ”"Over 75 procent af alle elever”):
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(Leerere/paedagoger:1)
Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder 12
Odsherred 10
Silkeborg 24
Kabenhavn 11
I alt 57

0% 25% 50% 75% 100%
M Alle elever M Over 75 % af alle elever M Over 50 % af alle elever I Over 30 % af alle elever
Mindre end 30 % af alle elever M Ved ikke

Ved projektets afslutning angiver 77 procent af nggleleererne i Odder Kommune, 80 procent af
nggleleererne i Odsherred Kommune, 83 procent af nggleleererne i Silkeborg Kommune og 33
procent af nggleleererne i Kgbenhavns Kommune, at mere end 75 procent af eleverne

modtager seksualundervisning (svar: "Alle elever” + "Over 75 procent af alle elever”):

(Leerere/peedagoger:2)
Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder e EETUTEEE
Odsherred e
Sikeborg 3 IS ¢ s
Kebenhavn —— 5 I

I alt

~

3 29
0% 25% 50% 75% 100%

W Alle elever M Over 75 % af alle elever = Over 50 % af alle elever M Over 30 % af alle elever

M Mindre end 30 % af alle elever ~ Ved ikke
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Den starste fremgang i graden af elevernes seksualundervisning i skolen er saledes sket i
Odder Kommune, hvor 25 procent af nggleleererne ved projektstart angav, at mere end 75
procent af eleverne modtog seksualundervisning, hvor 77 procent af nggleleererne nu mener,

at mere end 75 procent af eleverne modtager seksualundervisning.

Ved projektstart skgnner 17 procent af skolelederne i Odder Kommune, 92 procent af
skolelederne i Odsherred Kommune, 78 procent af skolelederne i Silkeborg Kommune og 66
procent af skolelederne i Kgbenhavns Kommune ved projektstart vurderede, at mere end 75
procent af eleverne modtog seksualundervisning (svar: "Alle elever” + "Over 75 procent af alle

elever”):

(Skoleledere:1)
Hvor stor en del af eleverne pa skolen, skgnner du, modtager seksualundervisning?

Krydset med: | hvilken kommune arbejder du?

Odder [0 —— 3 —
Odsherred N ¢ |
Sikeborg I 7
N S 1 o
ot I S o s B
0% 25% 50% 75% 100%

M Alle elever M Over 75 % af alle elever M Over 50 % af alle elever I Over 30 % af alle elever
Mindre end 30 % af alle elever M Ved ikke

Ved projektets afslutning skgnner 80 procent af skolelederne i Odder Kommune, 83 procent af
skolelederne i Odsherred Kommune, 90 procent af skolelederne i Silkeborg Kommune og 50
procent af skolelederne i Kgbenhavns Kommune, at mere end 75 procent af eleverne modtager

seksualundervisning (svar: "Alle elever” + "Over 75 procent af alle elever”):
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(Skoleleder:2)

Odder S0 NN o 5
Odsherred o s0 IS 17 6
Sikeborg T N | 1
2 NN 20 s
Lt T : s 2
0% 25% 50% 75% 100%

W Alle elever M Over 75 % af alle elever Over 50 % af alle elever M Over 30 % af alle elever
M Mindre end 30 % af alle elever  Ved ikke

Saledes understatter skoleledernes vurdering, at Odder Kommune har haft den starste
fremgang i graden af elever, der modtager seksualundervisning.

Ovenstdende viser ogsd, at der ifglge skolelederne er sket en tilbagegang i grad af elevernes
seksualundervisning i Odsherred og Kgbenhavns Kommune. Denne vurderede tilbagegang

understgttes dog ikke af nggleleererne.

Naggleleererene er i bade spgrgeskema 1 (baseline) og spgrgeskema 2 (afsluttende
spgrgeskema) blevet spurgt om hvilke elever, der efter deres skgn isser ikke modtager
seksualundervisning.

Ved projektstart fremgar det, at det primeert er elever i indskolingen, der ikke modtager

seksualundervisning, idet 75 procent af nggleleererene vurderer dette:

(Leerere/paedagoger:1)

Hvilke elever pa skolen, skenner du, iseer ikke modtager seksualundervisning? (seet gerne flere krydser)

Iszer elever i indskolingen 36

Iszer elever pa mellemtrinet 12

Iszer elever i udskolingen

Ved ikke

0% 25% 50% 75% 100%
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Ved projektets afslutning ses, at det stadig primeert er elever i indskolingen, der ikke modtager

seksualundervisning, idet 59 procent af nggleleererene vurderer dette:

(Leerere/paedagoger:2)

Hvilke elever pa skolen, skgnner du, iseer ikke modtager seksualundervisning? (seet gerne flere krydser)

Iszer elever i indskolingen _ 10

Isaer elever p& mellemtrinet L 24% 4

Iszer elever i udskolingen ‘ 2

Ved ikke L 9% 5
0% 25% 50-% ?5-% 100%.

Samme resultat ses af skoleledernes besvarelser, hvor 74 procent ved projektstart skgnner, at

det primeert er elever i indskolingen, der ikke modtager seksualundervisning:

(Skoleledere:1)

Hvilke elever pa skolen, skgnner du, iseer ikke modtager seksualundervisning? (seet gerne flere krydser)

tsse elever | indskolingen . 14
Iseer elever p4 mellemtrinet 0% 0
Iszer elever i udskolingen 0% 0
Ved ikke L 6% 5

% 25% 50% 75% 100%

=

Ved projektets afslutning vurderer 43 procent at skolelederne, at det primeert er bgrn i

indskolingen, der ikke modtager seksualundervisning:

(Skoleledere:2)

Hvilke elever pa skolen, skgnner du, iseer ikke modtager seksualundervisning? (seet gerne flere krydser)

Elever i indskolingen L a3% 6

Elever pd mellemtrinet | 7% 1

Elever i udskaolingen - 1

Ved ikke S 5% 7
0% 25% 50-% ?5-% 100%.
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Arsagen til, at det iseer er elever i indskolingen, der ikke modtager seksualundervisning, er et
abent empirisk spgrgsmal. En arsag kan vaere spgrgsmalsformuleringen, hvor ordet
”seksualundervisning” anvendes, og hvor dette ord kan give associationer til seksualitet i
traditionel forstand. Det kan ikke udelukkes, at resultatet havde veeret et andet, hvis ordlyden

”Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab” var blevet anvendt i stedet.

Der ses i projektperioden en udvikling i forhold til involverede fag. Ved projektperiodens start
vurderer nggleleererne, at det primeert er naturfag (89 procent), dansk (84 procent), idraet (60

procent) og samfundsfag (51 procent), der er involveret i seksualundervisningen pa skolen:

(Leerere/peedagoger:1)
Hvilke fag, vurderer du, er involveret i seksualundervisningen pa skolen? (saet gerne flere krydser)

Dansk | 84% 48
Matematik 2% 1
Samfundsfag 51% 29
Naturfag | 89% 51
Sprogfag 0% 0
Idraet | 60% 34
Hjemkundskab 12% 7
Andet 19% 11
0% 25% 50% 75% 100%

Ved projektperiodens afslutning ses, at naturfag (78 procent), dansk (86 procent), idraet (66
procent) og samfundsfag (55 procent) stadig er de fag, der er mest involveret i
seksualundervisningen pa skolen. Men det ses ogsa, at hvor kun 2 procent at nggleleererne ved
projektperiodens start vurderede, at matematik var involveret i seksualundervisningen, gar
dette sig nu geeldende for 24 procent af nggleleererne. Samme udvikling ses i forhold til
sprogfag og hjemkundskab, hvor henholdsvis 0 og 12 procent af nggleleerer ved projektets
start vurderede, at disse fag var involveret i seksualundervisningen. Ved projektets afslutning
vurderer henholdsvis 14 og 28 procent af nggleleererne, at fagene er involveret i

seksualundervisningen:
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(Leerere/paedagoger:2)

Hvilke fag, vurderer du, er involveret i seksualundervisningen pa skolen? (saet gerne flere krydser)

Dansk . 25
Matematik _ 7
Samfundsfag S % 16
Sprogfag _ 4
Idraet e 19
Hjemkundskab _ 8
Ved ikke 0% 0
Andet S a% 6
0% 25% 50% 75% 100%

Ngglepersonerne er ved projekteres start og afslutning blevet bedt om at vurdere kvaliteten af
seksualundervisningen i skolen.

27 procent af nggleleererne vurderer ved projektets start, at seksualundervisningen i
indskolingen er seerdeles kvalificeret, meget kvalificeret eller kvalificeret. 42 procent af
nggleleererne vurderer, at seksualundervisningen pa mellemtrinnet er seerdeles kvalificeret,
meget kvalificeret eller kvalificeret, og 48 procent vurderer, at dette gor sig geeldende for

seksualundervisningen i udskolingen:

(Leerere/paedagoger:1)

Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pa de forskellige trin p&
skolen? - [ indskolingen

23 B 43 . s6

Hverdan vurderer du kvaliteten af

seksualundervisningen pa de forskellige trin pa 4 I 25 D 36 | 56

skolen? - P& mellemtrinet

Hvordan vurderer du kvaliteten af

seksualundervisningen pa de forskellige trin pa | s I 20 s 41 | s

skolen? - I udskolingen

0% 25% 50% 75% 100%
B Sardeles kvalificerst Bl Meget kvalificeret  Kvalificeret B Mindre kvalificeret B Ikke kvalificeret
Ved ikke
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Ved projektets afslutning mener 72 procent af nggleleererne, at kvaliteten af
seksualundervisningen i indskolingen er seerdeles god, meget god eller god. 69 procent af
nggleleererne vurderer, at kvaliteten af seksualundervisningen pa mellemtrinnet er saerdeles
god, meget god eller god, og 56 procent vurderer, at dette ggr sig geeldende for

seksualundervisningen i udskolingen:

(Leerere/peedagoger:2)

Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen p# de forskellige trin pd
skol...

38 I 29

Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pd de forskellige trin pd
skol...

Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pé de forskellige trin pd
skoal...

0% 25% 50% 75% 100%
M Sardeles god M Meget god © God B Mindre god BMlkke god = Ved ikke

Ifglge nggleleererne er der saledes sket en kvalificering af seksualundervisningen i labet af
projektperioden, hvor seerligt kvaliteten af seksualundervisningen i indskolingen er blevet

bedre”’.

18 procent af ngglesundhedsplejerskerne vurderer ved projektets start, at
seksualundervisningen i indskolingen er saerdeles kvalificeret, meget kvalificeret eller
kvalificeret. 71 procent af ngglesundhedsplejerskerne vurderer, at seksualundervisningen pa
mellemtrinnet er seerdeles kvalificeret, meget kvalificeret eller kvalificeret, og 69 procent

vurderer, at dette ggr sig geeldende for seksualundervisningen i udskolingen:

(Sundhedsplejersker:1)

Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pé de forskellige trin p&
skolen? - [ indskolingen

. 6 39

Hverdan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pa de forskellige trin pa

56 B 26 39
skolen? - P& mellemtrinet

18
Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen pa de forskellige trin pa _ 51 - 26 39

skolen? - I udskolingen
0% 25% 50% 75% 100%
W Szerdeles kvalificeret M Meget kvalificeret © Kvalificeret M Mindre kvalificeret B Ikke kvalificeret

Ved ikke

7 Det er vaesentligt at veere opmaerksom pa, at kvalitetsbegrebet her er subjektivt vurderet, idet respondenterne ikke
er blevet forholdt en reekke kvalitetsparametre forud for deres vurdering.
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Ved projektets afslutning mener 51 procent af ngglesundhedsplejerskerne, at kvaliteten af
seksualundervisningen i indskolingen er seerdeles god, meget god eller god. 82 procent af
ngglesundhedsplejerskerne vurderer, at kvaliteten af seksualundervisningen pa mellemtrinnet
er seerdeles god, meget god eller god, og 82 procent vurderer, at dette ggr sig geseldende for

seksualundervisningen i udskolingen:

(Sundhedsplejersker:2)

Hvordan vurderer du kvaliteten af

seksualundervisningen pi de forskellige trin pd 5 _ 32 - 45 22
skal...
Hvordan vurderer du kvaliteten af .
seksualundervisningen pd de forskellige trin pd | 9 _ 18 18 22
skol...
Hvordan vurderer du kvaliteten af
seksualundervisningen p3 de forskellige trin p3 |G 18 18 22
skol...

0% 25% 50% 75% 100%

M Sardeles god M Meget god © God B Mindre god BMlkke god = Ved ikke

Ifglge ngglesundhedsplejerskerne er der saledes sket en kvalificering af seksualundervisningen
i lgbet af projektperioden, hvor seerligt kvaliteten af seksualundervisningen i indskolingen er

blevet bedre®.

3.7.1. Sarligt anvendte elementer/veartgjer

Nggleleerere og ngglesundhedsplejersker er pa projektets kompetenceudviklingsforlgb blevet

preesenteret for en reekke elementer og veerktgjer til brug i seksualundervisningen.

”Det trygge rum i seksualundervisningen” er det element/veerktgj, som flest nggleleerere
vurderer som veerende mest anvendeligt (88 procent), efterfulgt af "Det brede, positive

sundhedsbegreb” (81 procent) og "Principper for god seksualundervisning” (73 procent):

8 Det er vaesentligt at veere opmaerksom pa, at kvalitetsbegrebet her er subjektivt vurderet, idet respondenterne ikke
er blevet forholdt en reekke kvalitetsparametre forud for deres vurdering.
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(Leerere/paedagoger:2)

Hvilke elementer og veerktgjer har veeret seerlig anvendelige for din funktion som nggleperson? (seet

gerne flere krydser)

De Iovaliige milog e o eindiede-os |
seksualundervisning og familiekundskab f

Principper for god seksualundervisning

Det trygge rum i seksualundervisningen

Det brede positive sundhedsbegreb

Handlekompetence og handlingscrienteret
undervisning

Metoder og ovelser til seksualundervisning e

Materialer til seksualundervisning

Planlzegning og gennemfarsel af seksualundervisning

Neglepersonens rolle og opgaver pé skolen

Normkritik og mangfoldighed i seksualundervisningen_

a . . |
Forebyggelse og handtering af mistanke om _
[

seksuelle overgreb

Viden om seksualitet, pubertet og unges seksuelle _
adfaerd

Samarbejde mellem skole og sundhedspleje e

|
Skole/hjem samarbejde om seksualundervisning og |
elevernes seksuelle sundhed og trivsel _

Kurset bidrog ikke med veesentlige elementer eller
vaerktajer

Ved ikke

B s

3

25% 50%

"Metoder og gvelser til seksualundervisning” er det element/veerktgj, som flest

ngglesundhedsplejersker finder seerligt anvendeligt (33 procent), efterfulgt af "Materialer til

100%

seksualundervisning” (24 procent) og "Samarbejde mellem skole og sundhedspleje” (24

procent):
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(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke elementer og veerktgjer har veeret seerlig anvendelige for din funktion som nggleperson? Saet gerne

flere krydser)

De lovpligtige m&l og rammer for sundheds- og

seksualundervisning og familiekundskab 0% 0
Principper for god seksualundervisning 0% 0
Det trygge rum i seksualundervisningen 0% 0
Det brede positive sundhedsbegreb m 1
Handlekompetence og handlingsorienteret m 2

undervisning

Metoder og evelser til seksualundervisning 7
Materialer til seksualundervisning 5
Planlazgning og gennemfarsel af seksualundervisning (0% 0
Normkritik og mangfoldighed i seksualundewisningenE 1
Neglepersonens rolle og opgaver pé skolen 0% 0
Forebyggelse og héndtering af mistanke om
0% 0
seksuelle overgreb
Viden om seksualitet, pubertet og unges seksuelle
! 0% 0
adfzerd
Samarbejde mellem skole og sundhedspleje 1 5
Skole/hjem samarbejde om seksualundervisning og
s 0% 0
elevernes seksuelle sundhed og trivsel
Kurset bidrog ikke med vassentlige elementer eller 0% 0

vazrktejer

0% 25% 50% 75% 100%

Saledes ses en vaesentlig forskel de to faggrupper imellem i forhold til, hvilke
elementer/veerktgjer fra kompetenceudviklingsforlgbet, der har vaeret mest brugbare. Arsagen
hertil er et abent empirisk spgrgsmal, men kan skyldes de to faggruppers forskellige faglige

forudseetninger.
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3.8. DELKONKLUSION

Evalueringen viser, at 90 procent af ngglepersonerne i skolen har veeret leerere, og 10 procent
har veeret psedagoger (samlet refereret til som ’nggleleerere’), hvor nggleleererens primeere
undervisningsfag pa skolen er dansk.

Nggleleererens primaere undervisning fordeler sig jeevnt pa skoledrgange, men med aendringer
i lgbet af projektperioden.

Ca. ¥ af nggleleererne har selv veeret interesseret i at varetage funktionen.

I de tilfeelde, hvor nagleleererne er blevet udpeget af ledelsen, angives arsagen til udpegelsen
til at veere ngglepersonens eksisterende kompetencer og det forhold, at der gnskedes en
spredning af ngglepersoner p& argangene.”®

44 procent af skolerne har udpeget 1 nggleleerer, 41 procent skolerne har udpeget 2
nggleleerere, 10 procent af skolerne har udpeget 3 nggleleerere og 5 procent af skolerne har
udpeget 4 nggleleerere.

Ca. ¥ af skolerne har afsat timer til nggleleerernes funktion, og det gennemsnitlige antal timer

pr. skoledr er 28 pr. nggleperson.

Teet pd alle ngglesundhedsplejersker varetager i forvejen opgaver pa skolen, hvor ca.
halvdelen af sundhedsplejerskerne har selv veeret interesseret i at varetage opgaven som

ngglesundhedsplejerske.

90 procent af nggleleererne og 95 procent af ngglesundhedsplejerskerne har deltaget i
kompetenceudviklingsforlgbet varetaget af Sex & Samfund, og halvdelen af alle nggleleerere og
lidt mere end halvdelen af alle ngglesundhedsplejerskerne har deltaget i alle seks dage.

Ca. ¥ af nggleleererne finder, at skoleledelsen i meget hgj grad eller i hgj grad har prioriteret
uddannelsen.

Der ses en sammenhang mellem skoleledelsens prioritering af uddannelsen og antal
kursusdage, den enkelte nggleleerer har deltaget i, idet deltagelsen stiger i takt med ledelsens

prioritering.

Flest nggleleerere har varetaget seksualundervisningsopgaver pa mellemtrinnet, hvor
nggleleererne iseer er blevet anvendt i forbindelse med planleegning og gennemfarsel af
seksualundervisning pa skolen. Ngglesundhedsplejerskerne er iseer blevet anvendt i forbindelse

med gennemfgrsel af seksualundervisning.

° I relation til spredning ger dette sig geeldende for skoler, der har mere end 1 nggleperson.
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Flest nagleleerere er blevet anvendt til at skabe gget fokus pa vigtigheden af
seksualundervisning. Herefter fglger opgaverne varetagelse af seksualundervisning pa
udvalgte klassetrin, ansvaret for at formidling af ny viden til og radgivning og vejledning til
skolens personale. Teet pa 2/5 af naggleleererne har deltaget i skolens strategiske draftelser
og/eller beslutninger om seksualundervisning pa skolen samt fungeret som koordinatorer i
forhold til personalets varetagelse af seksualundervisningen. Ca. 1/5 har fungeret som

koordinatorer i forhold til det tveerfaglige samarbejde.

Flest ngglesundhedsplejersker er blevet anvendt til at varetage seksualundervisning pa
udvalgte klassetrin. Herefter falger opgaverne at skabe gget fokus p& vigtigheden af
seksualundervisning og radgivning og vejledning til skolens personale. Ca. 1/5 af
ngglesundhedsplejerskerne har haft ansvaret for at formidle ny viden til skolens personale,
fungeret som koordinatorer i forhold til det tveerfaglige samarbejde, har fungeret som
koordinatorer i forhold til personalets varetagelse af seksualundervisningen og har deltaget i
skolens strategiske drgftelser og/eller beslutninger om seksualundervisning pa skolen. Flere
ngglesundhedsplejersker har tillige deltaget i "Uge Sex”.

Ca. 1/5 er ikke blevet anvendt som nggleperson, bl.a. fordi ngglepersonen pa den pageeldende
skole fik nyt job, hvor det ikke lykkedes skolen at finde en ny nggleperson, samt fordi
ngglesundhedsplejersken enten havde forladt sin rolle som nggleperson eller fgrst blev

nggleperson i projektets slutfase.

Ved projektperiodens afslutning ses en vaesentlig ggning af samarbejdet mellem
leerer/peaedagog og sundhedsplejerske sammenlignet med projektstart, idet teet pa halvdelen af
alle ngglepersoner ved projektets afslutning angiver, at de i meget hgj grad eller hgj grad
samarbejder pd tveers. Ligesd vurderes kvaliteten af samarbejdet som veesentligt bedre ved
projektets afslutning end ved projektstart. Samtidig ses, at der er sket en stigning i
anvendelses af UVM’s leeringsmal for Sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab
som grundlag for det tveerfaglige samarbejde.

Der samarbejdes mest om planlaegning og gennemfgrsel af seksualundervisning i skolen samt

deling af viden.
Der ses en tydelig sammenhaeng mellem ledelsens prioritering af det tveerfaglige samarbejde

og graden af samarbejde mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske, idet

samarbejdsgraden stiger i takt med ledelsens prioritering.
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Evalueringen viser, at der ogsa har fundet en stigning sted i relation til nggleleerernes
anvendelse af Undervisningsministeriets laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning.
Bade ngglelzerere, ngglesundhedsplejersker og skoleledere vurderer endvidere, at
Undervisningsministeriets laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning generelt anvendes
mere pa skolen som afsaet for seksualundervisning; en stigning, der er mest markant i

indskolingen og pa mellemtrinnet.

Det er uklart, om der i Odder, Odsherred og Silkeborg Kommune eksisterer en kommunal
leeseplan ved projektstart, hvor en kommunal leeseplan ved projektstart synes at eksistere i
Kgbenhavns Kommune. Ligeledes er det uklart, om der i Odder og Odsherred Kommune i Igbet
af projektperioden er blevet udviklet en kommunal leeseplan. Hvis en laeseplan er udviklet i
disse to kommuner, er kendskabet til den begreenset.

Data peger pa, at der i Silkeborg Kommune er udviklet en kommunal laeseplan, samt at
kendskabet til den leeseplan, der fandtes i Kgbenhavns Kommune ved projektstart, er gget i

Igbet af projektperioden.

I Silkeborg Kommune angiver mere end halvdelen af nggleleererne, at den kommunale
leeseplan i hgj grad eller i nogen grad ligger til grund for deres seksualundervisning pa skolen,
I Kgbenhavns Kommune angiver 50 procent af nggleleererne, svarende til 1 nggleleerer, at den
kommunale laeseplan i nogen grad ligger til grund for vedkommendes seksualundervisning pa
skolen. Saledes anvendes den kommunale leeseplan i hgjere grad af nagleleererene i Silkeborg
Kommune end i Kgbenhavns Kommune, hvilket ogsd kommer til udtryk ved nggleleererens
vurdering af kollegaers anvendelse af den kommunale leeseplan.

Hvorvidt den kommunale laeseplan anvendes i tilfredsstillende grad, er et abent empirisk
spagrgsmal, idet der ikke er opstillet succeskriterier herfor. Samtidig bygger resultatet i
Kgbenhavns Kommune kun pa data fra 2 respondenter, hvilket i hgj grad sveekker

udsigelseskraften.

Evalueringen viser, ar der er sket en fremgang i omfanget af elevernes seksualundervisning,
hvor den stgrste fremgang har fundet sted i Odder Kommune. Samtidig ses, at det iseer er
elever i indskolingen, der ikke modtager seksualundervisning,

Dansk, naturfag og idreet er de fag, der er mest involveret i seksualundervisningen pa skolen —
bade ved projektstart og -afslutning — men der har i Igbet af projektperioden fundet en
udvikling af involverede fag sted, idet matematik, sprogfag og hjemkundskab i hgjere grad er

involveret i seksualundervisningen ved projektets slutning end ved dets start.
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Ifalge ngglepersonerne er der sket en kvalificering af seksualundervisningen i Igbet af
projektperioden, hvor seerligt kvaliteten af seksualundervisningen i indskolingen er blevet
bedre™.

Evalueringen viser, at af redskaberne fra projektets kompetenceudviklingsforlgb er "Det trygge
rum i seksualundervisningen” det element/veerktgj, som flest nggleleerere vurderer som mest
anvendeligt, efterfulgt af "Det brede, positive sundhedsbegreb” og "Principper for god
seksualundervisning”.

”"Metoder og gvelser til seksualundervisning” er det element/veerktgj, som flest
ngglesundhedsplejersker finder seerligt anvendeligt, efterfulgt af "Materialer til
seksualundervisning” og "Samarbejde mellem skole og sundhedspleje”.

Séaledes ses en forskel de to faggrupper imellem i forhold til, hvilke elementer/veerktgjer fra
kompetenceudviklingsforlgbet, der har vaeret mest brugbart. Arsagen hertil er et &bent

empirisk spgrgsmal, men kan skyldes de to faggruppers forskellige faglige forudsaetninger.

4. HOLSTEBROMODELLENS BIDRAG TIL
KVALITETSUDVIKLING OG -SIKRING AF
SEKSUALUNDERVISNING

I dette kapitel udfoldes ngglepersonernes vurdering af kompetenceudviklingskursernes udbytte
og betydning for kvaliteten af seksualundervisning pa skolen, ngglepersonernes vurdering af
det tveerfaglige samarbejdes betydning for kvaliteten af seksualundervisning pa skolen,
samtlige respondenters vurdering af leeseplanens betydning for kvaliteten af
seksualundervisning pa skolen samt samtlige respondenters vurdering af projektets bidrag til

kvalitetsudvikling af seksualundervisningen pa skolen. Kapitlet afsluttes med en delkonklusion.

4.5. KOMPETENCEUDVIKLINGENS BETYDNING

73 procent af nggleleererne finder, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex &
Samfund, har veeret seerdeles relevant eller meget relevant for deres funktion som

nggleperson. 27 procent finder, at forlgbet har veeret relevant:

10 Det er vaesentligt at vaere opmaerksom pa, at kvalitetsbegrebet her er subjektive forstdet saledes, at
respondenterne ikke er blevet forholdt en reekke kvalitetsparametre forud for deres vurdering.
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(Leerere/peedagoger:2)
Hvordan vurderer du relevansen af kompetenceudviklingsforlgbet set i forhold til din funktion som

nggleperson?

Saerdeles relevant 54% 14

Meget relevant 19% 5

Relevant | 27% 7

Mindre relevant 0% 0

Ikke relevant 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

86 procent af ngglesundhedsplejerskerne finder, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af
Sex & Samfund, har veeret seerdeles relevant eller meget relevant for deres funktion som

nggleperson. 14 procent finder, at forlgbet har veeret relevant:

(Sundhedsplejerske:2)
Hvordan vurderer du relevansen af kompetenceudviklingsforlgbet set i forhold til din funktion som

nggleperson?

Saerdeles relevant 62% 13

Meget relevant 24% 5

Relevant | 14% 3

Mindre relevant 0% 0

Ikke relevant 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Hermed ses, at ngglesundhedsplejersker vurderer kompetenceudviklingsforlgbets relevans

hgjere end nggleleerere.
65 procent af nggleleererne finder, at kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet har veeret

seerdeles god eller meget god, set i forhold til deres funktion som nggleperson. 31 procent

finder, at kvaliteten har veeret god, og 4 procent finder, at kvaliteten ikke har veeret god:
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(Leerere/paedagoger:2)
Hvordan vurderer du kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet set i forhold til din funktion som

nggleperson?

Szrdeles god . 10
Meget god 1 7
God L k% 8
Mindre god 0% 0
Ikke god N 1
Ved ikke 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%

77 procent af ngglesundhedsplejerskerne finder, at kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet
har veeret seerdeles god eller meget god, set i forhold til deres funktion som nggleperson. 19
procent finder, at kvaliteten har veeret god, og 5 procent finder, at kvaliteten har vaeret mindre

god:

(Sundhedsplejersker:2)
Hvordan vurderer du kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet set i forhold til din funktion som

nggleperson?

Sardeles god S e 10

Meget god _ 0

God 1w 4

Mindre god m 1

Ikke god 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Hermed ses, at ngglesundhedsplejersker vurderer kompetenceudviklingsforlgbets kvalitet

hgjere end nggleleerere.
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70 procent af ngglelaererne finder, at kompetenceudviklingsforlgbet i meget hgj grad eller i hgj
grad har gget deres kompetencer til at veere ngglepersoner. 23 procent finder, at forlgbet i
nogen grad har gget deres kompetencer, og 8 procent finder, at kompetenceudviklingsforlgbet

i ringe grad har gget deres kompetencer til at veere ngglepersoner:

(Leerere/peedagoger:2)

I hvilken grad har kompetenceudviklingsforlgbet gget dine kompetencer til at veere nggleperson?

1 meget hej grad 35% 9

1 hej grad 35% 9

I nogen grad | 23"_!5;' 6

1 ringe grad 8% 2

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

76 procent af ngglesundhedsplejerskerne finder, at kompetenceudviklingsforlgbet i meget hgj
grad eller i hgj grad har gget deres kompetencer til at veere ngglepersoner. 24 procent finder,

at forlgbet i nogen grad har gget deres kompetencer til at veere nggleperson:

(Sundhedsplejersker:2)

I hvilken grad har kompetenceudviklingsforlgbet gget dine kompetencer til at veere nggleperson?

1 meget hej grad 19% 4

1 haj grad | 57% 12

1 nogen grad | 24% 5

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Der synes saledes ikke at veere naevneveerdig forskel pa de to faggruppers vurdering af, i
hvilket omfang kompetenceudviklingsforlgbet har gget deres kompetencer til at veere

ngglepersoner.
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Krydses nggleleerernes deltagelsesdage i kursusforlgbet med deres vurdering af

kompetenceudbyttet ses ikke en umiddelbar sammenheaeng:

(Leerere/paedagoger:2)
Hvor mange kursusgange har du deltaget i?

Krydset med: | hvilken grad har kompetenceudviklingsforlgbet gget dine kompetencer til at veere nggleperson?

I meget hoj grad 11 [ ST 56 9
I hoj grad I - | 56 9
I nogen grad [ © - — 33 6
I ringe grad 50 50 2
Slet ikke 0
Ved ikke 0
alt s I 50 26
0% 25% 50% 75% 100%

H1 Hz "3 M4 W5 |6

Saledes er nggleleerernes vurdering af uddannelsesforlgbets kompetenceudbytte ikke afhaengig

af, hvor mange kursusdage de har deltaget i.

Krydses ngglesundhedsplejerskernes deltagelsesdage i kursusforlgbet med deres vurdering af

kompetenceudbyttet ses derimod en sammenhaeng, hvor vurderingen af kompetenceudbyttet

stiger i takt med antal deltagelsesdage:
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(Sundhedsplejersker:2)
Hvor mange kursusgange har du deltaget i?

Krydset med: | hvilken grad har kompetenceudviklingsforlgbet gget dine kompetencer til at veere nggleperson?

1 meget hej grad 100 4
I hoj grad L A 58 12
I nogen grad 20 I | 20 5
I ringe grad 0
Slet ikke 0
Ved ikke 0
Talt s [T 57 21
0% 25% 50% 75% 100%

1l N2 3 W4 WS 6

Arsagen til at der kun ses en sammenhaeng hos ngglesundhedsplejersker og ikke hos
nggleleerere mellem antal deltagelsesdage og vurdering af kursusudbytte, hvor vurderingen

stiger i takt med antal deltagelsesdage, er et abent empirisk spgrgsmal.

Denne evaluering giver ikke mulighed for gennem farsteordensiagttagelse at vurdere, hvilken
betydning kompetenceudviklingsforlgbet har haft for kvaliteten af seksualundervisning i skolen.
Ikke desto mindre synes forlgbet at have en kvalificerende betydning, idet 72 procent af
nggleleererne og 50 procent af ngglesundhedsplejerskerne finder, at
kompetenceudviklingsforlgbet har veeret en seerlig fremmende faktor for deres rolle som
negleperson pa skolen''. Samtidig m& sgede kompetencer hos ngglepersonerne formodes at
have en kvalificerende betydning for seksualundervisningen i skolen, hvilket understgttes af
respondenternes vurdering af kompetenceudviklingsforlgbets betydning for kvalificering af
seksualundervisning i skolen, hvor 90 procent at nggleleererne og 95 procent af
ngglesundhedsplejerskerne mener, at forlgbet i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad

har bidraget til at kvalificere seksualundervisningen i skolen:

™ Fremmende faktorer udfoldes i kapital 5.

Side 74/128



(Leerere/peedagoger:2)

I hvor hgj grad mener du, at kursusforlgbet v/ Sex & Samfund har bidraget til at kvalitetsudvikle

seksualundervisningen pa skolen?

I meget hej grad |

1 hej grad

1 nogen grad |

I ringe grad | 15%
Slet ikke 0%

Ved ikke 0%

0%

(Sundhedsplejersker:2)

24%

38%

25%

50% 75% 100%

I hvor hgj grad mener du, at kursusforlgbet v/ Sex & Samfund har bidraget til at kvalitetsudvikle

seksualundervisningen pa skolen?

1 meget hoj grad |

1 hej grad

1 nogen grad |

1 ringe grad 5%
Slet ikke 0%
Ved ikke 0%

0%

25%

20%

25%

4.6. TVARFAGLIGHEDENS BETYDNING

Denne evaluering giver ikke mulighed for gennem fgrsteordensiagttagelse at vurdere, hvilken

50%

50% 75% 100%

betydning det tveerfaglige samarbejde mellem leerer/peedagog og sundhedsplejerske i

projektperioden har haft for kvaliteten af seksualundervisning i skolen.

10

Data viser, at respondenterne vurderer, at kvaliteten af undervisningen er blevet bedre i lgbet

af projektperioden, ligesom respondenterne vurderer, at kvaliteten af samarbejdet mellem
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nggleleerer og ngglesundhedsplejerske er blevet bedre®?. Dette er imidlertid ikke ensbetydende
med, at der er en direkte sammenhang mellem kvalitet og tveerfagligt samarbejde.
Respondenterne er derfor blevet bedt om at vurdere, i hvilket omfang de mener, at det

tveerfaglige samarbejde har bidraget til kvalitetsudvikling af seksualundervisning pa skolen.

79 procent af nggleleererne mener, at det tveerfaglige samarbejde mellem nggleleerer og
ngglesundhedsplejerske i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har bidraget til at

kvalitetsudvikle seksualundervisningen pa skolen®3:

(Leerere/peedagoger:2)
I hvor hgj grad mener du, at samarbejdet med sundhedsplejersken har bidraget til at kvalitetsudvikle

seksualundervisningen pa skolen?

1 meget hej grad 17% s

1 hej grad 28% 8

1 nogen grad | 34% 10

1 ringe grad 14% 4

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 7% 2
0% 25% 50% 75% 100%

80 procent af ngglesundhedsplejerskerne mener, at det tveerfaglige samarbejde mellem
nggleleerer og ngglesundhedsplejerske i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har

bidraget til at kvalitetsudvikle seksualundervisningen pa skolen:

12 3e afsnit 3.7. Seksualundervisning i skolen.
Det er vaesentligt at veere opmaerksom pa, at kvalitetsbegrebet her er subjektivt vurderet, idet respondenterne ikke
er blevet forholdt en reekke kvalitetsparametre forud for deres vurdering.
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(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad mener du, at samarbejdet med skolens ngglperson har bidraget til at kvalitetsudvikle

seksualundervisningen pa skolen?

1 meget hej grad 15% 3

1 hej grad 20% 4

I nogen grad 455, 9

1 ringe grad 5% 1

Slet ikke 5% 1

Ved ikke | 10% 2
0% 25% 50% 75% 100%

Langt de fleste ngglelaerere og naglesundhedsplejersker finder saledes, at det tvaerfaglige

samarbejde er kvalitetsudviklende for skolens seksualundervisning*.

4.7. LASEPLANENS BETYDNING

Som beskrevet i kapital 3 er kommunernes udvikling af en kommunal leeseplan for arbejdet
med seksualundervisning i skolen ikke entydig. Data peger imidlertid pa, at der i Silkeborg
Kommune er udviklet en kommunal leeseplan, samt at kendskabet til den leeseplan, som ved
projektstart eksisterende i Kgbenhavns Kommune, er gget i lgbet af projektperioden.

P& baggrund heraf filtreres respondenternes svar i nedenstaende, saledes at kun data fra

respondenter i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune benyttes.

Som tidligere naevnt giver denne evaluering ikke mulighed for gennem fgrsteordensiagttagelse
at vurdere, hvilken betydning den kommunale leeseplan har haft for kvaliteten af
seksualundervisning i skolen. Samtidig er det vaesentligt at veere opmaerksom pa, at den
kommunale leeseplan er et element, som muligvis farst er feerdigudviklet sidst i
projektforlgbet, hvorved implementeringen af lzeseplanen og effekten heraf ikke lader sig male
pa naerveerende tidspunkt.

Evalueringen viser, at kvaliteten af seksualundervisningen generelt er blevet bedre i

projektperioden, samt at omkring halvdelen af de adspurgte respondenter benytter den

1 Det er vaesentligt at veere opmaerksom pa, at kvalitetsbegrebet her er subjektivt vurderet, idet respondenterne ikke
er blevet forholdt en reekke kvalitetsparametre forud for deres vurdering.
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kommunale laeseplan i undervisningsgjemed®. Dette er imidlertid ikke ensbetydende med, at
der er en direkte sammenheeng mellem kvalitet og den kommunale laeseplan. Saledes baserer

udsigelsen sig udelukkende pa respondenternes vurdering af sammenhasngen.

Data viser, at 34 procent af nggleleererne i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune vurderer, at
den kommunale leeseplan i meget hgj grad eller i hgj grad bidrager til at kvalificere
seksualundervisningen pa skolen. 50 procent vurderer, at leeseplanen i nogen grad bidrager til
kvalificering af seksualundervisningen, 8 procent vurderer, at leeseplanen slet ikke bidrager til

kvalitetsudvikling af seksualundervisningen, og 8 procent ved det ikke:

(Leerere/paedagoger:2/Silkeborg, Kgbenhavn)
I hvor hgj grad vurderer du, at den kommunale leeseplan/vejledning/handleplan for Seksualundervisning i

grundskolen bidrager til en kvalificering af seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 17% 2

I hej grad | 17% 2

I nogen grad ; 50% 6

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke . 8% 1

Ved ikke 8% 1
0% 25% 50% 75% 100%

40 procent af ngglesundhedsplejerskerne i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune vurderer, at
den kommunale leeseplan i meget hgj grad eller i hgj grad bidrager til at kvalificere
seksualundervisningen pa skolen. 40 procent vurderer, at laeseplanen i nogen grad bidrager til

kvalificering af seksualundervisningen, og 20 procent ved det ikke:

19 Se afsnit 3.6. Udvikling/anvendelse af en kommunal leeseplan.
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(Sundhedsplejersker:2/Silkeborg, Kgbenhavn)
I hvor hgj grad vurderer du, at den kommunale leeseplan/vejledning/handleplan for Seksualundervisning i

grundskolen bidrager til en kvalificering af seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 10% 1

I hej grad 30% 3

I nogen grad | 40% 4

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% 0

Ved ikke | 20% 2
0% 25% 50% 75% 100%

63 procent af skolelederne i Silkeborg og Kgbenhavns Kommune vurderer, at den kommunale
laeseplan i meget hgj grad eller i hgj grad bidrager til at kvalificere seksualundervisningen pa
skolen. 38 procent vurderer, at leeseplanen i nogen grad bidrager til kvalificering af

seksualundervisningen:

(Skoleledere:2/Silkeborg, Kgbenhavn)
I hvor hgj grad vurderer du, at den kommunale leeseplan/vejledning/Zhandleplan for Seksualundervisning i

grundskolen bidrager til en kvalificering af seksualundervisning pa skolen?

1 meget hej grad 25% 2

I hej grad | 38% 3

I nogen grad | 38% 3

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% 0

Ved ikke 0% 0
0% 25% 50% 75% 100%

Samlet set vurderer 84 procent af nggleleererne, 80 procent af ngglesundhedsplejerskerne og
samtlige skoleledere, at den kommunale lzeseplan i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen

bidrager til at kvalificere seksualundervisningen pa skolen.
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Sammenhangen mellem udvikling og implementering af en kommunal leeseplan svaekkes
imidlertid, nar respondenternes kommunale tilhgrsforhold krydses med deres vurdering af
kvaliteten af seksualundervisningen. Fx ses nedenfor, at kun nggleleerere i Odder og
Odsherred Kommune vurderer kvaliteten af seksualundervisningen i indskolingen i kategorien
"seerdeles god”*®, samtidig med at det ogsé er disse to kommuner, der ikke synes at have

udviklet og implementeret en kommunal laeseplan:

(Leerere/paedagoger:2)
I hvilken kommune arbejder du?
Krydset med: Hvordan vurderer du kvaliteten af seksualundervisningen pa de forskellige trin pa skolen?

- | indskolingen

Saerdeles god I .
Meget god 43 _ 7
God 64 11
Mindre god D N | 2 4
Ikke god 0
Ved ikke [ 25 I -
Ialt 41 B
0% 25% 50% 75% 100%

W Odder M Odsherred | Silkeborg M Kabenhavn

4.8. HOLSTEBROMODELLENS SAMLEDE BETYDNING

Som tidligere naevnt, er der i projektperioden sket en generel kvalificering af
seksualundervisningen pa de deltagende skoler. | praecist hvilket omfang, de forskellige
elementer hver for sig har pavirket kvalitetsudviklingen, er ikke muligt at konkludere. Samtidig
ma det formodes, at elementerne har pavirket hinanden, hvor fx
kompetenceudviklingsforlgbet, ud over at have bidraget til at fremme deltagernes
kompetencer, ogsa har vaeret fremmende for det tveerfaglige samarbejde.

Respondenterne er, med henblik pa at fa en samlet vurdering af projektets bidrag til

kvalitetsudvikling af seksualundervisningen pa skolen, blevet bedt om at tilkendegive om og i

10 Nggleleerernes vurdering af kvaliteten i indskolingen er valgt pa baggrund af, at der netop i indskolingen er sket den
starste kvalificering af seksualundervisningen.
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hvor grad, de mener, at kvaliteten af seksualundervisningen er blevet bedre efter
projektgennemfgrselen.

Evaluator har i denne forbindelse opstillet et kvalitetskriterium, hvor kvalitet sidestilles med, at
undervisningen lever op til leeringsmalene for Sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab. Imidlertid er der ingen garanti for, at respondenterne benytter dette
kvalitetskriterium som afsaet for deres vurdering, hvilket ogsa skal ses i lyset af, at flere
ngglepersoner kun i ringe grad eller slet ikke anvender laeringsmalene som afsezet for deres
seksualundervisning®’.

82 procent af nggleleererne mener, at kvaliteten af seksualundervisningen pa skolen er blevet
meget bedre eller bedre, sammenlignet med undervisningen far projektperioden. 14 procent

mener, at kvaliteten er den samme som fgr projektperioden, og 9 procent ved det ikke:

(Leerere/peedagoger:2)
Hvordan mener du, at kvaliteten af seksualundervisningen pa skolen er i dag sammenlignet med for
projektperioden? (Med kvalitet menes, at undervisningen lever op til leeringsmalene for Sundheds- og

seksualundervisning og familiekundskab)

Kaliteten er meget bedre 34% 10

Kvaliteten er bedre 48% 14

Kvaliteten er den samme som fer projektperioden 14% 4

Kvaliteten er darligere 0% 0

Kvaliteten er meget darligere 0% 0

Ved ikke M 5% 1
0% 25% 50% 75% 100%

80 procent af ngglesundhedsplejerskerne mener, at kvaliteten af seksualundervisningen pa
skolen er blevet meget bedre eller bedre, sammenlignet med undervisningen fgr
projektperioden. 10 procent mener, at kvaliteten er den samme som fgr projektperioden, og

10 procent ved det ikke:

7 se afsnit 3.5. Anvendelse af den nationale leeseplan.
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(Sundhedsplejersker:2)
Hvordan mener du, at kvaliteten af seksualundervisningen pa skolen er i dag sammenlignet med far
projektperioden? (Med kvalitet menes, at undervisningen lever op til leeringsmalene for Sundheds- og

seksualundervisning og familiekundskab)

Kaliteten er meget bedre 20% 4

Kvaliteten er bedre 60% 12

Kvaliteten er den samme som fer projektperioden 10% 2

Kvaliteten er darligere 0% 0

Kvaliteten er meget darligere 0% 0

Ved ikke | 10% 2
0% 25% 50% 75% 100%

Saledes vurderer ca. 4/5 af ngglepersonerne, at projektet har bidraget til en kvalitetsudvikling

af seksualundervisning i skolen.

4.9. DELKONKLUSION

Samtlige ngglepersoner finder, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund,
har veeret seerdeles relevant, meget relevant eller relevant for deres funktion som
nggleperson, og ngglesundhedsplejerskerne vurderer relevansen hgjere end nggleleererne.
Naesten alle ngglepersoner finder, at kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet har veeret
seerdeles god, meget god eller god set i forhold til deres funktion som nggleperson, og
ngglesundhedsplejerskerne vurderer kompetenceudviklingsforlgbets kvalitet hgjere end
nggleleererne.

92 procent af ngglelaererne og samtlige ngglesundhedsplejersker finder, at
kompetenceudviklingsforlgbet i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har gget deres

kompetencer til at veere ngglepersoner.

Der ses ingen sammenhang mellem nggleleerernes vurdering af kompetenceudbyttet og antal
kursusdage, de har deltaget, hvorimod der ses en sammenhaeng mellem
ngglesundhedsplejerskernes vurdering af kursusudbyttet og antal dage, de har deltaget i
kursusforlgbet, idet vurderingsgraden af kompetenceudbyttet stiger i takt med antal

deltagelsesdage.
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Evalueringen viser, at kvaliteten af seksualundervisningen generelt er blevet bedre i lgbet af
projektperioden’®, og selv om evalueringen ikke giver mulighed for gennem
farsteordensiagttagelse at vurdere hvilken betydning, kompetenceudviklingsforlgbet har haft
for kvaliteten af seksualundervisning i skolen, ma ggede kompetencer hos ngglepersonen
formodes at have en kvalificerende betydning for seksualundervisningen i skolen. Denne
formodning understgttes af ngglepersonernes vurdering af kompetenceudviklingsforlgbets
betydning for kvalificering af seksualundervisning i skolen, hvor teet pa alle ngglepersoner
mener, at forlgbet i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har bidraget til at kvalificere
seksualundervisningen i skolen.

Der er saledes grund til at antage, at der er en positiv sammenhang mellem
kompetenceudviklingen, varetaget af Sex & Samfund, og en kvalificering af
seksualundervisning i skolen.

Evalueringen viser, kvaliteten af samarbejdet mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske er
blevet bedre'®. Dette er ikke ensbetydende med, at der er en direkte sammenhang mellem
kvalitet i undervisningen og tveerfagligt samarbejde, hvorfor ngglepersonerne er blevet bedt
om at vurdere, i hvilket omfang de mener, at det tveerfaglige samarbejde har bidraget til
kvalitetsudvikling af seksualundervisning pa skolen. Her ses, at ca. 4/5 af ngglepersonerne
mener, at det tveerfaglige samarbejde mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske i meget
hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har bidraget til at kvalitetsudvikle seksualundervisningen

pa skolen.

Evalueringen viser, at ca. 4/5 af ngglepersonerne og samtlige skoleledere i henholdsvis
Silkeborg og Kgbenhavns Kommune mener, at den kommunale leeseplan i meget hgj grad, i
hgj grad eller i nogen grad har bidraget til at kvalificere seksualundervisningen pé skolen®.
Imidlertid er det vanskeligt at udsige pa denne baggrund, om der er en sammenhang mellem
udvikling og implementering af en lokal leeseplan og kvalificering af seksualundervisning i
skolen, hvilket skal ses i lyset af, at kvaliteten af seksualundervisning vurderes lige s godt og
i nogle tilfeelde bedre i de to kommuner, der ikke har udviklet og implementeret en kommunal
leeseplan. Om og i hvilket omfang udvikling og implementering af en kommunal lseseplan har
bidraget til kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisningen i skolen er derfor et abent

empirisk spgrgsmal.

8 Se afsnit 3.7. Seksualundervisning pa skolen.
19 e afsnit 3.4. Tveerfagligt samarbejde.

Der er kun benyttet data fra disse to kommuner, idet evalueringen peger p&, at en kommunal leeseplan kun er
udviklet her.

Side 83/128



Ca. 4/5 af ngglepersonerne mener, at projektet har bidraget til en kvalitetsudvikling af
seksualundervisning i skolen. Resultatet understgttes af de sammenlignede data af
respondenternes vurdering af seksualundervisningens kvalitet ved projektperiodens start og

afslutning?*.

5. FREMMENDE OG HEMMENDE FAKTORER I RELATION
TIL ARBEJDET MED HOLSTEBROMODELLEN

Nedenfor udfoldes ngglepersonernes vurdering af fremmende og heemmende faktorer i relation
til henholdsvis ngglepersonernes rolle/funktion og det tvaerfaglige samarbejde samt
respondenternes vurdering af heemmende og fremmende faktorer i relation til

seksualundervisningen pa skolen. Kapitlet afsluttes med en delkonklusion.

5.5. FREMMENDE O0G HEMMENDE FAKTORER FOR NGGLEPERSONENS
ROLLE/FUNKTION

Flest nggleleerere finder, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund, har
veeret saerligt fremmende for deres rolle som nggleperson, idet dette gor sig geeldende for 72
procent. Herefter faglger faktorer som sparring med nggleleerere fra andre skoler (66 procent),
et godt samarbejde med sundhedsplejersken (59 procent), at projektet var et feelles
kommunalt projekt (55 procent), en feelles forstaelse blandt kollegaer for arbejdet med
seksualundervisning pa skolen (41 procent), god kommunikation med / information fra
projektlederen (38 procent), ledelsens prioritering af seksualundervisning (28 procent),
Igbende dialog med og opbakning fra ledelsen (28 procent), kollegaers prioritering af
seksualundervisning (28 procent), tilstreekkeligt med timer til funktionen (17 procent) og en

klar opgavebeskrivelse (14 procent):

2! se afsnit 3.7. Seksualundervisning pa skolen.
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(Leerere/paedagoger:2)
Hvilke faktorer pad skolen har veeret saerligt fremmende for din rolle som nggleperson? (seet gerne flere

krydser)

Ledelsens prioritering af seksualundervisning

Lebende dialog med og opbakning fra ledelsen

En klar opgavebeskrivelse

Kollegaers prioritering af seksualundervisning

En feelles forstielse blandt kollegaer for arbejdet
med seksualundervisning pa skolen

At projektet var et falles kommunalt projekt

Tilstraekkeligt med timer til funktionen

Sparring med neglepersoner fra andre skoler

God kommunikation med / information fra
projektlederen

Et godt samarbejde med sundhedsplejersken

Kursusforlebet ved Sex & Samfund

o

Ved ikke

]
w
F

Andet (skriv)

S|

25% 50% 75% 100%

3 procent, svarende til 1 person, angiver "Andet”, hvor vedkommende skriver:
”Jeg definerede selv malet, som jeg tror pa er realistisk”.

Hermed synes medbestemmelse at vaere en central faktor.

Flest ngglesundhedsplejersker finder, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex &
Samfund, har veeret seerligt fremmende for deres rolle som nggleperson, idet dette ggr sig
geeldende for 92 procent. Herefter fglger god kommunikation med / information fra

projektlederen (68 procent), at projektet var et feelles kommunalt projekt (59 procent), et

godt samarbejde med skolens nggleperson (59 procent), en feelles forstaelse blandt

12

16

19

11

17

21

leerere/peedagoger for arbejdet med seksualundervisning pa skolen (50 procent), sparring med

nggleleerere fra andre skoler (50 procent), leereres/psedagogers prioritering af
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seksualundervisningen (45 procent), en klar opgavebeskrivelse (36 procent), tilstreekkeligt

med timer til funktionen (14 procent), skoleledelsens prioritering af seksualundervisning (9

procent) og lgbende dialog med og opbakning fra skoleledelsen (9 procent):

(Sundhedsplejersker:2)

Hvilke faktorer pa skolen har veeret seerligt fremmende for din rolle som nggleperson?

Skoleledelsens prioritering af seksualundervisning
Lebende dialog med og opbakning fra skoleledelsen

En klar opgavebeskrivelse

Leerere/pa=dagogers prioritering af
seksualundervisning

En fzelles forstdelse blandt lzerere/paadagoger for
arbejdet med seksualundervisning pa skolen

At projektet var et falles kommunalt projekt

Tilstraekkeligt med timer til funktionen

Sparring med neglepersoner fra andre skoler

God kommunikation med / information fra
projektlederen

Et godt samarbejde med skolens nogleperson e,

Kursusforlebet ved Sex & Samfund

Ved ikke 0%
Andet (skriv) 0%
0% 25% 50% 75%

100%

Ovenstaende viser, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund, er den

faktor, som har veeret mest fremmende for ngglepersonernes rolle/funktion. Herefter er et

10

11

13

11

15

13

20

godt samarbejde mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske samt at projektet var et feelles

kommunalt projekt seerligt veesentlige faktorer for ngglepersonernes rolle/funktion. Endvidere

finder teet p& halvdelen af alle ngglepersoner, at en feelles forstaelse blandt skolens personale

for arbejdet med seksualundervisning ogsé er en fremmende faktor for rollen som

nggleperson.
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Seerlig vigtig for nggleleererne er sparring med nggleleerere fra andre skoler, hvor
ngglesundhedsplejerskerne finder, at god kommunikation med / information fra

projektlederen, er en seerlig vigtig faktor for egen rolle som nggleperson.

I relation til seerligt heemmende faktorer for rollen som nggleperson finder flest nggleleerere, at
kollegaers manglende prioritering af seksualundervisningen er den faktor, som er mest
heemmende (34 procent). Herefter fglger manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet med
seksualundervisning (31 procent), manglende fzelles forstaelse blandt kollegaer for arbejdet
med seksualundervisning (28 procent), manglende dialog med og opbakning fra ledelsen (24
procent), kollegaers holdning til seksualundervisning som uveaesentlig (21 procent), ledelsens
manglende prioritering af seksualundervisningen (14 procent), manglende samarbejde med
kollegaer om seksualundervisning (14 procent), manglende samarbejde med
sundhedsplejersken om seksualundervisning (7 procent), manglende faelles forstaelse blandt
kollegaer og sundhedsplejerske for arbejdet med seksualundervisning (3 procent) og

manglende kompetencer til at varetage seksualundervisningen (3 procent):

Side 87/128



(Leerere/peedagoger:2)
Hvilke faktorer pa skolen har veeret seerligt heemmende for din rolle som nggleperson? (saet gerne flere

krydser)

Ledelsens manglende pricritering af per—
seksualundervisning l 14%) 4
Manglende dialog med og opbakning fra ledelsen | 24% 7
Kollegaers mal:\gl_ende prioritering af | = 5;9-‘%- 10
seksualundervisning S i
Kollegaers holdning til seksualundervisningen som | 21% 6
uvaesentlig ! ]
Manglende samarbejde med kollegaer om R
seksualundervisning [ 14% 4
Manglende samarbejde med sundhedsplejersken om pusan

nar | 7% 2
seksualundervisning .
Manglende faslles forstaelse blandt kollegaer for | 23% .

arbejdet med seksualundervisning

Manglende falles forstielse mellem kollegaer og
sundhedsplejerske for arbejdet med | 3% 1
seksualundervisning

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet | 160 ;
med seksualundervisning ! B

Manglende kompetencer til at varetage | 3% 1

seksualundervisningen '

Ved ikke | 21% 6

Andet (skriv) [ iﬁ‘ﬁ: 3
0% 25% 50% 75% 100%

Flest ngglesundhedsplejersker finder, at manglende dialog med og opbakning fra skoleledelsen
er den faktor, som er mest heemmende for rollen som nggleperson (36 procent). Herefter
falger leerers/psedagogers manglende prioritering af seksualundervisningen (32 procent),
skoleledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen (18 procent), manglende/uklar
opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning (18 procent), manglende samarbejde
mellem leerere/paedagoger om seksualundervisning (9 procent), manglende samarbejde
mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske om seksualundervisning (9 procent),
manglende kompetencer til at varetage seksualundervisningen (9 procent) og manglende
feelles forstaelse blandt laerere/paedagoger og sundhedsplejerske for arbejdet med

seksualundervisning (5 procent):
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(Sundhedsplejersker:2)

Hvilke faktorer pa skolen har veeret saerligt heemmende for din rolle som nggleperson?

Skoleledelsens manglende pricritering af
seksualundervisning

Manglende dialog med og opbakning fra
skoleledelsen

Le=reres/padagogers manglende prioritering af
seksualundervisning

Lesreres/paadagogers holdning til
seksualundervisning som uvaesentlig

Manglende samarbejde mellem lzrere/pzedagoger
om seksualundervisning

Manglende samarbejde mellem laerere/paedagoger
og sundhedsplejerske om seksuaselundervisning

Manglende fzelles forstielse blandt
lzerere/padagoger for arbejdet med
seksualundervisning

Manglende falles forstielse mellem
lz=rere/paadagoger og sundhedsplejerske for
arbejdet med seksualundervisning

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet
med seksualundervisning

Manglende kompetencer p& skolen til at varetage
seksualundervisning

Ved ikke

Andet (skriv)

(=] (=]
(8]

10

0% 25% 50% 75% 100%

45 procent af ngglesundhedsplejersker angiver "Andet”, og naevner henholdsvis manglende tid

fra bade nggleleererens og ngglesundhedsplejerskens side:

”"Manglende tid til det”.

”For lidt tid”.

"Tidspres og ny skolereform, hvor der var meget andet, der ogsa fyldte”.

”Ikke afsat tid til arbejdet”.

”"Manglende tid pga. mange vigtige opgaver”.

”1 hgj grad leerernes manglende tid til mgder og planlaegning”.
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Og neevner desuden, at skolen ikke havde formaet at finde en nggleperson:
”"Nggleperson pa skolen har fratradt sit job”.
"At der ikke har vaeret nogen nggleperson pa skolen”.

"Ngglepersonen (laereren er pa barsel)”.

Sammenholdes nggleleererens og ngglesundhedsplejerskers holdning til heemmende faktorer
for deres rolle som nggleperson ses, at de 3 vaesentligste heemmende faktorer er manglende
prioritering af seksualundervisningen blandt skolens personale, manglende/uklar
opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning og manglende dialog med og

opbakning fra skoleledelsen.

5.6. FREMMENDE OG HEMMENDE FAKTORER FOR DET TVARFAGLIGE
SAMARBE]DE

Den faktor, som flest ngglelaerere finder fremmende for samarbejdet mellem leerer/paedagog
og sundhedsplejerske er ledelsens prioritering af seksualundervisningen, idet dette ggr sig
geeldende for 69 procent. Herefter faglger ledelsens holdning til vaesentligheden af samarbejde
mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (66 procent), lgbende dialog mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (66 procent), kollegaers holdning til veesentligheden
af samarbejde mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (62 procent),
laerere/peedagoger og sundhedsplejeskes feelles forstaelse for arbejdet med
seksualundervisning (62 procent), en klar opgavebeskrivelse for samarbejdet mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (62 procent) og kollegaers prioritering af

seksualundervisning (38 procent):
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(Leerere/paedagoger:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som fremmende for samarbejdet mellem leerere/paedagoger

og sundhedsplejerske om seksualundervisning pa skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens prioritering af seksualundervisning e 20
e ke 19
mellem |zrere/padagoger og sundhedsplejerske

Kollegaers pricritering af seksualundervisning _ 11
Kollegaers heldning til vaesentligheden af

samarbejde mellem Izerere/pzedagoger og e 18
sundhedsplejerske

e e 18
forst8else for arbejdet med seksualundervisning

e o e ererejpredagoger o S e 19
sundhedsplejerske

rere/pecingager o6 sumdhecpiaiore e 18
lz=rere/paadagoger og sundhedsplejerske

Ved ikke 3% 1
Andet (skriv) “ 2

0% 25% 50% 75% 100%

7 procent af nggleleererne angiver "Andet”, hvor en respondent skriver:

”"Den Igbende dialog er urealistisk under den nye arbejdstid”.

Den faktor, som flest ngglesundhedsplejersker finder fremmende for det tveerfaglige
samarbejde er Igbende dialog mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, idet dette gar
sig geeldende for 77 procent. Herefter fglger ledelsens prioritering af seksualundervisningen
(73 procent), en klar opgavebeskrivelse for samarbejdet mellem leerere/paedagoger og
sundhedsplejerske (73 procent), leerere/paedagogers holdning til vaesentligheden af
samarbejdet mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (68 procent), at
leerere/psedagoger og sundhedsplejeske har feelles forstaelse for arbejdet med
seksualundervisning (68 procent), og leerere/paedagogers prioritering af seksualundervisning

(62 procent). 5 procent angiver "Andet”, men noterer intet i tekstfeltet:
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(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som fremmende for samarbejdet mellem leerere/paedagoger

og sundhedsplejerske om seksualundervisning pa skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens prioritering af seksualundervisning S % 16

G e e 15

mellem |zrere/padagoger og sundhedsplejerske

sl e 14

seksualundervisning

Laereres/paedagogers holdning til vaesentligheden af

samarbejde mellem |zerere/padagoger og e e 15

sundhedsplejerske

e . 15

forst8else for arbejdet med seksualundervisning

e g Tusllam: lorars/peadagagee o9 T 17

sundhedsplejerske

e et mellem | 16

lz=rere/paadagoger og sundhedsplejerske

Ved ikke 5% 1

Andet (skriv) m 1
0% 25% 50% 75% 100%

Sammenholdes ngglelererens og ngglesundhedsplejerskernes svar, ses, at de faktorer, som er
mest fremmende for samarbejdet mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, er
ledelsens prioritering af seksualundervisningen, Igbende dialog mellem leerere/psedagoger og
sundhedsplejerske, laerere/paedagogers holdning til veesentligheden af samarbejde mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, leerere/psedagoger og sundhedsplejeskes feelles
forstaelse for arbejdet med seksualundervisning og en klar opgavebeskrivelse for samarbejdet

mellem leerere/psedagoger og sundhedsplejerske.

I relation til heemmende faktorer for samarbejdet mellem leerere/paedagoger og
sundhedsplejerske finder flest nggleleerere, at en manglende/uklar opgavebeskrivelse for
samarbejdet samt arbejdstidsmaessige planlaegningsforhold er de faktorer, som er mest
haemmende, idet dette gar sig geeldende for 55 procent. Herefter fglger stor arbejdsbyrde (52
procent), kollegaers manglende prioritering af seksualundervisningen (41 procent), manglende
dialog mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske (41 procent), ledelsens manglende
prioritering af seksualundervisningen (38 procent), kollegaers holdning til samarbejdet mellem

leerere/paedagoger som vaerende uvaesentligt (34 procent), ledelsens holdning til samarbejdet
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mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske som veaerende uvasentligt (28 procent) og

manglende feelles forstaelse mellem leerere/peedagoger og sundhedsplejerske for arbejdet med

seksualundervisning (28 procent):

(Leerere/peedagoger:2)

Hvilke af nedenstaende faktorer vurderer du som haemmende for samarbejdet mellem leerere/psedagoger

og sundhedsplejerske om seksualundervisning pa skolen? (seet gerne flere krydser)

el o %
seksualundervisning

Ledelsens holdning til samarbejde mellem lzerere og _
sundhedsplejerske som uvasentlig

Kallegaers manglende prioritering af

o beminalintilonls S a%

Kollegaers holdning til samarbejdet mellem

leerere/peadagoger og sundhedsplejerske som _

uvaesentlig

Manglende feelles forstéelse mellem

leerere/paedagoger og sundhedsplejerske for _

arbejdet med seksualundervisning

Manglende dialog mellem lzerere/paadagoger og _
sundhedsplejerske

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for samarbejdet _
mellem |lzerere/p=dagoger og sundhedsplejerske

Stor arbejdsbyrde S 2%

Planlz=gningsmaessige arsager knyttet til arbejdstid _

Ved ikke L 4%
Andet (skriv) . 3%
0% 25% 50%

3 procent angiver "Andet”, hvor vedkommende skriver:

"Det er sveert at etablere klare aftaler med sundhedsplejersken, og det er sveert

med personaleskift i sundhedsteamet”.

En nggleleerer skriver andetsteds:

75%

“Sundhedsplejersken er i gvrigt blevet palagt at prioritere en del andre

arbejdsopgaver, hvilket har besveerliggjort samarbejdet”.
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Flest ngglesundhedsplejersker finder, at manglende dialog mellem leerere/paedagoger og
sundhedsplejerske er den faktor, som er mest heemmende for samarbejdet mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske - dette gar sig geeldende for 64 procent. Herefter
folger faktorerne: Ledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen (55 procent),
stor arbejdsbyrde (55 procent), ledelsens holdning til samarbejdet mellem leerere/psedagoger
og sundhedsplejerske som veerende uvaesentligt (50 procent), planleegningsmeaessige faktorer
knyttet til arbejdstid (50 procent), leerere/psedagogers holdning til samarbejdet mellem
leerere/paedagoger som veerende uveesentligt (45 procent), manglende feelles forstaelse
mellem leerere/psedagoger og sundhedsplejerske for arbejdet med seksualundervisning (41
procent), og manglende/uklar opgavebeskrivelse for samarbejdet mellem leerere/psedagoger

og sundhedsplejerske (36 procent):

(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som heemmende for samarbejdet mellem leerere/paedagoger

og sundhedsplejerske om seksualundervisning pa skolen? (seet gerne flere krydser)

el S % 12
seksualundervisning

Ledelsens holdning til samarbejde mellem lzerere og _ 1
sundhedsplejerske som uvasentlig

e e otemex. 10
seksualundervisning

Leereres/paadagogers holdning til samarbejdet

mellem |zerere/paedagoger og sundhedsplejerske _ 10

som uvaesentlig

Manglende feelles forstéelse mellem

laerere/paedagoger og sundhedsplejerske for _ 9

arbejdet med seksualundervisning

pbedetocpiiohi eyt I 14
sundhedsplejerske

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for samarbejdet _ 8
mellem |lzerere/p=dagoger og sundhedsplejerske

Stor arbejdsbyrde S % 12
Planlzzgningsmaessige arsager knyttet til arbejdstid _ 11
Ved ikke L 9% 2
Andet (skriv) 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%
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Af ovenstdende ses, at den faktor, som flest nggleleerere finder heemmende for samarbejdet
mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske — en manglende/uklar opgavebeskrivelse for
samarbejdet — er den faktor, som feerrest ngglesundhedsplejersker finder heemmende.
Manglende dialog mellem leerere/pasedagoger og sundhedsplejerske er derimod den faktor, som
flest ngglesundhedsplejersker finder heemmende for samarbejdet.

Sammenholdes ngglepersonernes svar, er stor arbejdsbyrde, planleegningsmaessige faktorer
knyttet til arbejdstid samt skoleledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen de
faktorer, som flest ngglepersoner finder heemmende for samarbejdet mellem
leerere/peedagoger og sundhedsplejerske. | denne forbindelse peger en respondent ogsa pa, at
ledelsen for sundhedsplejen har veeret en haeemmende faktor i projektperioden, idet

ngglesundhedsplejersken har faet palagt andre arbejdsopgaver.

5.7. FREMMENDE OG HEMMENDE FAKTORER FOR SEKSUALUNDERVISNINGEN

Flest nggleleerere mener, at kollegaers prioritering af seksualundervisning er den faktor, som
er mest fremmende for seksualundervisning pa skolen, idet dette gar sig geeldende for 72
procent. Herefter fglger samarbejde med kollegaer om seksualundervisningen (66 procent),
samarbejde med sundhedsplejersken om seksualundervisning (66 procent), en feelles
forstaelse blandt kollegaer for arbejdet med seksualundervisning (66 procent), ledelsens
holdning til vaesentligheden af seksualundervisning (62 procent), kollegaers holdning til
vaesentligheden af seksualundervisning (59 procent), gode kompetencer til at varetage
seksualundervisningen (52 procent), ledelsens prioritering af seksualundervisningen (48
procent), en feelles forstaelse mellem kollegaer og sundhedsplejerske for arbejdet med
seksualundervisning (48 procent) og en klar opgavebeskrivelse for arbejdet med

seksualundervisning (45 procent):

Side 95/128



(Leerere/paedagoger:2)
Hvilke af nedenstaende faktorer vurderer du som fremmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens prioritering af seksualundervisning _ 14
e sy e iahecon st 2 18
seksualundervisning

Kollegaers prioritering af seksualundervisning . A 21
e S v
seksualundervisning

Samarbejde med kollegaer om seksualundervisning | 19
oyl e S e 19
seksualundervisning

elpldinieiditondibae bl 19
med seksualundervisning

En fzelles forstielse mellem kollegaer og

sundhedsplejerske for arbejdet med [ 14
seksualundervisning

En klar opgavebeskrivelse for arbejdet med _ 13
seksualundervisning

oo i S 2% 15
seksualundervisning

Der er ingen faktorer pd skolen, der er fremmende 0% 0
for seksualundervisning

Ved ikke 5% 1
Andet (skriv) 0% 0

(=]

% 25% 50% 75% 100%

Flest ngglesundhedsplejersker finder, at samarbejde mellem leerere/psedagoger og
sundhedsplejerske er den faktor, som er mest fremmende for seksualundervisning pa skolen,
idet dette ggr sig geeldende for 86 procent. Herefter fglger en feelles forstielse mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske for arbejdet med seksualundervisning (82 procent),
gode kompetencer til at varetage seksualundervisningen (72 procent), ledelsens prioritering af
seksualundervisningen (68 procent), en klar opgavebeskrivelse for arbejdet med
seksualundervisning (68 procent), ledelsens holdning til veesentligheden af

seksualundervisning (50 procent), en feelles forstaelse blandt leerere/paedagoger for arbejdet

Side 96/128



med seksualundervisning (36 procent) og samarbejde mellem leerere/psedagoger om

seksualundervisning (27 procent). 5 procent angiver "Andet”, men noterer intet i tekstfeltet:

(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke af nedenstaende faktorer vurderer du som fremmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

15

—_— .
S 5%

S
e
% 8
e e
e %
T

5%

5%

Ledelsens prioritering af seksualundervisning

Ledelsens holdning til vaesentligheden af

seksualundervisning 11

Samarbejde mellem lerere/padagoger om
seksualundervisning

Samarbejde mellem lzerere/paedagoger og

sundhedsplejerske om seksualundervisning 19

En fzelles forstielse blandt lesrere/paedagoger for
arbejdet med seksualundervisning

En fzelles forstielse mellem |zerere/peedagoger og
sundhedsplejerske for arbejdet med
seksualundervisning

18

En klar opgavebeskrivelse for arbejdet med

seksualundervisning 15

Gode kompetencer til at varetage
seksualundervisning

17
Ved ikke

Andet (skriv)

% 25% 50% 75% 100%

o T

Flest nggleleerere mener, at kollegaers prioritering af seksualundervisning samt samarbejde
med kollegaer om seksualundervisningen er den faktor, som er mest fremmende for
seksualundervisning pa skolen, hvor flest ngglesundhedsplejersker mener, at samarbejde
mellem leerere/psedagoger og sundhedsplejerske er den veesentligste den faktor.
Veaesentligheden af det tveerfaglige samarbejde understgttes af nggleleererne, idet disse
vurderer denne faktor som tredjeveesentligst. Ledelsens prioritering af og holdning til
vaesentligheden af seksualundervisning samt en klar opgavebeskrivelse vurderes af
ngglepersonerne ogsd som vaesentlige faktorer.

Flere ngglesundhedsplejersker end leerere mener, at gode kompetencer til at varetage
seksualundervisningen er et veesentligt element. Arsagen til dette er et &bent empirisk

spgrgsmal, idet underviserens kompetencer som udgangspunkt ma anses som en central
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kvalitetsfaktor i relation til seksualundervisning i skolen. En forklaring pa den
vurderingsmaessige forskel skal muligvis findes i det forhold, at nggleleerernes afseset for
vurdering af fremmende faktorer i hgj grad vedrgrer organisatorisk vilje og opbakning, hvor

ngglesundhedsplejerskerne ikke i samme omfang er orienteret mod skolen som organisation.

Halvdelen eller mere af alle skoleledere finder, at ledelsens holdning til veesentligheden af
seksualundervisning, leereres/paedagoger prioritering af seksualundervisning,
leereres/paedagogers holdning til veesentligheden af seksualundervisning, samarbejdet mellem
lzerer/paedagog og sundhedsplejerske og en feelles forstaelse mellem leerere/paedagoger og

sundhedsplejerske er fremmende faktorer for seksualundervisning pa skolen:

(Skoleledere:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som fremmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens prioritering af seksualundervisning

Ledelsens holdning til vassentligheden af
seksualundervisning

13

Lzreres/paedagogers prioritering af
seksualundervisning

13

e I ke 17
seksualundervisning

Samarbejde mellem lzrere/padagoger om
seksualundervisning

Samarbejde mellem leerere/paedagoger og
sundhedsplejerske om seksualundervisning

17

En f=lles forstdelse blandt l=rere/padagoger for
arbejdet med seksualundervisning

En faelles forstielse mellem lzerere/paadagoger og
sundhedsplejerske for arbejdet med
seksualundervisning

13

En klar opgavebeskrivelse for arbejdet med

seksualundervisning 10

Gode kampetencer til at varetage

seksualundervisning 11

Ved ikke

Andet (skriv) 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%
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Sammenholdes ovenstaende med ngglepersonernes vurdering af fremmende faktorer for
seksualundervisning pa skolen, ses, at der er overensstemmelse mellem skoleledelsens og
ngglepersonernes vurdering, hvor netop skoleledelsens og skolepersonalets positive
prioritering af og holdning til seksualundervisningen samt tveerfagligt samarbejde fremhaeves

som fremmende faktorer.

I relation til heemmende faktorer finder flest nggleleerere, at kollegaers manglende prioritering
er den faktor, som er mest heemmende for seksualundervisning, idet dette ggr sig geeldende
for 48 procent. Herefter fglger manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet med
seksualundervisning (41 procent), kollegaers holdning til seksualundervisningen som veerende
uveesentlig (34 procent), manglende samarbejde med kollegaer om seksualundervisning (31
procent), manglende faelles forstdelse blandt kollegaer for arbejdet med seksualundervisning
(31 procent), ledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen (28 procent),
manglende dialog med og opbakning fra ledelsen (28 procent), manglende samarbejde med
sundhedsplejersken om seksualundervisning (24 procent), manglende kompetencer til at
varetage seksualundervisningen (24 procent) og manglende feelles forstaelse mellem kollegaer

og sundhedsplejerske for arbejdet med seksualundervisning (14 procent):
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(Leerere/paedagoger:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som heemmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens manglende prioritering af
seksualundervisning

Manglende dialog med og opbakning fra ledelsen

Kollegaers manglende prioritering af
seksualundervisning

14

L %
S %
-
(LY
L % 9
2
L %
(B
S A%
[ 2

I 14w

L 7%

Kollegaers haldning til seksualundervisningen som

uvaesentlig 1

Manglende samarbejde med kollegaer om
seksualundervisning

Manglende samarbejde med sundhedsplejersken om
seksualundervisning

Manglende falles forstielse blandt kollegaer for
arbejdet med seksualundervisning

Manglende falles forstielse mellem kollegaer og
sundhedsplejerske for arbejdet med
seksualundervisning

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet

med seksualundervisning 12

Manglende kompetencer til at varetage
seksualundervisningen

Ved ikke

Andet (skriv)

o f

% 25% 50% 75% 100%

7 procent angiver "Andet”, hvor respondenter papeger tid som en haammende faktor:
"Tid til at forberede det ordentligt”

"Tid”

Flest ngglesundhedsplejersker mener, at manglende dialog med og opbakning fra ledelsen er
den faktor, som er mest haeammende for seksualundervisningen pa skolen, idet dette gar sig
geeldende for 82 procent. Herefter falger leereres/paedagogers manglende prioritering af
seksualundervisningen (59 procent), skoleledelsens manglende prioritering af

seksualundervisningen (55 procent), manglende faelles forstaelse mellem
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leerere/sundhedsplejerske om arbejdet med seksualundervisning (50 procent),
manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning (50 procent),
manglende kompetencer pa skolen til at varetage seksualundervisning (45 procent),
manglende samarbejde mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske om
seksualundervisning (36 procent), manglende feelles forstdelse blandt lserere/psedagoger om
seksualundervisning (36 procent), leereres/paedagogers holdning til seksualundervisning som
uvaesentlig (23 procent) og manglende samarbejde mellem lserere/psedagoger om

seksualundervisning (18 procent):

(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke af nedenstdende faktorer vurderer du som haemmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

Skoleledelsens manglende prioritering af
seksualundervisning

12

e %
S
Y
L 3%

8% 4
.

L s
e,
S 0%
S s

5%

[

Manglende dialog med og opbakning fra

skoleledelsen 18

Le=reres/padagogers manglende prioritering af

seksualundervisning 13

Laereres/paedagogers holdning til
seksualundervisning som uvaesentlig

Manglende samarbejde mellem leerere/paedagoger
om seksualundervisning

Manglende samarbejde mellem laerere/paedagoger
og sundhedsplejerske om seksuaselundervisning

Manglende fzelles forstielse blandt
laerere/paedagoger for arbejdet med
seksualundervisning

Manglende falles forstielse mellem
lerere/paadagoger og sundhedsplejerske for
arbejdet med seksualundervisning

11

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet

med seksualundervisning 11

Manglende kompetencer pd skolen til at varetage

seksualundervisning 10

Ved ikke

Andet (skriv)

% 25% 50% 75% 100%

o f
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9 procent angiver "Andet”, hvor respondenterne skriver:
”De har ikke tid til at prioritere emnet”.

”Mangler tid fra lzerersiden nar jeg har indbudt til samarbejde”.

Flest ngglepersoner angiver faktorer knyttet til prioritering og holdninger som vaesentlige
heemmende faktorer for seksualundervisning pa skolen. Det drejer sig om bade skoleledelsens
og skolepersonalets manglende prioritering af seksualundervisningen, om skoleledelsens og
skolepersonalets holdning til seksualundervisningen som uveesentlig og om manglende dialog
med og opbakning fra skoleledelsen. Mange ngglepersoner peger ogsa pa en manglende/uklar
opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning som en veesentlig heemmende faktor
for seksualundervisning pa skolen.

Bade nggleleerere og ngglesundhedsplejersker fremhaever manglende tid som en heemmende
faktor, hvor begge parter refererer til nggleleerernes manglende tid. Teet p& halvdelen af alle
ngglesundhedsplejersker peger endvidere pa manglende kompetence pa skolen til at varetage

seksualundervisningen som en heemmende faktor.

Flest skoleledere peger pa leerere/paedagogers manglende prioritering af seksualundervisning,
manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning, og manglende
kompetencer til at varetageseksualundervisning som heemmende faktorer for
seksualundervisning p& skolen, hvor dette for alle tre faktorers vedkommende ger sig

geeldende for 27 procent:
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(Skoleledere:2)
Hvilke af nedenstaende faktorer vurderer du som heemmende for arbejdet med seksualundervisning pa

skolen? (seet gerne flere krydser)

Ledelsens manglende prioritering af
seksualundervisning

Ledelsens holdning til seksualundervisning som
uvaesentlig

Leereres/paedagogers manglende prioritering af
seksualundervisning

Leereres/paadagogers holdning til
seksualundervisning som uvaesentlig

Manglende samarbejde mellem |larere/paedagoger
om seksualundervisning

Manglende samarbejde mellem |lereref/paedagoger
og sundhedsplejerske om seksualundervisning

Manglende falles forstaelse blandt
lzerere/padagoger for arbejdet med
seksualundervisning

Manglende faelles forstaelse mellem laerere og

sundhedsplejerske for arbejdet med
seksualundervisning

Manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet
med seksualundervisning

Manglende kompetencer til at varetage
seksualundervisning

Ved ikke

Andet (skriv)

0% 25% 50% 75% 100%

12 procent af skolelederne angiver "Andet”, hvor tid fremhaeves som en haemmende faktor:
"Tid, der er meget andet der skal undervises i”.

"Tid”.

Sammenholdes skoleledernes vurdering med ngglepersonernes vurdering af heemmende
faktorer for seksualundervisning pa skolen, ses en overensstemmelse, idet ngglepersonerne
ogsa peger pa laerere/paedagogers manglende prioritering af seksualundervisning,
manglende/uklar opgavebeskrivelse for arbejdet med seksualundervisning og manglende tid

hos skolens personale som vaesentlige heemmende faktorer. Samtidig ses en
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overensstemmelse mellem ledelsens og ngglesundhedsplejerskernes vurdering af, at
manglende kompetencer til at varetageseksualundervisning er en heemmende faktor for
seksualundervisning pa skolen.

Imidlertid vurderer skoleledelsen selv i mindre omfang end de gvrige respondenter, at
ledelsens manglende prioritering af og holdning til seksualundervisningen som uveaesentlig er

en haeemmende faktor for seksualundervisningen pa skolen.

5.8. DELKONKLUSION

Der er muligt pa baggrund af ngglepersonernes vurdering at identificere en reekke fremmende
og heemmende faktorer i relation til henholdsvis ngglepersonernes rolle/funktion, det

tveerfaglige samarbejde og seksualundervisningen pa skolen.

Kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund, er den faktor, som har veeret
mest fremmende for ngglepersonernes rolle/funktion, ligesom forekomsten af et godt
samarbejde mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske, at projektet var et feelles
kommunalt projekt samt en feelles forstaelse blandt skolens personale for seksualundervisning
er saerligt fremmende faktorer for ngglepersonernes rolle/funktion.

For nggleleerernes vedkommende ses, at sparring med nggleleerere fra andre skoler er en
seerlig vigtigt faktor for rollen/funktionen, hvor ngglesundhedsplejerskerne finder, at god
kommunikation med / information fra projektlederen, er en seerlig vigtig faktor for rollen som

nggleperson.

Seerligt heemmende faktorer for ngglepersonens rolle/funktion er manglende prioritering af
seksualundervisningen blandt skolens personale, manglende/uklar opgavebeskrivelse for

arbejdet med seksualundervisning og manglende dialog med og opbakning fra skoleledelsen.

I relation til samarbejdet mellem leerer/paedagog og sundhedsplejerske ses, at de mest
fremmende faktorer er ledelsens prioritering af seksualundervisningen, lgbende dialog mellem
leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, leerere/paedagogers holdning til veesentligheden af
samarbejde mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, leerere/paedagoger og
sundhedsplejeskes feelles forstaelse for arbejdet med seksualundervisning og en klar
opgavebeskrivelse for samarbejdet mellem laerere/paedagoger og sundhedsplejerske.

Det mest haeemmende for det tveerfaglige samarbejde er planleegningsmeessige faktorer knyttet
til arbejdstid samt skoleledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen, og ogsa

sundhedsplejens ledelse fremhaeves som en heemmende faktor, nar sundhedsplejersken far
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palagt at prioritere andre opgaver. For ngglelaerernes vedkommende ses ogsd, at en stor

arbejdsbyrde haeemmer det tveerfaglige samarbejde.

Hvad selve seksualundervisningen pa skolen angar, finder flest naggleleerere, at kollegaers
positive prioritering af seksualundervisning samt samarbejde med kollegaer om
seksualundervisningen er de faktorer, som er mest fremmende, hvor flest
ngglesundhedsplejersker finder, at samarbejde mellem leerere/psedagoger og
sundhedsplejerske er den mest fremmende faktor.

Veaesentligheden af det tveerfaglige samarbejde i relation til seksualundervisning pa skolen
understgttes af nggleleererne, idet disse vurderer denne faktor som tredjevaesentligst.
Ledelsens prioritering af og holdning til veesentligheden af seksualundervisning samt en klar
opgavebeskrivelse vurderes af ngglepersonerne ogsa som veaesentlige faktorer.

Skoledelsen understgtter ovenstaende, idet halvdelen eller mere netop peger pa ledelsens og
skolepersonalets positive prioritering af og holdning til seksualundervisningen samt tveaerfagligt
samarbejde som fremmende faktorer for seksualundervisning pa skolen.

Flere ngglesundhedsplejersker end leerere mener, at gode kompetencer til at varetage
seksualundervisningen er et vaesentligt element. Arsagen til dette er et 4bent empirisk
spegrgsmal, idet underviserens kompetencer som udgangspunkt ma anses som en central
kvalitetsfaktor i relation til seksualundervisning i skolen. En forklaring pa den
vurderingsmaessige forskel skal muligvis findes i det forhold, at nggleleerernes afszet for
vurdering af fremmende faktorer i hgj grad vedrgrer organisatorisk vilje og opbakning, hvor

ngglesundhedsplejerskerne ikke i samme omfang er orienteret mod skolen som organisation.

Faktorer knyttet til prioritering og holdning er det, som flest ngglepersoner finder heemmende
for seksualundervisning pa skolen. Det drejer sig om bade skoleledelsens og skolepersonalets
manglende prioritering af seksualundervisningen, om skoleledelsens og skolepersonalets
holdning til seksualundervisningen som veerende uveaesentlig samt om manglende dialog med
og opbakning fra skoleledelsen.

Ogsa skoleledelsen peger pa skolepersonalets manglende prioritering af seksualundervisning
som en haemmende faktor for seksualundervisning pa skolen, hvorimod ledelsen kun i ringe
grad fremhaever egen prioritering som heemmende.

Bade ngglepersoner og skoleledelse peger pa en manglende/uklar opgavebeskrivelse for
arbejdet med seksualundervisning som en vaesentlig heemmende faktor for
seksualundervisning pa skolen. Endvidere peger bade ngglesundhedsplejersker og skoleledelse
pa, at manglende kompetence generelt pa skolen er en haammende faktor i relation til

varetagelse seksualundervisningen.
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Mange ngglepersoner fremhaever tid som en vaesentligt heemmende faktor for bade
naglepersonernes rolle/funktion, det tveerfaglige samarbejde og seksualundervisning pa skolen
— tid forstdet som ngglelaerernes manglende tid. Skoledelsen understgtter tidsfaktoren som

veerende en heemmende faktor for seksualundervisning pa skolen.

6. CENTRALE KVALIFICERINGSFAKTORER

Nedenfor udfoldes ngglepersonernes og skoleledernes vurdering af centrale faktorer i relation
til kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i skolen, samt hvorledes skolerne
fremadrettet planleegger at kvalitetssikre seksualundervisningen. Kapitlet afsluttes med en

delkonklusion.

6.5. KVALITETSUDVIKLING OG -SIKRING AF SEKSUALUNDERVISNING I SKOLEN
- CENTRALE FAKTORER.

Flest nggleleerere (86 procent) mener, at en eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner, der
kan understgtte seksualundervisningen, er en seerlig vigtig faktor i relation til kvalitetsudvikling
og -sikring af seksualundervisning i skolen. Herefter faglger faktorer som ledelsens
understgttelse af arbejdet med seksualundervisning pa skolen (83 procent), at kollegaer
bakker op om arbejdet med seksualundervisning pa skolen (79 procent), at
sundhedsplejersken deltager aktivt i arbejdet med seksualundervisning pa skolen (69 procent),
at der eksisterer en kommunal leeseplan, (62 procent), at der tilbydes relevant

efteruddannelse (62 procent), og at skolen har en sundhedspolitik (28 procent):
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(Leerere/paedagoger:2)
Hvilke faktorer vurderer du er seerlig vigtige i forbindelse med kvalitetsudvikling og —sikring af
seksualundervisning i skolen? (seet gerne flere krydser)

At der eksisterer en kommunal l=sepian e 18

e e 25
understetter seksualundervisningen

eyl Bk e R 55 24
seksualundervisning pé skolen

e e T poret had ) 23
seksualundervisning pa skolen

At der tilbydes relevant efteruddannelse S 2% 18
At skolen har en sundhedspolitik _ 8
Selsialndonvening P8 sk et e 20
seksualundervisning pa skolen

Ved ikke 0% 0
Andet 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%

Flest ngglesundhedsplejersker mener, at en eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner, der
kan understgtte seksualundervisningen, er seerlig vigtig faktor i relation til kvalitetsudvikling og
-sikring af seksualundervisning i skolen, ligesom ledelsens understgttelse af arbejdet med
seksualundervisning pa skolen samt at laerere/paedagoger bakker op om arbejdet med
seksualundervisning pa skolen er seerlige vigtige faktorer, idet dette ger sig geeldende for 95
procent. Herefter falger faktorer som sundhedsplejerskens aktive deltagelse i arbejdet med
seksualundervisning pa skolen (90 procent), at der tilbydes relevant efteruddannelse (85
procent), at der eksisterer en kommunal laeseplan, (70 procent), og at skolen har en

sundhedspolitik (50 procent):
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(Sundhedsplejersker:2)
Hvilke faktorer vurderer du er seerlig vigtige i forbindelse med kvalitetsudvikling og —sikring af

seksualundervisning i skolen? (seet gerne flere krydser)

At der eksisterer en kommunal l=sepian o 14

T eeurceorer. 19
understetter seksualundervisningen

el e ok s | 19
seksualundervisning pé skolen

e L remangtmed 19
seksualundervisning pa skolen

At der tilbydes relevant efteruddannelse e % 17
At skolen har en sundhedspolitik e % 10
ottt aatgel 18
seksualundervisning pa skolen

Ved ikke 0% 0
Andet 1% 2

0% 25% 50% 75% 100%

10 procent af ngglesundhedsplejerskerne skriver i feltet ’Andet”, at ogsé ledelsens prioritering
af sundhedsplejen fremhaeves som en vigtig faktor i forbindelse med kvalitetsudvikling og -

sikring af seksualundervisning i skolen:
”At det prioriteres af ledelsen bade skole og sundhedspleje”.

En sundhedsplejerske papeger vigtigheden af, at alle niveauer prioriterer

seksualundervisningen, og at der planleegges regelmaessigt:
“At det prioriteres pa alle niveauer og planleegges regelmaessigt”.

Det fremgar imidlertid ikke, hvilke niveauer hun specifikt teenker pa, eller hvad regelmaessig

planleegning betyder.

Sammenholdes ngglepersonernes vurdering af centrale faktorer i relation til kvalitetsudvikling
og -sikring af seksualundervisning i skolen, ses, at de vaesentligste faktorer er henholdsvis en
eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner, der kan understgtte seksualundervisningen samt
skoleledelsens og skolepersonalets understgttelse/prioritering af arbejdet med
seksualundervisning. Sundhedsplejerskens aktive deltagelse i arbejdet med

seksualundervisning pa skolen er ligeledes en vaesentlig faktor.
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Flere ngglesundhedsplejersker end nggleleerere vurderer, at relevant efteruddannelse og
eksistensen af en kommunal leeseplan er vaesentlige kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringsfaktorer, idet henholdsvis 73,5 procent og 66 procent af ngglepersonerne
samlet vurderer dette.

Feerrest ngglepersonerne (39 procent) vurderer eksistensen af en institutionel sundhedspolitik

som en veesentlig faktor for kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i skolen.

Flest skoleledere finder, at en eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner med opgaven at
understgtte seksualundervisningen er en seerlig vigtig faktor i relation til kvalitetsudvikling og -
sikring af seksualundervisning i skolen, idet dette gor sig geeldende for 80 procent. Herefter
falger, at sundhedsplejersken deltager aktivt i arbejdet med seksualundervisning pa skolen (76
procent), ledelsens understgttelse af arbejdet med seksualundervisning pa skolen (56
procent), at laerere/paedagoger bakker op om arbejdet med seksualundervisning pa skolen (52
procent), at der eksisterer en kommunal laeseplan (32 procent), at der tilbydes relevant

efteruddannelse (28 procent), og at skolen har en sundhedspolitik (16 procent):

(Skoleledere:2)
Hvilke faktorer, vurderer du, er seerlig vigtige i forbindelse med kvalitetsudvikling og -sikring af

seksualundervisning i skolen? (seet gerne flere krydser)

At der eksisterer en kommunal laeseplan _ 8

e e et | 20
understetter seksualundervisningen

e R e | 14
seksualundervisning pa skolen

et e e et med 13
seksualundervisning pa skolen

At der tilbydes relevant efteruddannelse 1 7
At skolen har en sundhedspolitik m 4
Ty s Larcerie e 19
seksualundervisning p3 skolen

Ved ikke 0% 0
Andet (skriv) m 2

0% 25% 50% 75% 100%
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8 procent af skolelederne angiver "Andet”, hvor 'Uge Sex’ fremhaeves som en vigtig faktor i

relation til kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i skolen.

Sammenholdes skoledelsens vurdering af centrale kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringsfaktorer med ngglepersonernes vurdering ses, at en eller flere ngglepersoner,
der kan understgtte seksualundervisningen, er den faktor, som flest respondenter vurderer
som central. Endvidere ses, at flere skoleledere end ngglepersoner finder, at
sundhedsplejerskens aktive deltagelse i seksualundervisningen er en vigtig faktor.
Nggleleererne vurderer, at bade skoleledelsens og -personalets opbakning/prioritering er en
seerlig vigtig kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsfaktor, hvilket understgttes af
skoleledelsen, dog i mindre omfang, idet kun lidt mere end halvdelen af skolelederne vurderer
disse faktorer som centrale.

Ogsa vaesentligt feerre skoleledere end ngglepersoner finder, at en kommunal leeseplan samt
relevant efteruddannelse er en central kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsfaktor, idet dette
goer sig geeldende for kun ca. 30 procent af skolelederne.

Samlet finder feerrest respondenter, at en institutionel sundhedspolitik er en vaesentlig

kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsfaktor.

6.6. SKOLERNES FREMADRETTEDE KVALITETSUDVIKLING OG -SIKRING

76 procent af skolelederne har en forventning om, at ngglelaereren/-leererne i meget hgj grad
eller i hgj grad vil blive anvendt pa skolen fremadrettet. 20 procent forventer dette i nogen

grad, og 4 procent ved det ikke:

(Skoleleder:2)

I hvor hgj grad forventer du, at nggleperson/personerne vil blive anvendt pa skolen i fremtiden?

1 meget hej grad | 8% 2

I hej grad | 68% 17

I nogen grad 20% 5

1 ringe grad 0% 0

Slet ikke 0% ]

Ved ikke 4% 1
0% 25% 50% 75% 100%

Side 110/128



Der ses en markant forventningsforskel mellem skoleledernes forventning om nggleleererens
fremadrettede anvendelse pa skolen og nggleleerernes egen forventning om samme: Saledes
forventer kun 31 procent af ngglelaererne i meget hgj grad eller i hgj grad at blive anvendt
fremadrettet (mod skoleledernes 76 procent). 48 procent forventer at blive anvendt i nogen

grad, og 17 procent forventer at blive anvendt i ringe grad:

(Nggleleerere:2)

I hvor hgj grad forventer du, at du som nggleperson vil blive anvendt pa skolen i fremtiden?

1 meget hej grad 10% 3

I hej grad | 21% 6

I nogen grad ; 48% 14

1 ringe grad | 17% 5

Slet ikke 0% ]

Ved ikke M 5% 1
0% 25% 50% 75% 100%

Arsagen til forventningsforskellen mellem skolelederne og ngglelsererne er et dbent empirisk
spgrgsmal. Muligvis tager ngglelaererne svar afseet i projekterfaringer, hvor manglende tid og
manglende prioritering fra ledelse og kollegaer synes at have vaeret heemmende faktorer for

rollen som nggleleerer, hvilket skoleledelsen ikke i samme omfang har fundet haammende?®?.

Ngglesundhedsplejerskernes forventning til, at de fremadrettet bliver anvendt pa skolen, er
noget starre end nggleleerernes. Saledes ses, at halvdelen af ngglesundhedsplejerskerne i
meget hgj grad eller i hgj grad forventer at blive anvendt, og halvdelen forventer i nogen grad

at blive anvendt:

22 ge afsnit 5.4. Delkonklusion.
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(Sundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad forventer du, at du som sundhedsplejerske og nggleperson vil blive anvendt pa skolen i

fremtiden?

I meget hej grad m 1
1 hej grad 9
I nogen grad R RRL T 10
1 ringe grad 0% 0
Slet ikke 0% ]
Ved ikke 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%

Arsagen til forventningsforskellen mellem nggleleerer og ngglesundhedsplejerske er et abent
empirisk spgrgsmal. Muligvis skyldes forskellen, at ngglesundhedsplejerskerne ikke har oplevet

den tidsmaessige faktor i relation til egen rolle/funktion som en heemmende faktor®3.

64 procent af skolederne forventer, at det tveerfaglige samarbejde fortseetter efter
projektperiodens ophgr. 24 procent forventer dette i nogen grad, og 4 procent forventer det i

ringe grad. 8 procent ved det ikke:

(Skoleleder:2)

I hvor hgj grad forventer du, at det tveerfaglige samarbejde fortseetter efter projektperiodens ophgr?

I meget hej grad m 2

I hoj grad T 14

I nogen grad L 6

1 ringe grad m 1:

Slet ikke 0% ]

Ved ikke | 8% 2
0% 25% 50.% 75% 100%

2% Se afsnit 5.1. Fremmende og haemmende faktorer for ngglepersonens rolle/funktion.
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Nggleleerernes forventning til, at samarbejdet med sundhedsplejersken fortssetter efter
projektperiodens ophgr, svarer i store traek til skoleledernes forventning. Saledes ses, at 59
procent af nggleleererne i meget hgj grad eller i hgj grad forventer, at samarbejdet fortsesetter.
28 procent forventer dette i nogen grad, og 7 procent forventer i ringe grad, at samarbejdet

med sundhedsplejersken fortsaetter. 7 procent ved det ikke:

(Nggleleerere:2)

I hvor hgj grad forventer du, at samarbejdet med sundhedsplejersken fortsaetter efter projektperiodens

ophgr?

I meget hej grad 28% 8
I hej grad | 31% g
I nogen grad 23% 8
1 ringe grad | 7% 2
Slet ikke 0% ]
Ved ikke | 7% 2

0% 25% 50% 75% 100%

Sammenlignes nggleleererens forventning om egen fremadrettede anvendelse pa skolen med
forventningen om, at samarbejdet med sundhedsplejersken fortseetter efter projektperiodens
ophgr, ses, at forventningen om fortseettelse af det tveerfaglige samarbejde er noget hgjere
end forventningen om egen anvendelse. Arsagen hertil er et 8bent empirisk spgrgsmal. En
forklaring er muligvis, at ngglepersonens anvendelse er organisatorisk baret, hvor det
tveerfaglige samarbejde ogsé er relationsbaret.

Ngglesundhedsplejerskernes forventning om, at samarbejdet med nggleleereren/-leererene
fortseetter efter projektperiodens ophgr, svarer i store traek til nggleleerernes forventninger.
Saledes ses, at 55 procent af ngglesundhedsplejerskerne forventer, at samarbejdet fortseetter.
30 procent forventer dette i nogen grad, og 5 procent forventer i ringe grad, at samarbejdet

fortseetter. 10 procent ved det ikke:
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(Ngglesundhedsplejersker:2)
I hvor hgj grad forventer du, at samarbejdet med skolens nggleperson fortsaetter efter projektperiodens

ophgr?

1 meget hej grad % 5

I hej grad E————————_ D 0 6

I nogen grad e 6

1 ringe grad “ 1:

Slet ikke 0% 0

Ved ikke | 10% 2
0% 25% 50% 75% 100%.

Fremadrettet pateenker flest skoleledere at prioritere seksualundervisningen i dialog med
lzererne om arsplaner, idet dette gor sig geeldende for 64 procent. Herefter felger prioritering
af rammerne for det tveerfaglige arbejde (52 procent), afseette timer til nggleleererens arbejde
med seksualundervisning pa skolen (48 procent) og afseette timer til ngglelaererens
kompetenceudvikling (24 procent). 16 procent af skolederne patsenker at saette sig ind i
Undervisningsministeriets laeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab, og 8 procent ved ikke, hvad de fremtidigt vil gare for at bidrage til

kvalitetsudvikling af feltet:

(Skoledere:2)
Hvad pataenker du i fremtiden at ggre for at bidrage til kvalitetsudvikling af skolens seksualundervisning?

(seet gerne flere krydser)

Afszette timer til neglepersoners arbejde med — 12

seksualundervisning | skolen

Afszette timer til neglepersoners — 6

kompetenceudvikling

T Heeesumkindervening  dalog med bererme. 16

om &rsplaner

Szette mig ind UVM s laeringsmal for Sundheds- og m 4

seksualundervisning og familiekundskab

Prioritere at skabe rammer for det tvaerfaglige _ 13

samarbejde

Ved ikke | 8% 2

Andet (skriv) . 8% 2
0% 25% 50% 75% 100%
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8 procent af skolelederne angiver "Andet”, hvor en leder skriver:

”Udarbejde en lokal funktionsbeskrivelse for ngglepersonerne”.
Nggleleererne har kun haft mulighed for kvalitativt at redeggre for, hvorledes skolen
fremadrettet planlaegger at kvalitetsudvikle og kvalitetssikre seksualundervisningen.

Kategoriseres besvarelserne, er det muligt at identificere fglgende tiltag:

Ledelsesopbakning

"Lgbende mgde med ledelse og nggleperson”.

"Et gget samarbejde med ledelsen”.

Seksualundervisningen indarbejdes i leererens arsplaner:

"Vi udarbejder arshjul for indsatsen, samt ledelsen beder alle tydeligt at skrive i

hvilke fag og forlgb seksualundervisning foregar”.
"Seetter det i arsplanen”.

”Seksualundervisning fast punkt pa arsplaner”.

Tveerfagligt samarbejde:

"Fortsat samarbejde med sundhedsplejersken”.
"Fast inddragelse af sundhedsplejerske”.
"Fortseette det gode samarbejde med sundhedsplejen”.

"Sundhedsplejerske og jeg planleegger projekter, videndeler og informerer lgbende

kolleger”.

Seksualundervisning som punkt pd mgdedagsorden

“Fast punkt pa personalemgdet”.
”Seksualundervisning som punkt pa teammgde”.

”Det vil blive diskuteret pa et mgde, hvordan vi arbejder med emnet, sa alle far

undervist pa de respektive argange”.
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"Vi har afsat tid pa vores forberedelsesdage, hvor ngglepersonerne gennemgar,

hvorfor det er vigtigt at arbejde med seksualundervisningen”.

"Der laves en faelles opstart pa vores fgrste udviklingsmgde i det nye skoleér, hvor

samtlige leerere og peedagoger praesenteres for den kommunale laeseplan”.

Skolens deltagelse i Uge Sex:

”Uge sex er obligatorisk at arbejde med pa alle argange”.

”Skolens to ngglepersoner skal mgdes med sundhedsplejersken for at koordinere

arets neeste uge sex-kampagne”.
”Alle afholder emneuge i uge sex”.

”Vi leegger op til at alle deltager i uge sex. Det er lykkedes, at alle er meldt til. Der
er lavet et arbejdsrum, hvor der er let adgang til undervisningsmaterialer fra uge
sex. Vi skal nu sgrge for, at folk husker uge sex, og at de bruger uge sex's

materialer, da de i sig selv vil kvalificere undervisningen”.

"Alle tilmeldes uge 6, og alle far vist den app., vi har udviklet pa& kurset”.

Ansvarsstrukturering

”Vi har aftalt med ledelsen, at det primaert er psedagogerne i indskolingen, der i

UUV-timerne skal varetage seksualundervisningen”.

”"Endvidere skal der fra uge 32 udpeges en ansvarlig for hvert team, der skal sikre

at seksualundervisningen gennemfgres pa mellemtrinnet”.

"At jeg, som nggleperson, stiller mine kompetencer til rddighed og derved sikrer, at

undervisningen gennemfgres pa alle klassetrin”.

”Pa sigt at fa lavet en plan for samarbejdet med sundhedsplejersken og en plan for

seksualundervisning pa skolen, der sikrer undervisning pa alle niveauer”.

Timer til nggleleererens funktion:

”Der er afsat timer til, at jeg kan vejlede dem i forhold til denne opgave, til
leeseplanen m.v.” "Der er ligeledes afsat timer til, at jeg kan fglge op og vejlede

disse koordinatorer”.

Side 116/128



Kendskab til og brug af seksualundervisningsapp:

"Vi vil udbrede kendskabet til den app, som er lavet, hvor der ligger
undervisningsforlgb, som kan bruges, og vi vil sgrge for, at app'en videreudvikles,

sa der vil komme flere undervisningsforlgb ind i vores app”.

”"Bruge App’en”.

Videnindsamling- og formidling:

”Lgbene opdatering af viden og ny viden indenfor emnet”.

Jeg vil henvise mine kolleger til materialet fra Sex og Samfund, og jeg vil selv
benytte det pa den argang, hvor jeg har min daglige gang”.

”At undervise kolleger i det brede sundhedssyn”.

"Formidle ny viden via leerermgder og teammgader”.

Ogsa ngglesundhedsplejerskerne har haft mulighed for kvalitativt at redeggre for, hvorledes
sundhedsplejen fremadrettet planleegger at bidrage til at kvalitetsudvikle og -sikre
seksualundervisning i skolen. Imidlertid forholder mange ngglesundhedsplejersker til skolens
bidrag og ikke eget bidrag, hvor ngglesundhedsplejerskernes udsagn understgtter ovenstaende
kategorier. Kategoriseres besvarelserne med afseet i sundhedsplejens bidrag er det muligt at

identificere fglgende tiltag:

Intern sparring

”Sparre med sundhedsplejerskekollega/teams”.

”Hjeelpe de sundhedsplejersker i gang, som er pa skoler, der ikke har vaeret med i

projektet”.

Videnformidling og sparring pé skolen

"Stotte laerere/paedagoger i brug af handleplan og materiale, sa der fremadrettet er

en rgd trad i undervisningen pa alle klassetrin”.

Vi tilbyder vores viden og vil gerne deltage pa skolerne i deres forlgb omkring

seksualundervisning”.

”Deltagelse i korte uge sex-kurser”.
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”At veere sparringspartner og ressourceperson i samarbejde med leerer for skolens

leerere og paedagoger”.

Brug af kommunal handleplan

”"Bruge handleplanen”.

"Der er lavet en feelles kommunal leeseplan, og det er min forventning, at det vil

sikre, at der bade er feelles forstdelse og ensartethed i tilbuddet i hele kommunen”.

”Udvikling af kommunale leeseplaner for de mindste argange for

seksualundervisningen”.

Tveerfagligt samarbejde

"Mgdes i de tveerfaglige samarbejdsgrupper”.

“"Holde mgder med ngglepersonerne pa skolerne, hvor der planleegges, udfgres og

evalueres”.

"Forseette det gode samarbejde med leererne”.

”At veere aktiv som nggleperson i samarbejde med lserernggleperson”.
"Gennem samtaler/aftaler med de aktuelle leerere”.

”Forsat udvikling af samarbejdet mellem leerer/psedagoger og sundhedsplejerske”.

Tveerfaglig koordinering

”Har lavet arshjul som skal koordineres med leerens arshjul”.

”Ved at deltage i planleegningen af seksualundervisningen pa skolerne”.

Synligggrelse og tydeligggrelse af sundhedsplejens tilbud og ydelser:

"Vi tydeligger skriftligt hvert ar til alle ansatte/ledere, hvad der er sundhedsplejens
tilbud/aktivitet med skoleelever; herunder mulighed for sundhedspaedagogisk tilbud

pa 5. og 8. klassetrin”.

"Vi mgdes arligt pa den enkelte skole med ngglepersonen og drgfter skolens
prioritering og tilretteleeggelse af seksualundervisning - herunder hvilken rolle

sundhedsplejen kan/skal have lokalt”.
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"At der kommer mere fokus pa, at vi findes, og at vejledningen findes”.

Kommunalt tiltag

”Alle skoler skal med (og ikke kun de 15 skoler der var med i projektet), og der

bliver en feelles temadag, hvor alle sundhedsplejersker er med”.

Specialisering

”Alle sundhedsplejersker har hidtil haft ansvar for sundheds- og
seksualundervisning pa deres egne skoler. Tre sundhedsplejersker skal fremover

fortsat specialisere sig og sta for undervisningen (facilitering) pa alle skoler”.

6.7. DELKONKLUSION

Den veesentligste faktor i relation til relation kvalitetsudvikling og -sikring af
seksualundervisning i skolen er at have en eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner, der
kan understgtte seksualundervisningen, idet flest respondenter vurderer dette. Endvidere er
skoleledelsens og skolepersonalets understgttelse/prioritering af arbejdet med
seksualundervisning samt sundhedsplejerskens aktive deltagelse i arbejdet med
seksualundervisning pa skolen veesentligt i en kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringssammenheaeng.

Teet pa 3/4 af naglepersonerne peger pa relevant efteruddannelse som en fremmende faktor
for kvalitetsudvikling og -sikring, og 1/3 af ngglepersonerne peger pa vigtigheden af
eksistensen af en kommunal leeseplan.

Feerrest respondenter finder, at en institutionel sundhedspolitik er en vaesentlig

kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsfaktor.

Med henblik pa kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisning i skolen forventer ca. 3/4
af skolelederne fremadrettet at anvende ngglepersonen i meget hgj eller i hgj grad modsat
nggleleererne, hvor kun ca. 1/3 forventer det samme. Arsagen til forventningsforskellen
mellem skolelederne og ngglelaererne er et &bent empirisk spgrgsmal. Muligvis tager
nggleleererne svar afseet i projekterfaringer, hvor manglende tid og manglende prioritering fra
ledelse og kollegaer synes at have veeret heemmende faktorer for rollen som nggleleerer,

hvilket skoleledelsen ikke i samme omfang har fundet haeemmende.
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Naglesundhedsplejerskernes forventning til egen fremadrettede anvendelse pa skolen er stgrre
end nggleleerernes, idet halvdelen af ngglesundhedsplejerskerne i meget hgj grad eller i hgj
grad forventer at blive anvendt. Arsagen til forventningsforskellen mellem nggleleerer og
ngglesundhedsplejerske er et abent empirisk spgrgsmal. Muligvis skyldes forskellen, at
ngglesundhedsplejerskerne ikke har oplevet den tidsmaessige faktor i relation til egen

rolle/funktion som en haeemmende faktor.

Skoleledelsens og ngglepersonernes forventning til, at det tveerfaglige samarbejde fortssetter
efter projektperiodens ophgr, er i store treek identiske, idet ca. 3/5 i meget hgj grad eller i hgj
grad forventer dette.

Sammenlignes nggleleererens forventning om egen fremadrettede anvendelse pa skolen med
forventningen om, at samarbejdet med sundhedsplejersken fortsaetter efter projektperiodens
ophgr, ses, at forventningen om fortsaettelse af det tveerfaglige samarbejde er noget hgjere
end forventningen om egen anvendelse. Arsagen hertil er et 8bent empirisk spgrgsmal. En
forklaring er muligvis, at ngglepersonens anvendelse er organisatorisk baret, hvor det

tveerfaglige samarbejde ogsa er relationsbaret.

Flest skoleledere pateenker i kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsgjemed fremadrettet at
prioritere seksualundervisningen via dialog med lsererne om arsplaner, idet dette gar sig
geeldende for ca. 3/5 af lederne. Ca. halvdelen af skolelederne patsenker at prioritere
rammerne for det tveerfaglige arbejde samt afsaette timer til nggleleererens arbejde med
seksualundervisning pa skolen. Ca. 1/4 af skolelederne pateenker at afseette timer
nggleleererens kompetenceudvikling, og en skoleleder pataenker at udarbejde en lokal

funktionsbeskrivelse for nggleperson/-personerne.

Foruden ovenstaende pateenkte kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringstiltag oplyser
nggleleererne, at falgende fremadrettet pateenkes at finde sted pa skolen?®*:
+ Et gget samarbejde mellem skoleledelse og nggleperson/-personer.
+ Arbejdet med seksualundervisning drgftes i forskellige mgdefora pa skolen; bade
lgsbende og som fast punkt pa dagsordenen.
« Arbejdet med seksualundervisning indarbejdes i lezererens arsplaner.
+ Fortseettelse af det tveerfaglige samarbejde.

+ Hele skolen deltager i Uge Sex.

24 Det er vaesentligt at vaere opmaerksom pa, at de preesenterede tiltag er skabt pd baggrund af en kategorisering af
samtlige nggleleereres svar, og tiltagene fordeler sig séledes enkeltvis pa forskellige skoler.
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- Der finder en ansvars- og rollestrukturering sted, hvor det fremgar, hvilke
leerere/paedagoger, der er ansvarlig for seksualundervisningen.
* Ngglepersonen/-personerne videnindsamler og formidler til kollegaer.

+ Udvidelse af kendskab til og brug af seksualundervisningsapp.

Ifglge ngglesundhedsplejerskerne patenkes fglgende kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringstiltag i sundhedsplejen:

* Intern sparring.

« Videnformidling og sparring pa skolen.

* Brug af den kommunale handleplan.

+ Fortseettelse af det tveerfaglige samarbejde.

+ Tveerfaglig koordinering og planleegning af seksualundervisningen.

+ Synligggrelse og tydeligggrelse af sundhedsplejens tilbud og ydelser.

« Specialisering af udvalgte sundhedsplejersker, der skal sta for undervisningen pa alle

skoler.

Ud over ovenstaende oplyser en ngglesundhedsplejerske, at projektet fremadrettet kommer til
at involvere alle kommunens skoler, forstaet saledes, at der pa alle skoler udpeges en eller
flere naglepersoner, som skal indga i et tveerfagligt samarbejde med sundhedsplejersken om

seksualundervisning pa skolen.

7. KONKLUSION

Inden den endelige konklusion preesenteres, skal det atter fremhaeves, at der tages forbehold
for konklusionernes udsigelseskraft, grundet den lave svarprocent i det afsluttende
spgrgeskema og det forhold, at der undervejs i projektet har fundet en udskiftning af

ngglepersoner og skoleledere sted.

Ngglepersonens karakteristika

Evalueringen viser, at 90 procent af ngglepersonerne i skolen har veeret leerere, og 10 procent
har veeret paedagoger (samlet refereret til som 'nggleleerere), hvor nggleleererens primaere

undervisningsfag pa skolen er dansk.
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Ca. ¥ af nggleleererne har selv veeret interesseret i at varetage funktionen, hvor 44 procent af
skolerne har udpeget 1 nggleleerer, 41 procent skolerne har udpeget 2 nggleleerere, 10 procent
af skolerne har udpeget 3 nggleleerere, og 5 procent af skolerne har udpeget 4 nggleleerere.

Ca. %4 af skolerne har afsat timer til nggleleerernes funktion, og det gennemsnitlige antal timer

pr. skoledr er 28 pr. nggleperson.

Teet pa alle ngglesundhedsplejersker varetager i forvejen opgaver pa skolen, hvor ca.
halvdelen af sundhedsplejerskerne har selv veeret interesseret i at varetage opgaven som

ngglesundhedsplejerske.

Kompetenceudvikling af ngglepersoner
90 procent af ngglelaererne og 95 procent af ngglesundhedsplejerskerne har deltaget i

kompetenceudviklingsforlgbet varetaget af Sex & Samfund, og der ses en sammenhang
mellem skoleledelsens prioritering af uddannelsen og antal kursusdage, den enkelte nggleleerer

har deltaget i, idet deltagelsen stiger i takt med ledelsens prioritering.

Samtlige ngglepersoner finder, at kompetenceudviklingsforlgbet har veeret seerdeles relevant,
meget relevant eller relevant for deres funktion som nggleperson, teet pa alle ngglepersoner
finder, at kvaliteten af kompetenceudviklingsforlgbet har veeret seerdeles god, meget god eller
god set i forhold til deres funktion som nggleperson, og teet pa alle nagglepersoner finder, at
kompetenceudviklingsforlgbet i meget hgj grad, i hgj grad eller i nogen grad har gget deres
kompetencer til at veere ngglepersoner.

Ngglesundhedsplejerskerne vurderer bade relevansen, kvaliteten og eget udbytte i form af
ggede kompetencer hgjere end ngglelaererene, og arsagen hertil er et abent empirisk

spgrgsmal.

Der ses ingen sammenhaeng mellem nggleleerernes vurdering af kompetenceudbyttet og antal
kursusdage, de har deltaget, hvorimod der ses en sammenhang mellem
ngglesundhedsplejerskernes vurdering af kursusudbyttet og antal dage, de har deltaget i
kursusforlgbet, idet vurderingsgraden af kompetenceudbyttet stiger i takt med antal

deltagelsesdage. Arsagen hertil er et &bent empirisk spgrgsmal.
”Det trygge rum i seksualundervisningen” er det element/veerktgj, som flest nggleleerere finder

anvendeligt, efterfulgt af ”"Det brede, positive sundhedsbegreb” og "Principper for god

seksualundervisning”.
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"Metoder og gvelser til seksualundervisning” er det element/veerktgj, som flest
ngglesundhedsplejersker finder anvendeligt, efterfulgt af "Materialer til seksualundervisning”
og "Samarbejde mellem skole og sundhedspleje”.

Saledes ses en forskel de to faggrupper imellem i forhold til, hvilke elementer/veerktgjer fra
kompetenceudviklingsforlgbet, der har vaeret mest brugbart. Arsagen hertil er et &bent

empirisk spgrgsmal, men kan skyldes de to faggruppers forskellige faglige forudssetninger.

Tveerfagligt samarbejde

Der er i Igbet af projektperioden sket en vaesentlig ggning af samarbejdet mellem
leerer/paedagog og sundhedsplejerske, hvor samarbejdet primaert vedrgrer planleegning og
gennemfgrsel af seksualundervisning i skolen samt deling af viden. Ligeledes er der sket en

kvalificering af samarbejdet.
Der ses en tydelig sammenhaeng mellem ledelsens prioritering af det tveerfaglige samarbejde
og graden af samarbejde mellem ngglelaerer og ngglesundhedsplejerske, idet

samarbejdsgraden stiger i takt med ledelsens prioritering.

Ngaglepersonernes anvendelse pa skolen

Flest nggleleerere har varetaget seksualundervisningsopgaver pa mellemtrinnet, hvor
nggleleererne iseer er blevet anvendt i forbindelse med planleegning og gennemfgrsel af
seksualundervisning pa skolen. Ngglesundhedsplejerskerne er iseer blevet anvendt i forbindelse

med gennemfgrsel af seksualundervisning.

Ud over planleegning og gennemfarsel og seksualundervisning er ngglepersonerne iseer blevet
anvendt til at skabe gget fokus pa vigtigheden af seksualundervisning samt til at formidle ny
viden og radgive skolens personale i forbindelse med seksualundervisning. Flere

ngglesundhedsplejersker har tillige deltaget i "Uge Sex”.
Ca. 1/5 af ngglepersonerne er ikke blevet anvendt; bl.a. fordi nggleleereren fik nyt job, fordi
ngglesundhedsplejersken havde forladt sin rolle som nggleperson, og fordi

ngglesundhedsplejersken forst fik tildelt sin rolle i projektets afsluttende fase.

Undervisningsministeriets leeringsmal

Evalueringen viser, at der har fundet en stigning sted i relation til ngglepersonernes
anvendelse af Undervisningsministeriets leeringsmal for sundheds- og seksualundervisning og

familiekundskab, hvor leeringsmalene bade anvendes i det tveerfaglige samarbejde og i relation
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til seksualundervisningen pa skolen, hvor den mest markante stigning har fundet sted i

indskolingen og pa mellemtrinnet.

Kommunal leeseplan

Det er uklart, om der i Odder og Odsherred Kommune er udviklet en kommunal laeseplan i
Igbet af projektperioden. Data peger pa, at der i Silkeborg Kommune er udviklet en kommunal
leeseplan, samt at kendskabet til den leereplan, der fandtes i Kgbenhavns Kommune ved
projektstart, er gget i Igbet af projektperioden.

Evalueringen peger pa, at den kommunale lzeseplan i hgjere grad anvendes i Silkeborg
Kommune end i Kgbenhavns Kommune. Hvorvidt den kommunale laeseplan anvendes i
tilfredsstillende grad, er et abent empirisk spgrgsmal, idet der ikke er opstillet succeskriterier

herfor.

Graden af seksualundervisning pa skolen
Der er i Igbet af projektperioden sket en fremgang i omfanget af elevernes

seksualundervisning, hvor den stgrste fremgang har fundet sted i Odder Kommune.

Involverede fag

Dansk, naturfag og idreet er de fag, der er mest involveret i seksualundervisningen pa skolen,
men der har i Igbet af projektperioden fundet en udvikling sted, hvor matematik, sprogfag og
hjemkundskab i hgjere grad er involveret i seksualundervisningen ved projektets slutning end

ved dets start.

Kvalificering af seksualundervisning og pavirkende faktorer i forhold til samme
Ifgalge ngglepersonerne er der sket en kvalificering af seksualundervisningen i Igbet af

projektperioden, hvor seaerligt kvaliteten af seksualundervisningen i indskolingen er blevet
bedre.

Evalueringen giver ikke mulighed for gennem fgrsteordensiagttagelse at vurdere hvilken
betydning, de tre overordnede elementer i Holstebromodellen har haft for kvaliteten af
seksualundervisning i skolen. Imidlertid mener teet pa alle ngglepersoner, at
kompetenceudviklingsforlgbet og samarbejdet mellem leerer/psedagog og sundhedsplejerske

har bidraget til at kvalificere seksualundervisningen i skolen.

Ca. 4/5 af ngglepersonerne og samtlige skoleledere i henholdsvis Silkeborg og Kgbenhavns

Kommune mener, at den kommunale leeseplan grad har bidraget til at kvalificere
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seksualundervisningen pa skolen. Imidlertid er det vanskeligt at udsige pa denne baggrund,
om der er en sammenhaeng mellem udvikling og implementering af en kommunal leeseplan og
kvalificering af seksualundervisning i skolen, hvilket skal ses i lyset af, at kvaliteten af
seksualundervisning vurderes lige s& godt og i nogle tilfeelde bedre i de to kommuner, der
ifolge evalueringen ikke har udviklet og implementeret en kommunal leeseplan. Om og i hvilket
omfang udvikling og implementering af en kommunal lseseplan har bidraget til
kvalitetsudvikling og -sikring af seksualundervisningen i skolen er derfor et abent empirisk

spagrgsmal.

Fremmende og heemmende faktorer i relation til ngglepersonens rolle/funktion
Evalueringens viser, at kompetenceudviklingsforlgbet, varetaget af Sex & Samfund, er den

faktor, som har veeret mest fremmende for ngglepersonernes rolle/funktion, ligesom
forekomsten af et godt samarbejde mellem ngglelaerer og ngglesundhedsplejerske, at
projektet var et feelles kommunalt projekt samt en feelles forstaelse blandt skolens personale
for seksualundervisning er seerligt fremmende faktorer for ngglepersonernes rolle/funktion.
For nggleleerernes vedkommende ses endvidere, at sparring med nggleleerere fra andre skoler
er en vigtig faktor for rollen/funktionen.

Seerligt heemmende faktorer for ngglepersonens rolle/funktion er manglende prioritering af
seksualundervisningen blandt skolens personale, manglende/uklar opgavebeskrivelse for
arbejdet med seksualundervisning og manglende dialog med og opbakning fra skoleledelsen.
Mange ngglepersoner fremhaever endvidere nggleleerernes manglende tid som en vaesentligt

haemmende faktor for ngglepersonens rolle/funktion.

Fremmende og heemmende faktorer i relation til det tveerfaglige samarbejde
I relation til samarbejdet mellem leerer/psedagog og sundhedsplejerske viser evalueringen, at

de mest fremmende faktorer er ledelsens prioritering af seksualundervisningen, lgbende dialog
mellem leerere/paedagoger og sundhedsplejerske, laerere/paedagogers holdning til
vaesentligheden af samarbejde mellem leerere/psedagoger og sundhedsplejerske,
laerere/peedagoger og sundhedsplejeskes feelles forstaelse for arbejdet med
seksualundervisning og en klar opgavebeskrivelse for samarbejdet mellem leerere/paedagoger
og sundhedsplejerske.

Det mest heemmende for det tveerfaglige samarbejde er planleegningsmaessige faktorer knyttet
til arbejdstid samt skoleledelsens manglende prioritering af seksualundervisningen og herunder
det tveerfaglige samarbejde. For nggleleerernes vedkommende ses ogsa, at en stor

arbejdsbyrde haeemmer det tveerfaglige samarbejde.
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Fremmende og heemmende faktorer i relation til planlesegning, gennemfgrsel oqg
evaluering af seksualundervisning

Hvad selve seksualundervisningen pa skolen angar, er kollegaers positive prioritering af
seksualundervisning samt samarbejde med kollegaer om seksualundervisningen de faktorer,
som flest nggleleerere finder seerligt fremmende, hvor flest ngglesundhedsplejersker finder, at
samarbejde mellem leerere/pasedagoger og sundhedsplejerske er den mest fremmende faktor.
Ledelsens prioritering af og holdning til veesentligheden af seksualundervisning samt en klar
opgavebeskrivelse vurderes af ngglepersonerne ogsa som veaesentlige fremmende faktorer.
Flere ngglesundhedsplejersker end leerere mener, at gode kompetencer til at varetage
seksualundervisningen er et vaesentligt element. Arsagen til dette er et &bent empirisk
spagrgsmal, idet underviserens kompetencer som udgangspunkt ma anses som en central
kvalitetsfaktor i relation til seksualundervisning i skolen. En forklaring pa den
vurderingsmaessige forskel skal muligvis findes i det forhold, at nggleleerernes afseet for
vurdering af fremmende faktorer i hgj grad vedrgrer organisatorisk vilje og opbakning, hvor

ngglesundhedsplejerskerne ikke i samme omfang er orienteret mod skolen som organisation.

Faktorer knyttet til prioritering og holdning er det, som flest ngglepersoner finder heemmende
for seksualundervisning pa skolen. Det drejer sig om bade skoleledelsens og skolepersonalets
manglende prioritering af seksualundervisningen, om skoleledelsens og skolepersonalets
holdning til seksualundervisningen som veerende uvaesentlig samt om manglende dialog med
og opbakning fra skoleledelsen. Mange ngglepersoner fremhaever endvidere nggleleerernes
manglende tid som en vaesentligt heemmende faktor for seksualundervisning pa skolen.

Bade ngglepersoner og skoleledelse peger pa en manglende/uklar opgavebeskrivelse for
arbejdet med seksualundervisning som en vaesentlig heemmende faktor. Endvidere peger bade
ngglesundhedsplejersker og skoleledelse pa, at manglende kompetence generelt pa skolen er

en haeemmende faktor i relation til varetagelse seksualundervisningen.

Gennerelle kvalitetsudvikling og -sikringsfaktorer i relation til seksualundervisning

Evalueringen viser, at den vaesentligste faktor i relation til kvalitetsudvikling og -sikring af
seksualundervisning i skolen er at have en eller flere ressourcepersoner/ngglepersoner, der
kan understgtte seksualundervisningen. Endvidere er skoleledelsens og -personalets
understgttelse/prioritering af arbejdet med seksualundervisning samt sundhedsplejerskens
aktive deltagelse i arbejdet med seksualundervisning pa skolen veesentligt i en

kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringssammenhaeng.
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Teet pd 3/4 af naglepersonerne peger endvidere pa relevant efteruddannelse som en faktor,
der fremmer udvikling og sikring af kvaliteten, og 1/3 af ngglepersonerne peger eksistensen af

en kommunal leeseplan som veerende vaesentlig.

Projektskolernes kvalitetsudvikling og -sikring i et fremadrettet perspektiv

Ca. 3/4 af skolelederne forventer fremadrettet at anvende ngglepersonen i meget hgj eller i
hgj grad modsat nggleleererne, hvor kun ca. 1/3 forventer det samme. Arsagen til
forventningsforskellen mellem skolelederne og nggleleererne er et abent empirisk spgrgsmal.
Muligvis tager nggleleererne svar afseet i projekterfaringer, hvor manglende tid og manglende
prioritering fra ledelse og kollegaer synes at have veeret heemmende faktorer for rollen som
nggleleerer.

Ngglesundhedsplejerskernes forventning til egen fremadrettede anvendelse pa skolen er starre
end nggleleerernes, idet halvdelen af ngglesundhedsplejerskerne i meget hgj grad eller i hgj
grad forventer at blive anvendt. Arsagen til forventningsforskellen mellem nggleleerer og
ngglesundhedsplejerske er et abent empirisk spgrgsmal. Muligvis skyldes forskellen, at
ngglesundhedsplejerskerne ikke har oplevet den tidsmaessige faktor i relation til egen

rolle/funktion som en heemmende faktor.

Ca. 3/5 af respondenterne forventer i meget hgj grad eller i hgj grad, at det tveerfaglige
samarbejde fortseetter efter projektperiodens ophgr.

Sammenlignes nggleleererens forventning om egen fremadrettede anvendelse pa skolen med
forventningen om, at samarbejdet med sundhedsplejersken fortseetter efter projektperiodens
ophgr, ses, at forventningen om fortsaettelse af det tveerfaglige samarbejde er noget hgjere
end forventningen om egen anvendelse. Arsagen hertil er et &bent empirisk spgrgsmal. En
forklaring er muligvis, at ngglepersonens anvendelse er organisatorisk baret, hvor det

tveerfaglige samarbejde ogsa er relationsbaret.

Flest skoleledere pateenker i kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringsgjemed fremadrettet at
prioritere seksualundervisningen via dialog med laererne om arsplaner, idet dette ger sig
geeldende for ca. 3/5 af lederne. Ca. halvdelen af skolelederne patsenker at prioritere
rammerne for det tveerfaglige arbejde samt afsaette timer til nggleleererens arbejde med
seksualundervisning pa skolen. Ca. 1/4 af skolelederne pataenker at afssette timer
nggleleererens kompetenceudvikling, og en skoleleder pataenker at udarbejde en lokal

funktionsbeskrivelse for nggleperson/-personerne.
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Foruden ovenstdende pataenkte kvalitetsudviklings- og kvalitetssikringstiltag oplyser
nagleleererne, at falgende fremadrettet pataenkes at finde sted pa skolen:
+ Et gget samarbejde mellem skoleledelse og nggleperson/-personer.
« Arbejdet med seksualundervisning drgftes i forskellige mgdefora pa skolen; bade
Ilgsbende og som fast punkt pa dagsordenen.
« Arbejdet med seksualundervisning indarbejdes i lezererens arsplaner.
+ Fortseettelse af det tveerfaglige samarbejde.
+ Hele skolen deltager i Uge Sex.
« Der finder en ansvars- og rollestrukturering sted, hvor det fremgar, hvilke
leerere/paedagoger, der er ansvarlig for seksualundervisningen.
* Ngglepersonen/-personerne videnindsamler og formidler til kollegaer.

+ Udvidelse af kendskab til og brug af seksualundervisningsapp.

Ifglge ngglesundhedsplejerskerne pateenkes falgende kvalitetsudviklings- og
kvalitetssikringstiltag i sundhedsplejen:

* Intern sparring.

« Videnformidling og sparring pa skolen.

* Brug af den kommunale handleplan.

+ Fortseettelse af det tveerfaglige samarbejde.

+ Tveerfaglig koordinering og planleegning af seksualundervisningen.

+ Synligggrelse og tydeligggrelse af sundhedsplejens tilbud og ydelser.

« Specialisering af udvalgte sundhedsplejersker, der skal sta for undervisningen pa alle

skoler.

Ud over ovenstaende oplyser en ngglesundhedsplejerske, at projektet fremadrettet kommer til
at involvere alle kommunens skoler forstdet saledes, at der pa alle skoler udpeges en eller
flere ngglepersoner, som skal indga i et tveerfagligt samarbejde med sundhedsplejersken om

seksualundervisning pa skolen.
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