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Útdráttur 

Áhuginn fyrir kynverund og kynheilbrigði fólks með þroskahömlun hefur farið vaxandi og 

rannsóknum á því sviði hefur farið fjölgandi, enda er kynfræði orðin viðurkennd 

fræðigrein í háskólum víða um heim. Þróunin hefur þó ekki haldist í hendur við 

viðurkenningu á þörfinni á kynfræðslu fyrir einstaklinga með þroskahömlun. Vegna skorts 

á henni, þá er það oft tilviljunum háð hversu vel undirbúnir, þroskahamlaðir 

grunnskólanemendur eru sendir út í lífið. Markmiðið með þessari ritgerð er að svara 

spurningunni hvers vegna það er mikilvægt að grunnskólanemendur með þroskahömlun 

fái kynfræðslu við hæfi. Tilgangurinn er að sýna fram á að góð og vönduð kynfræðsla, 

sniðin fyrir þroskahamlaða einstaklinga, þarf í senn að vera víðtæk og í takt við þroska og 

getu einstaklingsins. Hún á að ýta undir sjálfsvitund og styrkja sjálfsmynd þeirra, þjálfa 

félagsfærni og kynferðislega hegðun og hafa að leiðarljósi hvernig hægt sé að draga úr 

hættunni á að þau verði fyrir hvers kyns ofbeldi. Það er ekki nægilegt að fræða um 

líkamann, æxlunarfæri og getnað. Það þarf einnig að kenna þeim að þekkja og tjá bæði 

jákvæðar og neikvæðar tilfinningar, taka ákvarðanir og þjálfa félagsfærni er styður 

viðeigandi hegðun, sem síðan leiðir af sér tækifæri til að eiga jákvæð samskipti við annað 

fólk og einstaklinga sem þau dragast að. Það eykur lífsgæði allra að geta lifað lífinu lifandi, 

þ.e. þekkja sjálfan sig, öðlast aukið öryggi, verða ábyrgðarfullur og kunna að tjá sig á bæði 

kynferðislega og félagslega viðurkenndan hátt. 

 

 

Lykilorð: Kynfræðsla, kynheilbrigði, kynverund, grunnskólanemendur með þroskahömlun.  
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1 Inngangur 

Á seinustu árum hefur almenn umræða um aukin réttindi fatlaðs fólks færst í vöxt. Hún 

hefur snúist um að mæta því sem litið hefur verið á sem grunnþarfir manneskjunnar; góða 

næringu, búsetu við hæfi, möguleika á að stunda nám og áhugamál, rétt til vinnu og rétt 

til að nýta þroskamöguleika einstaklingsins. Til skamms tíma var rétturinn til að stunda 

kynlíf ekki í umræðunni. Ef fatlaðir einstaklingar vildu stunda kynlíf, var gjarnan litið á það 

sem vandamál og í sumum tilfellum sem viðbótar fötlun (McCarthy og Fegan, 1993), enda 

hafa rannsóknir sem fjalla um kynverund (e. sexuality) fólks með þroskahömlun að miklu 

leyti fjallað um hana sem vandamál og hvernig megi stjórna henni eða koma í veg fyrir 

hana (Kristín Björnsdóttir, 2011). 

Þó umræðan um kynheilbrigði og kynverund fólks með þroskahömlun hafi lengi setið 

á hakanum bendir ýmislegt til að farið sé að sinna þeim málum betur en áður (Jóna 

Ingibjörg Jónsdóttir, 2009) og rannsóknum sem fjalla um þessa þætti fer fjölgandi. Þó á 

eftir að rannsaka ýmislegt á þessu sviði (Swango-Wilson, 2011) og ekki þykir alltaf auðvelt 

að nálgast niðurstöður þeirra rannsókna sem hafa verið gerðar (Walker-Hirsch, 2007). 

Áhugi erlendra fræðimanna á rannsóknum á þessum vettvangi virðist þó fara vaxandi sem 

endurspeglar að einhverju leiti aukinn áhuga (Travers o.fl., 2014). Þessa breyttu sýn má 

hugsanlega rekja til þess að kynfræði (e. sexology) er orðin viðurkennd fræðigrein í 

háskólum víða um heim. Þróunin hefur þó ekki haldist í hendur við viðurkenningu á 

þörfinni fyrir kynfræðslu fyrir einstaklinga með þroskahömlun (Keshav og Huberman, 

2006; María Jónsdóttir, 2010). Hvergi er komið beint inn á kynfræðslu í Aðalnámskrá 

grunnskóla. Í staðinn er henni ætlað að tengjast helstu grunnþáttum menntunar s.s. læsi, 

sjálfbærni, lýðræði og mannréttindum, jafnrétti, heilbrigði, velferð og sköpun 

(Aðalnámskrá grunnskóla, 2011:16). 

Að fást við kynverund fólks með þroskahömlun er bæði flókið mál og erfitt. 

Erfiðleikana má rekja til skorts á hefð að sinna kynverund þessa hóps, skorts á 

rannsóknum á kynverund þeirra og mismunandi viðhorfa gagnvart kynverund. 

Vandamálið endurspeglast einnig oft í ranghugmyndum og fordómum í garð 

þroskahamlaðra einstaklinga sem hafa gert það að verkum að kynfræðsla hefur þótt 

óþörf. Þetta veldur því að þegar verið er að rannsaka jafn viðkvæmt mál, er hætta á 
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misræmi í niðurstöðum (Kijak, 2011). Þó hafa rannsóknir sýnt að einstaklingar með 

þroskahömlun hafa þörf fyrir kynfræðslu og þeir hafa sjálfir látið það í ljós (Kristín 

Björnsdóttir, 2011; Löfgren-Mårtenson, 2012).  

Þekkingarskortur gerir einstaklinga með þroskahömlun hjálparvana og varnalausa 

hvað varðar mannlega kynverund (e. human sexuality) (Kijak, 2011). Óhætt er að segja að 

í víðum skilningi sé kynfræðsla allt það sem hefur áhrif á mótun kynverundar og stuðlar að 

kynferðislegu heilbrigði (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009; Travers o.fl., 2014). Walker-Hirch 

(2007) bendir á að góð kynfræðsla kemur nemandanum að gagni allt lífið. Þetta 

samræmist því sem kemur fram hjá þátttakendunum í rannsókn Löfgren-Mårtenson 

(2012) þegar þeir tjáðu sig um hvaða þætti þeim finndist að kynfræðsla ætti að ná yfir.  

Höfundur þessarar ritgerðar hefur kennt kynfræðslu í mörg ár, bæði nemendum með 

þroskahömlun og ófötluðum nemendum. Þó vaknaði áhugi hans á þessu viðfangsefni ekki 

af alvöru fyrr en hann fór að kenna það getuminni nemendum. Þá rak hann sig á nauðsyn 

þess að víkka sjóndeildarhring sinn við útfærslu kennsluefnisins, því margir nemendur 

höfðu ekki forsendur til að tileinka sér efnið sökum þess að þeir höfðu ekki þá sjálfsvitund 

eða sjálfsmynd sem til þurfti. Þeir litu gjarna á sig sem mun yngri börn en lífaldur þeirra 

sagði til um og öll hegðun var í samræmi við það. Sumum fannst til dæmis ekkert að því 

að fara um ganga skólans með nærbuxurnar á hælunum eða liggja á maganum á 

gangstéttinni meðan beðið var eftir strætó, þó þau væru 10 - 12 ára og sum eldri. 

Höfundur hefur einnig rekið sig á að kennarar nemenda með þroskahömlun í almenna 

skólanum virðast oft eiga erfitt með að átta sig á hvernig þeir geta tekið á kynfræðslu 

nemenda sinna. Þó þeir geri sér grein fyrir þörfinni og bregðist við henni, þá reynist það 

þeim erfitt, enda hefur engin kennsluáætlun eða sérhannað námsefni varðandi 

kynfræðslu fyrir nemendur með þroskahömlun verið gefið út. Kynfræðsla fyrir 

einstaklinga með þroskahömlun er oft neikvæð og hefur jafnvel verið notuð sem forvörn 

gegn kynlífi (María Jónsdóttir, 2010). Er þetta í samræmi við reynslu höfundar, því það er 

helst þegar nemandinn er kominn á kynþroskaaldur að kennarar annarra skóla leita eftir 

ráðgjöf til sérskóla þess er höfundur starfar við. Ef nemandinn er stúlka, koma iðulega í 

ljós áhyggjur varðandi það að hún geti orðið ófrísk. Kennararnir virðast sjaldnast vera sér 

meðvitaðir um hversu víðtæk kynfræðslan þarf að vera, þó þeir átti sig á því þegar þeim er 

bent á það. Kynfræðsla nemenda með þroskahömlun á ekki að vera tilviljunum háð né 
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viðbrögð við óæskilegri hegðun. Hún þarf að byrja strax á fyrsta skólastigi, vara allan 

grunnskólann og halda áfram í framhaldskóla. Vera vel undirbúin, markviss, hæfa 

þroskastigi nemandans og kennarinn þarf að hafa yfirsýn yfir námsefnið (Travers o.fl., 

2014).  

Í skólum þarf að skapa jákvæðan skólabrag og heilsueflandi umhverfi þar sem markvisst er 

hlúð að þroska og heilbrigði frá ýmsum hliðum. Helstu þættir heilbrigðis sem leggja þarf 

áherslu á eru: jákvæð sjálfsmynd, hreyfing, næring, hvíld, andleg vellíðan, góð samskipti, 

öryggi, hreinlæti, kynheilbrigði og skilningur á eigin tilfinningum og annarra (Aðalnámskrá 

grunnskóla, 2011:23). 

Ekki verður komið hér inn á hinar margvíslegu greiningar þroskahömlunar, hin 

breytilegu þroskastig eða mismunandi alvarleika þeirra. Löfgren-Mårtenson (2012) bendir 

á að kynfræðsla gangi oftast út frá gagnkynhneigð. Þó nauðsynlegt sé að fræðslan nái 

einnig til samkynhneigðar og annarrar fjölbreytilegrar kynhegðunar verður ekki fjallað um 

það hér þar sem markmiðið með þessari ritgerð er að svara spurningunni, hvers vegna 

það sé mikilvægt að grunnskólanemendur með þroskahömlun fái kynfræðslu við hæfi.   
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2 Líkamsvitund 

Allir þurfa að læra að þekkja eigin líkama. Kunna rétt heiti og vita hvaða breytingar eiga 

sér stað í líkamanum, bæði fyrir og eftir kynþroska. Til að hægt sé að útskýra og undirbúa 

unglinga með þroskahömlun undir þær breytingar sem eiga sér stað við 

kynferðisþroskann (e. sexual development), er nauðsynlegt að þeir hafi fengið góða 

fræðslu um grunnþætti líkamans og náð að tileinka sér hin ýmsu hugtök þar að lútandi. 

Þetta myndar grunninn að þeim skilningi sem er nauðsynlegur til að geta tileinkað sér 

kynfræðslu. Einstaklingar með þroskahömlun eiga það sameiginlegt að þeir þurfa meiri 

tíma en jafnaldrar þeirra til að tileinka sér hina ýmsu færni. Sumir koma til með að geta 

séð um sig sjálfir með lítilli eða jafnvel engri aðstoð á meðan aðrir munu ávallt þurfa 

aðstoð við allar grunnþarfir sínar. Persónulegt hreinlæti er því oft í höndum foreldra eða 

annarra umönnunaraðila og tilfinningin um eignarétt á eigin líkama kemur þar af leiðandi 

síðar og sumir öðlast hana aldrei. Þetta á m.a. við um skilning á því hvaða staðir líkamans 

eru einkastaðir og að um er að ræða staði sem aðrir mega ekki snerta nema með leyfi 

viðkomanda. Barn með þroskahömlun hefur því oft færri tækifæri til að þróa með sér 

tilfinningu fyrir eigin líkama (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009; María Jónsdóttir, 2010). 

Barnið lærir að skynja líkama sinn og treysta öðrum, frá fæðingu til tveggja ára aldurs 

(María Jónsdóttir, 2010). Vegna hinnar skertu færni einstaklinga með þroskahömlun, er 

mikilvægt að byrja fræðslu um líkamann sem fyrst. Foreldrar geta byrjað að talað um 

líkamann og heiti hinna ýmsu líkamshluta á sama tíma og þeir byrja að telja tærnar og 

fingurna með barninu og salernis- og baðþjálfun bjóða upp á góð tækifæri til að þjálfa 

líkamsvitundina. Líffræðilega réttar dúkkur, fræðandi púsluspil og myndabækur um 

líkamann, sem hægt er að skoða fyrir svefninn, eru einnig jákvæðar leiðir til að koma 

kynfræðslu inn í daglegt líf fjölskyldunnar frá unga aldri (McCarthy og Fegan, 1993).  

Mikilvægt er að notuð séu rétt heiti frá upphafi, bæði vegna þess að lærdómsferlið 

tekur lengri tíma en hjá ófötluðum börnum og einnig til að koma í veg fyrir að notuð séu 

mismunandi nöfn um sama hlutinn, sem getur ruglað barnið í ríminu. Með því læra þau 

rétt hugtök fyrir lífið. Því þarf að nota strax hugtök eins og stelpa, strákur, tippi, pungur, 

eistu, píka, brjóst o.s.frv. Það styrkir einnig sjálfsvitund barna að heyra, frá því þau eru lítil, 

að þau eru strákur eða stelpa, að strákar og stelpur séu ekki eins; strákar hafi tippi en 



  

10 

stelpur píku og að þegar þau stækka verði strákurinn maður og stelpan kona. Þetta styrkir 

ekki eingöngu meðvitund barnsins um sig sjálft, heldur getur þetta oft hjálpað foreldrum 

að verða meðvitaðri um að barnið þeirra verður ekki alltaf barn, heldur kemur það til með 

að verða fullorðið. Einnig er mikilvægt að gera sér grein fyrir að börn með þroskahömlun 

geta eins og önnur börn sýnt forvitni gagnvart líkama sínum og annarra. Mörg börn hafa 

ánægju af að snerta kynfæri sín eða fróa sér. Í stað þess að koma inn hjá barninu skömm 

og sektarkennd, þá gefur þetta foreldrum ekki einungis tækifæri til að útskýra að þetta er 

í lagi og kenna rétt hugtök, heldur líka að kenna barninu viðeigandi hegðun. Til dæmis að 

við hvorki skoðum né snertum okkar kynfæri eða annarra á almanna færi (McCarthy og 

Fegan, 1993; Walker-Hirsch, 2007). Á þann hátt læra þau einnig hugtökin: einkastaður, 

einkarými (e. personal space) og á almannafæri, strax frá unga aldri og fá þannig tækifæri 

til að tileinka sér þau. 

Fræðsla um líkamann frá fyrsta skóladegi hjálpar nemendum með þroskahömlun að 

vera meðvitaða um lífaldur sinn, hvort þeir eru barn, unglingur eða fullorðinn, hvort þeir 

eru stelpa eða strákur og hvar þeir eru staddir í þroskanum. Margir tengja kynfræðslu við 

það að stunda kynlíf; gera sér ekki grein fyrir að það er eingöngu lítill hluti kynfræðslunnar 

(Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009; Travers o.fl., 2014; Walker-Hirch, 2007). Kynfræðsla 

styrkir líkamsvitund barna og unglinga og hún kennir þeim að það er nauðsynlegt að temja 

sér góðar venjur, eins og til dæmis að þvo sér vel á hverjum degi (Einar Hjörleifsson og 

Ragnheiður Bragadóttir, 1991). Að kenna börnum að gæta hreinlætis, er jafnframt góð 

leið til að fræða þau um líkamann sem styrkir ekki aðeins líkamsvitundina heldur einnig 

sjálfsvitundina. Þar sem flestir hafa þörf fyrir blíðu, nálægð, vináttu og ást, þá styrkja 

strokur og nudd einnig líkamsvitund barna og ýta undir að þau verði að heilsteyptum 

einstaklingum (Einar Hjörleifsson og Ragnheiður Bragadóttir, 1991). 
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3  Sjálfsvitund 

Á aldursskeiðinu 6-12 ára, eiga sér stað breytingar á bæði vitrænum og félagslegum 

þroska barna. Þau fara að glíma við bókstafi og tölur sem opna fyrir nýja möguleika; þau 

geta sjálf orðið sér úti um fræðslu. Þetta tímabil einkennist af forvitni um lífið og 

tilveruna, félagsþroskinn eykst og áhrif fjölskyldunnar byrja að víkja fyrir áhrifum vina. Ný 

áreiti hafa áhrif á hugann og því nær sem dregur að kynþroskanum, eykst meðvitundin 

um eigið kyn. Upplýsingar og fræðsla um atriði sem snerta kynlíf koma oftast frá vinum 

sem gerir það að verkum að strákar fá meiri áhuga á að vera með strákum og stelpur að 

vera með stelpum (María Jónsdóttir, 2010; Sigríður Dögg Arnardóttir, 2014). Kynhvötin er 

talin vera í ákveðinni lægð á þessu tímabili, en þó eru börn að snerta kynfæri sín og fróa 

sér í einhverju mæli, þá oft án vitundar foreldra (Buttenschøn, 2001).  

Barn með þroskahömlun hefur sjaldnast sömu möguleika og ófatlað barn hvað varðar 

að læra af reynslunni. Það er sjaldnast eitt með félögum sínum og hefur takmarkaðri 

möguleika á að verða sér sjálft úti um fræðslu. Það hefur fá tækifæri til að verða fyrir 

nýjum áreitum, auka félagsþroska sinn og forvitni sína um lífið og tilveruna. Í staðinn er 

það áfram undir áhrifum fjölskyldunnar (Rannveig Traustadóttir, 2003). Því verður barnið 

af mikilvægum upplýsingum sem varða kynverund, kynhegðun og kynlíf ásamt orðaforða 

sem tengist líkamanum og kynlífi. 

Unglingsárin (12-18 ára) eru tími breytinga. Þau tákna leiðina frá barni til fullorðins 

þar sem unglingurinn tekur smám saman ábyrgð á eigin lífi. Á þessum árum taka unglingar 

út mikinn vöxt og byrja að skynja sig sem sjálfstæða einstaklinga. Í kjölfarið byrja þeir að 

draga sig meira frá foreldrunum og auka samskipti sín við vinina og áhrif þeirra fara 

vaxandi. Þeir reyna að finna sinn eigin lífsstíl og þörfin fyrir einkarými og sjálfstæði vex. 

Þeir verða sjálfhverfir sem er afleiðing aukinnar sjálfsvitundar og um leið eykst forvitni 

þeirra um kynlíf. Framundan eru mótunarár þar sem þeir læra um siðferðisleg gildi, að 

taka ákvarðanir sem tengjast ástinni og öðlast reynslu til að læra af (Buttenschøn, 2001; 

María Jónsdóttir, 2010). 

Unglingar með þroskahömlun fara sumir hverjir í gegnum samskonar 

breytingatímabil og aðrir unglingar. Þeir hafa hins vegar oft ekki möguleika á að draga sig 

frá foreldrunum til að auka sjálfstæði sitt og þroska sjálfsvitund sína (Rannveig 
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Traustadóttir, 2003). Það gefast færri tækifæri til að eiga sitt einkarými, auka samskiptin 

við vinina og nálgast upplýsingar til að svala forvitninni um kynhegðun og kynlíf (Löfgren-

Mårtenson, 2012; María Jónsdóttir, 2010). Fyrir vikið er hætta á að þeir fari á mis við 

mótunarárin. 

Sjálfsþekking ýtir undir sjálfsvitund. Til að byggja upp sterka sjálfsmynd, þarf 

sjálfvitundin að vera í lagi. Því þurfa börn og unglingar með þroskahömlun að vera 

meðvituð um kyn sitt og lífaldur og hafa að einhverju leiti hugmynd um hvað það þýðir í 

samfélagslegum skilningi, t.d. hvað varðar klæðnað og hegðun á hverju aldursskeiði. Því er 

mikilvægt að sá sem sér um kynfræðslu barns eða unglings með þroskahömlun, geri sér 

grein fyrir hvernig viðkomandi upplifir sjálfan sig. Er sjálfsvitundin í lagi? Gerir viðkomandi 

sér grein fyrir hvað það þýðir að vera strákur eða stelpa og er hann meðvitaður um 

lífaldur sinn (Rannveig Traustadóttir, 2003; Walker-Hirsch, 2007). 

"Kynferðisþroski (sexual development) er ferill sem markar þróun sjálfsvitundar um 

hvernig einstaklingur lærir að upplifa líkama sinn og eiginleika hans með tilliti til 

kynverundar" (Kynstur ráðgjafastofa, 2008). Það gerist enn, að því sé hafnað að fatlaðir 

einstaklingar hafi sömu langanir og þrár og aðrir einstaklingar. Ef einstaklingur með 

þroskahömlun mætir auk þess röngum og óraunhæfum boðum og bönnum á meðan 

kynferðisþroski hans á sér stað, verður bæling á þessum þörfum ásamt því að misvísandi 

skilaboð geta komið í veg fyrir eðlilega sjálfsþekkingu. Tilraun til að hindra eða stjórna 

kynferðisþroska barna þýðir ekki að kynferðislegar tilfinningar og þarfir séu ekki lengur til 

staðar. Þær eru alltaf og verða ávallt til staðar en hætta er á að einstaklingur með 

þroskahömlun upplifi kynferðislegar tilfinningar og þarfir sem rangar eða eitthvað sem sé 

bannað. Með öðrum orðum: Það er hægt að neita því að börn hafi kynferðislegar 

tilfinningar eða banna þær, en það er ekki hægt að fjarlægja þær úr barninu 

(Buttenschøn, 2001). Fyrir vikið fær margt fólk með þroskahömlun ekki kynfræðslu við 

hæfi (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009). 

3.1 Kynvitund 

Jóna Ingibjörg Jónsdóttir (2009) segir að með hugtakinu kynvitund sé átt við djúpstæða 

innri tilfinningu og upplifun hverrar manneskju á eigin kyni. Kynvitund gefi til kynna hvaða 

kyni viðkomandi manneskja samsamar sig við og hún getur samsvarað eða verið andstæð 
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því kyni sem einstaklingurinn var talinn hafa við fæðingu. Hún bendir einnig á að fyrir 

enska hugtakið „gender identity“ séu ýmist notuð hugtökin kynvitund eða kynímynd á 

íslensku.  

Samspil þátta eins og umhverfi, menningu og félagslegra áhrifa höfða til kynvitundar 

barna. Um er að ræða uppeldi, klæðnað, hreinlæti, snertingu, hvernig tilfinningalegum 

þörfum er mætt, leikir við mismunandi aðstæður í umhverfinu og annað sem örvar 

barnið, ásamt því hvernig fullorðnir, jafnaldrar og fleiri aðilar í umhverfinu, sem eiga þátt í 

að móta kynverund (e. sexuality) barnsins, bregðast við því. Það er því búið að kenna 

marga mikilvæga þætti varðandi kynverund barnsins löngu fyrir unglingsárin, sem sýnir að 

foreldrar og aðrir fjölskyldumeðlimir eru mikilvægir kynfræðslufræðarar ungra barna 

(Buttenschøn, 2001).  

Góður aðgangur frá unga aldri að leikföngum sem styrkja kynferði (e. sex) er gulls 

ígildi. Barnið fær þau skilaboð að kynferði er jákvætt og eðlilegt að ræða hvað það þýðir. 

Þau læra einnig að þetta sé einkamál sem gerir það að verkum að við ræðum það ekki á 

almanna færi. Þetta styrkir heilbrigða mótun og þroska kynverundar sem er „mikilvæg 

fyrir vellíðan einstaklinga, náin samskipti og samfélagið í heild“ (Kynstur ráðgjafastofa, 

2008).  

Buttenschön (2001) segir kynvitundina hefjast hjá börnum við 4-5 ára aldurinn og 

vara alla ævi. Þó ung börn hafi bæði tilfinningar og kynhvöt (e. sexuality) þá eru þau ekki 

mjög meðvituð um sitt eigið kyn. Það gerist fyrst við fjögurra ára aldurinn að þau fá áhuga 

á því að það sé munur á kynjunum. Blygðunarkennd fólks er mismunandi og viðhorf til 

nektar er ólíkt milli fjölskyldna. Það er á vissan hátt auðveldara að fræða um muninn á 

kynjunum ef barnið er vant að sjá heimilismenn nakta. Hins vegar er nauðsynlegt að 

kenna börnum með þroskahömlun að greina á milli hvenær ber að sýna blygðunarsemi og 

hvenær ekki. Það krefst þess að foreldrar þurfa að taka fastheldna afstöðu til 

blygðunarkenndar og kæruleysislegrar nektar innan fjölskyldunnar (McCarthy og Fegan, 

1993). 

3.2 Tilfinningar 

Tilfinningatengsl (emotional attachment) er sá eiginleiki mannsins sem gerir honum kleift 

að mynda og viðhalda tengslum við aðrar manneskjur í gegnum tilfinningar. 
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Tilfinningatengsl myndast hjá einstaklingum og innan samfélagsins með merkingu sem 

henni er gefin, bæði með táknrænum og áþreifanlegum hætti, og tengist öðrum þáttum 

mannlegrar tilveru. Ást er eftirsótt gerð tilfinningatengsla (PAHO/WHO, 2000) (Kynstur 

ráðgjafastofa, 2008). 

Sá sem er ekki meðvitaður um tilfinningar sínar og hefur ekki skilning á þeim, nær 

ekki að þróa með sér sterka sjálfsvitund. Því þarf að kenna börnum að þekkja tilfinningar 

sínar; hverjar þær eru, hvað þær þýða og gefa þeim viðeigandi nafn (Sigríður Dögg 

Arnardóttir, 2014). Barnið þarf að vita hvað því þykir gott eða vont, hvort það er glatt, leitt 

eða reitt o.s.frv og vera sér meðvitað um hvað veldur þessum tilfinningum. Sú meðvitund 

þróast í gegnum samræður. Eftir því sem barnið eldist er hægt að auka orðaforðann með 

því að bæta við fleiri tilfinningum. Þetta hjálpar barninu ekki eingöngu að skilja tilfinningar 

sínar í núinu heldur einnig að skilja betur þær breytingar sem munu hugsanlega eiga sér 

stað á því æviskeiði er þau breytast úr barni í ungling. Með því að byrja að ræða um 

tilfinningar við þroskahamlað barn strax frá unga aldri, þá auðveldar það barninu að gera 

sér grein fyrir að sumir standa því nær, t.d. foreldrar, systkini og afi og amma, en aðrir 

standa því fjær, t.d. kunningjar og síðan ókunnugir. Það auðveldar því einnig að skilja að 

við hvorki tölum við né heilsum öllum sem við hittum. Að læra að þekkja tilfinningar sínar 

og greina á milli fólks, styrkir færni einstaklingsins í ópersónulegum samskiptum og hann 

öðlast aukna getu í að vernda persónuleg og tilfinningaleg mörk sín gegn óæskilegu áreiti 

og misbeitingu (Keshav og Huberman, 2006).  

3.3 Kynferðisþroski 

Kynþroski er ekki sama og kynferðisþroski (e. sexual development). „Kynþroski (puberty) 

er líkamlegur, félagslegur, tilfinningalegur og huglægur ferill sem breytir barni í ungling“ 

(Kynstur ráðgjafastofa, 2008). Þegar kynþroska er náð getur unglingurinn eignast barn. 

Þar með er ekki sagt að hann hafi náð fullum kynferðisþroska eða sé tilbúinn að verða 

foreldri. Kynferðisþroski er ferli í mörgum stigum þar sem hvert stig byggir á því fyrra og 

leggur grunninn að því næsta. Unglingurinn mun tileinka sér huglægan, tilfinningalegan og 

félagslegan kynferðisþroska þangað til hann getur talist fullorðinn (Buttenschön, 2001; 

Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009; Kijak, 2011). 



  

15 

Ef litið er fram hjá undantekningum sem tengjast yfirleitt ákveðnum heilkennum, þá 

hefst kynþroski barna og unglinga með þroskahömlun yfirleitt á sama tíma og hjá öðrum 

jafnöldrum þeirra. Hann miðast við fyrstu blæðingar hjá stúlkum og myndun sæðisfruma 

hjá drengjum. Börn og unglingar með þroskahömlun taka eftir þeim breytingum sem 

verða á líkama þeirra en skortir í mörgum tilfellum skilning á þeim. Því er afar mikilvægt 

að útskýra og undirbúa unglinga með þroskahömlun undir það sem gerist í líkamanum, 

svo þau skilji að breytingarnar tengjast kyn- og kynferðisþroska þeirra (Kijak, 2011; María 

Jónsdóttir, 2010). Það hefur hins vegar komið í ljós að þennan hóp skortir bæði 

kynfræðslu og aðrar mikilvægar upplýsingar s.s. þekkingu á einföldum staðreyndum um 

líkamann (Löfgren-Mårtenson, 2012). Því er mikilvægt að huga vel að þegar unglingar með 

þroskahömlun eru undirbúnir fyrir það sem gerist í líkamanum. Við val á námsefni er 

lykilatriði að mæta nemendum þar sem þeir eru staddir í kunnáttu og þroska og aðlaga 

það að þörfum þeirra (Löfgren-Mårtenson, 2012). Algengt er að drengi skorti 

leiðbeiningar um hvar sjálfsfróun má eiga sér stað og þeir hafa oft þörf fyrir umgjörð í 

tengslum við hana. Þá hefur einnig komið fram að sumar konur með þroskahömlun 

upplifa blæðingar neikvætt og það getur reynst þeim erfitt að halda utan um þætti sem 

tengjast þeim (María Jónsdóttir, 2010; McCarthy og Fegan, 1993).  
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4 Sjálfsmynd 

Jákvæð sjálfsmynd krefst góðrar sjálfsvitundar. Einstaklingurinn þarf að hafa öðlast raun-

sæja og heilbrigða sjálfsmynd; þekkja eigin tilfinningar, skynja sínar sterku og veiku hliðar 

og hafa trú á eigin getu og hæfni til að takast á við fjölbreytileg viðfangsefni daglegs lífs 

(Aðalnámskrá grunnskóla, 2011). Margt hefur breyst til batnaðar í málefnum fólks með 

þroskahömlun. Þau þekkja mörg hver orðið réttindi sín og skyldur og hafa lært að 

bregðast við þeim. Í kjölfarið hefur krafan um aukna stjórn á eigin lífi og að mannréttindi 

þeirra séu virt að fullu orðið háværari (Kristín Björnsdóttir, 2011).  

Sjálfsmyndin er í þróun allt okkar líf. „Eitt af viðfangsefnum unglingsáranna er leitin 

að sjálfsmynd. Því sinna unglingar meðal annars með því að prófa sig áfram og spyrja sig: 

Hver er ég? Hvað vil ég?" (María Jónsdóttir, 2010:21). Sjálfsmynd barna og unglinga með 

þroskahömlun stendur þó sjaldnast jafnfætis sjálfsmynd ófatlaðra jafnaldra þeirra. Þeir 

horfa til dæmis upp á systkini sín og aðra úr nærumhverfinu sýna tilfinningar, verða 

ástfangna, senda kynferðisleg skilaboð og óskir um nánd, án þess að átta sig á að þetta 

getur einnig átt við þá. Þroskahömlun og reynsla barns með þroskahömlun getur ekki 

aðeins haft áhrif á sjálfsvitund barnsins, heldur einnig á skilning fjölskyldunnar á barninu. 

Það getur leitt til þess að fjölskyldan upplifir ekki barnið sem kynveru og hún upplifir það 

yngra en það er eða líkamsþroski gefur til kynna (Walker-Hirsch, 2007). Fyrir vikið er 

hætta á að viðkomandi fái ekki tækifæri til að njóta styrkleika sinna, sem eru lykilþáttur í 

að byggja upp jákvæða sjálfsmynd (Aðalnámskrá grunnskóla, 2011).  

Góð sjálfsmynd er mikilvæg til að okkur reiði vel af í framtíðinni. Hún er forsenda 

þess að við séum sátt við okkur sjálf og hamingjusöm. Að geta gefið skýr og ákveðin 

skilaboð um vilja sinn og borið ábyrgð á orðum sínum og gerðum, getur hugsanlega 

spornað við hættunni á að einstaklingar með þroskahömlun verði fyrir kynferðislegri 

áreitni eða misnotkun og þannig getur hún verið mikilvæg forvörn. Til að stuðla að sterkri, 

jákvæðri og raunhæfri sjálfsmynd er mikilvægt að koma fram við börn og unglinga með 

þroskahömlun í samræmi við aldur og kyn. Bæði hvað varðar orðaforða og snertingu og 

einnig ber að ýta undir áhugamál þeirra, tómstundir og aðrar félagslegar athafnir við hæfi. 

Hinir fullorðnu þurfa að vera sér meðvitaðir um að skapa börnum og unglingum með 

þroskahömlun tækifæri svo þau geti prófað sig áfram, látið reyna á mörkin og rekið sig á. 
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Þannig upplifa þau hvað þau geta í raun og veru, í stað þess að upplifa stöðugt að vera 

upp á aðra kominn.  

Veik og neikvæð sjálfsmynd skýtur helst rótum þar sem hún nær ekki að mótast á 

uppbyggilegan hátt. Þegar þroskahamlaðir einstaklingar rekast stöðugt á hindranir sem 

m.a. felast í því að efast er um hæfni þeirra til að gera það sem þeir hafa áhuga á; fá ekki 

að láta sjálfstæðar skoðanir í ljós, fá síendurtekin skilaboð og viðbrögð frá umhverfinu um 

að þeir séu ekki að standa sig, eiga enga eða fáa vini og hafa lítinn félagslegan stuðning. 

Þetta situr þá í aukna hættu, því í tilraun sinni til að öðlast félagslega viðurkenningu eða 

forðast einmannaleika er hætta á að það gefi færi á að ráðskast sé með þá og þeir lendi í 

aðstæðum sem þeir ráða ekki við (María Jónsdóttir, 2010; Walker-Hirsch, 2007). 

Í umhverfinu eru margir áhrifavaldar sem senda mikið af misvísandi skilaboðum. 

Fjölmiðlar, auglýsingar, tónlistarmyndbönd, kvikmyndir o.fl. gefa til kynna hvað unglingar 

gera, hvernig þeir haga sér, hvernig þeir klæða sig og hvernig kynin koma fram hvert við 

annað. Einstaklingar með þroskahömlun eiga oft erfitt með að skilja það sem fyrir augum 

ber. Það á sérstaklega við hafi þeir verið aldir upp í vernduðu umhverfi þar sem þeir hafa 

farið á mis við tækifæri til að æfa sig í barna- eða unglingahlutverkum og fyrir vikið ekki 

náð að móta raunhæfa sjálfsmynd. Hérna eru þó tækifæri til að ræða það sem þeir taka 

eftir og reka augun í og æfa hvernig maður hagar sér innan um aðra eða á almanna færi. 

Það bíður einnig upp á að foreldrar og kennarar geta áttað sig á hvað barnið skilur og 

hjálpað því að styrkja kunnáttu sína og þekkingu ásamt félagsfærni. Kynferðisleg umfjöllun 

í fjölmiðlum getur boðið upp á umræður um t.d. klæðnað, hegðun og sambönd 

einstaklinga. Ef viðkomandi einstaklingur er í kjölfarið spurður að því hvort eitthvað þessu 

líkt hafi komið fyrir hann, hafa foreldrar og kennarar möguleika á að skyggnast inn í líf 

einstaklingsins þegar þeir eru ekki til staðar (Walker-Hirsch, 2007). „Kenndu mér að segja 

já, þá veit ég hvenær ég á að segja nei!“ (Þorvaldur Víðisson, 2009). Nauðsynlegt er að 

kynfræðsla sé á jákvæðum nótum og sett fram með ábyrgum hætti í stað hræðsluáróðurs, 

því jákvæðni og ábyrgð stuðla að sterkari sjálfsmynd ungmenna (Þorvaldur Víðisson, 

2009). 

http://tru.is/sida/hofundar/thorvaldur_vidisson
http://tru.is/sida/hofundar/thorvaldur_vidisson
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4.1 Sjálfsþekking 

Sjálfsþekking (e. self realisation) er mikilvæg til að einstaklingur geti metið og valið það 

sem honum stendur til boða. Hann þarf að þekkja styrkleika sína og veikleika og byggja 

ákvörðunartökuna á þeirri þekkingu. Kristín Björnsdóttir (2011) segir að svo virðist sem 

ekki sé gert ráð fyrir að fólk með þroskahömlun búi yfir slíkri sjálfsþekkingu og geti þar af 

leiðandi ekki sjálft tekið ákvarðanir um þætti sem snerta hana.  

Viðhorf og framkoma fullorðinna; stöðug nálægð, inngrip, verndun og umhyggja 

þeirra, geta komið í veg fyrir að barnið eða unglingurinn fái að spreyta sig, læra af 

mistökum sínum og í kjölfarið, tileinka sér viðtekin mörk hegðunar (Rannveig 

Traustadóttir, 2003). Þannig hafa hinir fullorðnu áhrif á þróun og mótun sjálfsmyndar 

barnsins. Þar sem barnið eða unglingurinn hefur oft ekki aðgengi að aðstæðum sem ýta 

undir þetta þá hafa þau takmarkaðar forsendur til að spyrja sig spurninga eins og: „Er ég 

poppari eða rokkari? Hvað finnst mér gaman að gera? Hver eru áhugamál mín? Hvers 

konar tónlist líkar mér best? Finnst mér gaman að fara í kvikmyndahús eða í leikhús? Hvað 

langar mig að gera með vinum mínum? Hvers konar fatasmekk hef ég? Er ég listræn(n) 

eða er ég meira tæknisinnuð/-aður? Finnst mér gaman að fara á kaffihús?“ Og síðast en 

ekki síst er spurningin: Af hverju? Börn sem venjast því að hafa sín hlutverk á heimilinu, 

upplifa sig yfirleitt eldri og fullorðnari en ella. Hin jákvæðu viðbrögð sem þau fá, gera það 

að verkum að þau upplifa sig mikilvæg. Það er mun auðveldara að kenna unglingi með 

þroskahömlun ábyrgðarfulla kynhegðun og félagslega hegðun ef hann hefur þegar þróa 

með sér ábyrgðartilfinningu (McCarthy og Fegan, 1993). Kristín Björnsdóttir (2011) bendir 

á að sjálfsskilningur sprettur upp úr athöfnum daglegs lífs, tækifærum sem einstaklingum 

standa til boða ásamt þeim tækifærum sem þau fara á mis við.  

Flest fötluð ungmenni velta fyrir sér einföldum staðreyndum um kynlíf og hafa sömu 

langanir og ófatlaðir jafnaldrar þeirra. Félagsleg einangrun frá jafnöldrum sem getur verið 

afleiðing ofverndunar, málhömlunar, hreyfifærni og hjálpartækja sem þau kunna að vera 

háð og persónulegrar aðstoðar sem þau þurfa oft vegna fötlunar sinnar, gerir þeim 

erfiðara um vik en ella að aðskilja sig frá foreldrum og öðrum umönnunaraðilum og það 

getur orðið hindrun fyrir þau í að öðlast meira sjálfstæði (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009; 

María Jónsdóttir, 2010). 
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4.2 Sjálfsvirðing 

Margir þættir hafa áhrif á siðferði og sjálfsmynd ungmenna. Framkoma okkar sem erum 

fullorðin, samskipti foreldra við hvort annað og börn sín og viðhorf okkar til sambúðar eða 

hjónabandsins skipta máli. Börn læra hvernig þau eiga að haga sér með því að fylgjast 

með foreldrum sínum og tileinka sér gildi þeirra. Mikil þversögn á sér stað í viðhorfum 

fólks gagnvart einstaklingum með þroskahömlun, sem felst ýmist í tilhneigingu til að líta á 

þá sem kynlausa og að eilífu börn eða þá að kynhvöt þeirra sé óstjórnleg (Keshav og 

Huberman, 2006). Þetta gerir það að verkum að þeir hafa oft takmarkað aðgengi að 

fullorðinshlutverkum og sjálfræði þeirra og ákvarðanataka í daglegu lífi eru sniðgengin 

(Kristín Björnsdóttir, 2011). Sjálfsvirðingin bíður skipsbrot þegar einstaklingur upplifir að 

vera stöðugt upp á aðra kominn og fá ekki tækifæri til að taka áhættu með reisn og 

upplifa raunverulega getu sína. Að byrja á að efast um hæfni einstaklingsins, styrkir ekki 

þróun sjálfsvirðingar hans (Kristín Björnsdóttir, 2011; María Jónsdóttir, 2010).  

Þar sem foreldrar barna með þroskahömlun hafa tilhneigingu til að ofvernda þau er 

hætta á að þau fari á mis við möguleg tækifæri til að þroska með sér sjálfstæða félagslega 

færni og læra að standa skil á gerðum sínum. Fyrir vikið fara þau á mis við þá jákvæðu 

tilfinningu sem fylgir upplifuninni af vel heppnaðri félagslegri þátttöku. Þó einstaklingar 

með þroskahömlun hafi þörf fyrir eftirlit og handleiðslu, er mikilvægt að gleyma því ekki 

að það er ómaksins vert að styðja þau með ráðum og dáð í að geta borið meiri ábyrgð á 

sjálfum sér, bæði kynferðislega og félagslega (McCarthy og Fegan, 1993).  

Þó kennarar séu mikilvægir leiðbeinendur barna með þroskahömlun í kynfræðslu, þá 

eru foreldrar ekki síður mikilvægir leiðbeinendur barna sinna á þessu sviði. Þeir eru oftar 

með börnum sínum í tilteknum aðstæðum eða hafa möguleika á að skapa aðstæður, sem 

reyna á kunnáttu barnanna og bjóða í kjölfarið upp á samræður (Travers o.fl., 2014). Í 

þeim tilfellum þar sem börnin upplifa traust á foreldrunum til að ræða um kynhvötina, er 

mikilvægt að foreldrar haldi sig við staðreyndir og noti hnitmiðaða frásögn og orð sem 

barnið skilur (McCarthy og Fegan, 1993). Það er ekki aðeins mikilvægt að kennarar og 

foreldrar svari barninu eða unglingnum, heldur er líka þýðingarmikið að þau svari af 

heiðarleika, nærgætni og virðingu. Viti viðkomandi ekki svarið, þá er mikilvægt að hann 

verði sér út um það og svari síðan á viðeigandi hátt, þ.e. í samræmi við aldur og þroska 

barnsins. Foreldrar og kennarar þurfa einnig að vera vakandi fyrir því að spyrja barnið eða 
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unglinginn spurninga eins og: "Af hverju ertu að spyrja um þetta? Hvar heyrðir þú þetta 

orð? Varstu að ræða þetta við einhvern?" Það leiðir oft í ljós hvað liggur að baki 

spurningunni og hvað sé um að vera í umhverfi barnsins. Hvort um sé að ræða eðlilega 

forvitni eða hvort barnið eða unglingurinn hafi heyrt eitthvað eða lent í óæskilegum 

aðstæðum. Vitandi hvað liggur að baki spurningunni, getur verið ábending um hvernig sé 

best að svara henni; á hughreystandi hátt, með staðreyndum, ráðleggingum eða bara til 

að veita umræddum einstaklingi það öryggi að geta alltaf komið með spurningar sem 

liggja viðkomandi á hjarta og styrkja á þann hátt sambandið milli barnsins eða unglingsins 

og foreldra eða kennarans (Walker-Hirsch, 2007; Keshav og Huberman, 2006).  
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5 Kynferðisleg hegðun 

Margir foreldrar og starfsfólk sem vinnur með einstaklinga með þroskahömlun velta fyrir 

sér hvað falli undir kynferðislega hegðun og hvenær sé rétt að tala um hana. Kynferðisleg 

hegðun er ekki eitthvað ótvírætt og skýrt fyrirbæri. Myndir hennar eru margar; byggðar á 

lífskjörum fólks, uppeldi og getu einstaklingsins. Kynhvötin ræðst af persónuleikanum. 

Hún getur kviknað ósjálfrátt, án þess að um ásetning sé að ræða, vegna tilfinninga og þráa 

og utanaðkomandi áhrifa. Fyrri reynsla og uppeldi hefur áhrif á viðbrögð okkar. Eins og 

aðrir þurfa einstaklingar með þroskahömlun að læra að bregðast við kynhvöt sinni, finna 

leið til að fullnægja sér og gera sér grein fyrir réttum stað og tíma (Buttenschøn, 2001; 

Travers o.fl., 2014). 

Ábyrgð kynhegðun (responsible sexual behavior) snertir einstaklinga, pör og samfélög. 

Ábyrgð kynhegðun einkennist af sjálfræði, gagnkvæmni, hreinskilni, virðingu, samþykki, 

vernd og sækni í ánægju og vellíðan. Einstaklingur sem sýnir ábyrgða kynhegðun leitast við 

að valda ekki skaða og forðast misnotkun, áreitni, kænskubrögð og mismunun. Samfélög 

styðja við ábyrga kynhegðun með því að veita upplýsingar, bjargráð og þau réttindi sem 

einstaklingar þarfnast til að sú hegðun verði að veruleika (PAHO/WHO,2000) (Kynstur 

ráðgjafastofa, 2008).  

Óviðeigandi kynhegðun á sér stað vegna skorts á kynfræðslu (María Jónsdóttir, 

2010:34). Því er mikilvægt að fólk með þroskahömlun fái fræðslu um hvað fellur undir 

viðeigandi kynferðislega hegðun og læri að sýna hana. Þau þurfa að fá fræðslu um hvað 

felst í kynlífi, þekkja muninn á samförum og kynlífi og vita að samfarir eru stundum 

kallaðar að elskast. Þau þurfa einnig að fá að vita að ekki allir hafi samfarir. Að sumir hafi 

ekki áhuga á því, finni enga þörf fyrir það á meðan aðrir hitta aldrei neinn sem þá langar til 

að hafa samfarir við. Það að hafa samfarir sé mjög persónulegt og eingöngu stundað með 

þeim sem viðkomandi hefur áhuga á en ekki með einhverjum bara vegna þess að maður 

þekkir viðkomandi vel eða er góður vinur eða vinkona og að sumir séu þeirrar skoðunar 

að fólk eigi ekki að hafa samfarir nema viðkomandi séu gift. Einstaklingar með 

þroskahömlun eru jafn fjölbreytilegir og aðrir einstaklingar samfélagsins. Þeir eru ekki allir 

jafn frjósamir, hafa mis mikinn kynferðislegann áhuga og eru mis kynferðislega virkir. Það 
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að einstaklingur er með þroskahömlun segir ekkert til um kynverund hans (McCarthy og 

Fegan, 1993). 

Samskipti kynjanna eru oft fátækleg hjá fólki með þroskahömlun. Mikilvægt er að 

þroskahamlaður einstaklingur viti að með óviðeigandi hegðun getur hann sært blygðunar-

kennd fólks. Þar sem einstaklinga með þroskahömlun skortir marga hverja þá reynslu, 

kunnáttu og færni sem þarf til að geta verið í föstu sambandi og þróað heilbrigða 

kynverund (Löfgren-Mårtenson, 2012) er mikilvægt að kenna þeim grundvallarreglur 

kynhegðunar og hvernig þeir geta stofnað til kynferðislegra sambanda án þess að ganga í 

berhögg við almennt siðferði. Vegna skorts á fræðslu og stuðningi á þessu sviði eiga þeir 

oft ekki annars úrkosta en að svala forvitni sinni og sækja þekkingu sína til fjölmiðla, 

veraldarvefsins eða annarra óæskilegra heimilda s.s. klámblaða og/eða klámmynda. 

Skortur á viðunandi og sómasamlegri þekkingu, sérstaklega hvað varðar kynþroskann, 

getur einnig gert það að verkum að hann getur komið mjög á óvart og valdið ótta og 

óöryggi (Kijak, 2011; María Jónsdóttir, 2010 ).  

Vegna fötlunar sinnar hafa einstaklingar með þroskahömlun ekki sömu getu og 

ófatlaðir til að lesa í umhverfi sitt og eiga fyrir vikið erfiðara með að verja sig, forðast 

ýmsar hættur og standa skil á gerðum sínum. Því er þeim hættara við að verða fyrir 

kynferðislegri misnotkun (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009). Þekkingarskortur og 

reynsluleysi getur haft það í för með sér að þessir einstaklingar gera sér ekki grein fyrir að 

verið sé að beita þá ofbeldi, en þeir sem það gera, lenda of oft í því að lagt er að þeim að 

greina ekki frá ofbeldinu. Afleiðingin getur verið sú að viðkomandi líður illa. Konur eiga til 

að verða viljalausar og óvirkar í kynferðissamböndum sínum, taka rangar ákvarðanir á því 

sviði og gefa sig á vald líkamlegs, kynferðislegs og tilfinningalegs ofbeldis. Karlmenn geta 

orðið ágengir, árásagjarnir og beita jafnvel misnotkun (Swango-Wilson, 2011). Því getur 

góð kynfræðsla og þjálfun í ákveðnum aðstæðum verið þroskahömluðum einstaklingum 

nauðsynlegt tæki sem gerir þeim kleift að byggja ákvarðanir á þekkingu og getur þannig 

komið í veg fyrir að reynsluleysið geri þá að auðveldum fórnarlömbum ofbeldis og 

misnotkunar (Swango-Wilson, 2011;Travers o.fl., 2014). 
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5.1  Kynverund 

Heilbrigð mótun og þroski kynverundar þykja mikilvæg fyrir vellíðan einstaklingsins, náin 

samskipti og samfélagið í heild (Kynstur ráðgjafastofa, 2008). Hvernig foreldrar koma fram 

við hvort annað og börn sín og hvernig þeir kenna börnum sínum að njóta og virða líkama 

sinn er mikilvægur þáttur í kynfræðslu ungra barna. Væntingar og víxlverkandi áhrif 

umhverfisins á foreldra og börn þeirra eru einnig mikilvægur þáttur (McCarthy og Fegan 

1993; Sigríður Dögg Arnardóttir, 2014; Walker-Hirsch, 2007). Börn og ungmenni með 

þroskahömlun fá tvímælalaust færri tækifæri til að láta reyna á þetta samspil en aðrir 

jafnaldrar þeirra (Travers o.fl., 2014). Að vera sjálfstæður og eiga þess kost að geta lært af 

reynslunni styrkir sjálfsmyndina. Þess vegna vegur það þungt á metunum að skapa 

börnum og ungmennum með þroskahömlun aðstæður til að prófa sig áfram. 

Kristín Björnsdóttir (2011) og Walker-Hirsch (2007) styðjast við skilgreiningu Alþjóða 

heilbrigðisstofnunarinnar á kynverund. Þar kemur fram að kynverund sameinar flesta 

mannlega þætti er lúta m.a. að kyni, kyngervi, kynhlutverkum, kynhneigð, kynhegðun, 

nánd og barneignum. „Einstaklingar upplifa kynverundina og hún verður sýnileg með 

viðhorfum, löngunum, gildum, hegðun, hlutverkum og samböndum þeirra við annað fólk" 

(Kristín Björnsdóttir, 2011:2). Ekki upplifa allir einstaklingar alla þá þætti sem kynverund 

sameinar. Þar sem ýmsir líffræðilegir, félagslegir og menningarbundnir þættir hafa áhrif á 

mótun hennar, er eðlilegt að gera ráð fyrir að upplifun og reynsla kynjanna sé 

mismunandi eftir því hvar í heiminum þau búa (Kristín Björnsdóttir, 2011; Walker-Hirsch, 

2007). 

Hin mótsagnakenndu viðhorf fólks til kynverundar einstaklinga með þroskahömlun, 

(á sama tíma og litið hefur verið á að þeir hafi ekki löngun til kynlífs, þá heyrast raddir um 

að þeir hafi of mikinn áhuga á kynlífi og geti ekki stjórnað kynhvöt sinni, að þeir séu börn 

að eilífu og muni því ætíð vera háðir öðrum, ásamt tilhneigingunni til að ofvernda þá) gera 

lítið úr þeim sem kynveru og minnkar kynverund þeirra niður í það "[…] að snúast um 

frjósemismöguleika eða hæfni til að bera ábyrgð á eigin kynhegðun" (Jóna Ingibjörg 

Jónsdóttir, 2009:54; Keshav og Huberman, 2006). 

 „Manneskjur þroskast sem kynverur frá vöggu til grafar“ (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir 

(2009:57). „Í hugum flestra þýðir kynlíf (sex) kynmök. Að vera kynvera snýst hins vegar 

ekki eingöngu um kynlífsathafnir“ (Jóna Ingibjörg Jónsdóttir, 2009:11). Sigríður Dögg 



  

24 

Arnardóttir (2014) talar um innilegann koss, kelerí, snertingu við kynfæri og/eða brjóst, 

utan á sem innanundir fatnaði, samfarir, munngælur, endaþarmsörvun og sjálfsfróun. Þá 

líta sumir málið þeim augum að eigi einstaklingur með þroskahömlun ekki kærasta eða 

kærustu, eða hafi ekki getu til samfara, þá sé ekki um að ræða neina kynverund hjá 

viðkomandi og hann hafi þar af leiðandi ekki þörf fyrir kynfræðslu (Walker-Hirsch, 2007). 

Walker-Hirsch (2007) heldur því fram að allir hafi kynverund og að einstaklingar með 

þroskahömlun séu þar engin undantekning. Þeir séu kynverur; hafi kynferðislegar þarfir 

án tillits til alvarleika þroskahömlunarinnar og hafi þörf fyrir nálægð og náin kynni. Þeir 

sýni augljós og sjáanleg einkenni kynverundar sinnar. Löfgren-Mårtenson (2012) nefnir 

daður, snertingu (oft líkama við líkama), sjálfsfróun, kelerí, kossa o.fl. Því er engin ástæða 

til að taka frá einstaklingum með þroskahömlun möguleika á að upplifa væntumþykju og 

ást og mynda samband við annan einstakling (Keshav og Huberman, 2006; Kijak, 2011). 
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6 Félagsfærni  

Í Aðalnámskrá grunnskóla (2011) stendur að félagsfærni miði að því að geta átt jákvæð og 

árangursrík samskipti við aðra. Að heilbrigð sjálfsmynd sé grundvöllur félagsfærni og að 

börn með góða slíka færni séu líklegri til að eiga frumkvæði í samskiptum, viðhalda þeim 

og aðlaga sig að breyttum aðstæðum. Þá stendur einnig að þroskuð félagsfærni sé 

grunnur að lífshamingju og lífsfyllingu hvers einstaklings. Keshav og Huberman (2006) 

benda á að ekki er hægt að gera þá kröfu til einstaklings með þroskahömlun að hann sýni 

viðurkennda hegðun í algengum félagslegum aðstæðum nema að honum hafi verið kennd 

hún, bæði hvað varðar orðaforða og hegðun við hæfi. Tökum ungling með Downs 

heilkenni sem dæmi og köllum hana Siggu. Sigga var nemandi höfundar þessarar 

ritgerðar. 

Þegar Sigga mætti í fjölskylduboð, vildi hún helst ekki fara inn í stofu, væru aðrir gestir 

komnir á undan eða þá að hún hékk á handlegg foreldra sinna. Í besta falli strunsaði hún í 

gegnum stofuna án þess að heilsa nokkrum manni og fann sér stól úti í horni. Foreldrar og 

kennarar ákváðu að taka upp kennslu í félagslegum samskiptum. Í skólanum var rætt um 

hegðun í hinum ýmsu aðstæðum og hvað var við hæfi að segja. Einnig var farið í 

hlutverkaleik og notaðar félagshæfnisögur. Foreldrar Siggu gerðu slíkt hið sama heima. 

Þetta bar þann árangur að í dag mætir Sigga í fjölskylduboð, bíður góðan dag eða gott 

kvöld, kynnir sig með nafni og sest síðan í næsta lausa sæti.  

Foreldrar og kennara gegna mjög mikilvægu hlutverki þegar um er að ræða að kenna 

börnum með þroskahömlun félagslega viðurkennda hegðun. Því þarf að leggja snemma 

grunninn að ábyrgðri hegðun. Það er meðal annars gert með því að kenna barninu að 

þekkja muninn á viðeigandi og óviðeigandi snertingu, hvað fellur undir einkarými og 

almannafæri og gera sér grein fyrir hvaða hegðun er við hæfi hverju sinni. Þau þurfa 

einnig að læra að virða mörk annarra og geta gert kröfu um að aðrir virði mörk þeirra. 

Skylda foreldra og skóla að kenna börnunum virðingu og ábyrgð gagnvart sjálfum sér og 

öðrum, breytist ekki þó barnið sé með þroskahömlun, né heldur skylda þeirra að gefa 

þeim færi á „eðlilegu" umhverfi eins og ófötluðu barni er boðið upp á (Swango-Wilson, 
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2011; Walker-Hirsch, 2007). McCarthy og Fegan (1993) telja að börn sem tengjast 

eingöngu fjölskyldu sinni eða fjölskylduvinum, lifi mjög takmörkuðu lífi. 

Til að ráða við hinar nýju tilfinningar sem fylgja gjarnan tímabilinu þegar börn eru að 

komast á unglingsárin og eiga í basli við breytingarnar sem fylgja kynþroskaaldrinum þá 

tileinka þau sér ákveðna samkvæmni sem getur m.a. falist í því að vera í eins skóm, vera 

með sams konar hárgreiðslu, hafa sama kvikmynda- og tónlistasmekk og það verður mjög 

mikilvægt að vera viðurkenndur af jafnöldrum sínum. Þetta getur gert það að verkum að 

þó þau hafi átt þroskaheftan vin í gegnum tíðina, þá eru þau á þessu tímabili ólíklegri til að 

ráða við að eiga vin sem sker sig úr. Ungt fólk með þroskahömlun er ólíklegra til að þekkja 

nýjustu fatatískuna eða nýjasta slagarann. Að skera sig úr á þennan hátt getur einangarað 

ungt fólk með þroskahömlun og þannig komið í veg fyrir þátttöku þeirra í ýmsum 

viðburðum unglinga. Svona höfnun virðist vera algeng (Walker-Hirsch, 2007). 

Allir hafa þörf fyrir félagsskap. Til að eiga kost á góðu félagslífi er nauðsynlegt að hafa 

náð að tileinka sér ákveðna sjálfsþekkingu og félagsleg samskipti, s.s. að læra hvað er við-

eigandi hegðun á almannafæri og hvað ekki og einnig af hverju. Auk þess er nauðsynlegt 

að læra að greina á milli þeirra sem þau þekkja og ókunnugra, hvernig maður hagar sér 

gagnvart hinu kyninu og nálgast það (Löfgren-Mårtenson, 2012). Því fleiri félagslegar 

hegðanir sem einstaklingar með þroskahömlun læra, því auðveldara veitist þeim að 

tengjast öðru fólki; þau verða sjálfstæðari og upplifa að þau ráða meiru um sitt eigið líf 

sem gefur þeim aukið sjálfstraust (McCarthy og Fegan, 1993). Kvöldstundir og helgar án 

félagsskapar geta leitt til einmannaleika og félagslegrar einangrunar auk þunglyndis og 

örvæntingar. Lágt sjálfsmat getur því verið afleiðing einmannaleika og er oft jarðvegur 

fyrir ósigur (Walker-Hirsch, 2007). Að læra hvernig samskipti geta þróast í innilegt 

samband sem getur síðan leitt til líkamlegrar nándar, er einn af mörgum krákustígum sem 

foreldrar og kennarar leiða barnið um, á meðan það er að vaxa. Fullorðnir einstaklingar 

með þroskahömlun geta ekki lært að leggja rækt við mikilvæg sambönd eða notið þess 

sem fylgir því að vera fullorðinn og axlað ábyrgðina sem því fylgir nema sjálfræði þeirra sé 

virt og þeir fái að vera þátttakendur í samfélaginu.  
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6.1 Þjálfun í félagsfærni 

Þó félagsskapur sé góður, hafa allir þörf fyrir að geta verið út af fyrir sig annað slagið. Þá 

er gott að geta dregið sig í hlé á einhvern stað sem aðrir fjölskyldumeðlimir virða sem 

einkarými viðkomandi. Ef við temjum okkur að banka á dyrnar hvort heldur er á salerninu 

eða svefnherberginu, mun það vera hvatning til barnsins að sýna öðrum sömu virðingu. 

(McCarthy og Fegan, 1993). 

Það krefst ákveðinnar félagsfærni að komast í náið tilfinningalegt og kynferðislegt 

samband við aðra manneskju. Hér má nefna hæfileikann til þess að láta sér annt um aðra 

og að átta sig á tilfinningum þeirra. Það þarf að kenna ungu fólki með þroskahömlun 

félagslega hegðun sem ýtir undir hæfileikann til þess að mynda þessi tengsl. Þau þurfa að 

læra muninn á vini annars vegar og kærasta/-ustu hins vegar, bæði tilfinningalega og 

félagslega og hafa yfir að ráða viðeigandi orðaforða. Hvernig býður maður á stefnumót og 

hvaða reglur gilda? Hvernig stingur maður upp á að vinur eða vinkona komi með í bíó? 

Hér spilar stórt hlutverk skilningur á tryggð, hollustu og skuldbindingu. Þau þurfa t.d. að 

vita að kærustupar kyssist, ekki vinir og að kærasta eða kærasti kyssir ekki annan strák 

eða stelpu (Buttenschøn, 2001). 

Hlutverkaleikur er mikilvægur við þjálfun á félagsfærni á öllum sviðum. Hvort heldur 

verið er að þjálfa að taka þátt í samræðum, spyrja til vegar, velta fyrir sér hvað fellur undir 

eðlilega hegðun eða æfa viðbrögð ef einhver sýnir t.d. kynferðislegan yfirgang eða ofbeldi. 

Hann býður ekki eingöngu upp á að læra að nota réttan orðaforða, þjálfun í að tjá sig í 

mismunandi félagslegum aðstæðum eða að verjast yfirgangi, heldur einnig þjálfun í að 

gera sér grein fyrir hvað er að gerast og geta sagt frá því á eftir. Dæmi um umræðuefni 

geta t.d. verið: „Er í lagi að ókunnugur leggi handlegginn um stelpu sem hann þekkir ekki? 

Er ókurteisi að virða að vettugi ókunnuga manneskju sem er mjög notaleg? Ef einhver er 

bæði vingjarnlegur og hjálpfús og segist þekkja systkini manns, er þá í lagi að fara úr 

strætó eða upp í bíl með viðkomandi? Ef þú ert hræddur og þarft á aðstoð að halda, hvert 

getur þú snúið þér?“ (McCarthy og Fegan, 1993). 

Félagshæfnisögur eru önnur góð aðferð til að auka skilning nemandans á athöfnum 

og aðstæðum. Um er að ræða stuttar, hnitmiðaðar og sjónrænar sögur með myndum og 

stuttum, einföldum texta. Markmiðið er að kenna nemandanum viðeigandi hegðun í 
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ákveðnum aðstæðum. Kennarinn semur söguna og aðlagar hana að hverjum nemanda 

fyrir sig. 

Eins og ófötluðum jafnöldrum þeirra, þá finnst nemendum með þroskahömlun 

gaman að nota tölvuna til að vera í sambandi við ættingja og vini, læra, spila leiki, vafra 

um á veraldarvefnum, bæta getu sína og fá upplýsingar. Hins vegar hefur 

veraldarvefurinn, tölvupóstur, „skype“ og fésbókin aukið hættuna á kynferðislegri áreitni. 

Með því að fylgjast með tölvupósti, loka fyrir ákveðnar síður til að koma í veg fyrir að 

kynlíf og ofbeldi birtist á skjánum, fræða um hvaða síður er hægt að skoða og eiga 

samræður um hættur á vefnum, er hægt að takmarka hættuna, þó aldrei sé hægt að 

tryggja öryggi þeirra alveg, frekar en ófatlaðra jafnaldra þeirra. Þessu má bregðast við 

með því að foreldrar og börn þeirra skoði saman hina ýmsu síður og að börnin séu aldrei í 

tölvu í lokuðu rými (Walker-Hirsch, 2007).  

CAT-kassinn er kennslutæki þar sem markmiðið er að auka skilning nemandans á 

sjálfum sér og öðrum, skilja eigin hegðun og byggja upp betri félagsleg samskipti. Unnið er 

með 9 grunntilfinningar (gleði, sorg, öryggi, ótta, ást, reiði, stolt, skömm og undrun) sem 

hægt er að tjá með andlitum, tilfinningaorðum og svipbrigðum sem eiga við um hverja 

grunntilfinningu. Notaður er mælir til að gera einstaklinginn meðvitaðri um styrkleika 

tilfinninga sinna, upplifana, áhugamála o.fl. Þar er einnig mynd af líkamanum til að hjálpa 

þeim að gera sér grein fyrir hvar í líkamanum tilfinningarnar eru. Hringirnir mínir gegna 

því hlutverki að vera sjónrænt tæki eða leiðarvísir þar sem tengslum barnsins, vináttu og 

áhugamálum er lýst og eru gott tæki til að þjálfa félagsfærni. Þá er einnig hegðunarspjald 

sem er notað í samræðum um hegðun og þjálfun í félags- og samskiptahæfni. Að lokum er 

svo hjólið, sem er hugsað til þess að sýna hin ýmsu persónuleikaeinkenni barnsins á 

hverjum tíma. 

Til er íslensk vefsíða með kynfræðsluefni sem hefur það að markmiði að upplýsa um 

kynverund og kynheilbrigði á notandavænan hátt. Hún er öllum aðgengileg en er 

sérstaklega hugsuð fyrir unglinga með þroskahömlun. Hægt er að nálgast hana á 

veslóðinni http://kynfraedsla.wix.com/fyriralla (Guðrún Erla Hilmarsdóttir og Svanhvít 

Sigurðardóttir, 2013).  

„Lífsgleði njóttu: Orðabók um lífsleikni“ inniheldur upplýsingar um það sem snýr að 

kynlífi og samböndum fólks. Hún er á auðskildu og aðgengilegu máli og hugsuð til að bæta 

http://kynfraedsla.wix.com/fyriralla
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úr brýnni þörf á upplýsingum fyrir þroskahamlaða einstaklinga. Hún inniheldur 

félagshæfnisögur, orð með orðskýringum, myndum og tilfinningatré sem sýna hvaða líðan 

hver grunntilfinning leiðir af sér (Kristín Ásta Ólafsdóttir og Þóra Þórisdóttir, 2008). 
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 7. Lokakafli  

Margt hefur áunnist í réttindabaráttu fólks með þroskahömlun. Á meðan 

sólahringsstofnanir voru og hétu var það ríkjandi viðhorf að ekki var litið á fólk með 

þroskahömlun sem kynverur og fyrir vikið var ekki um neina kynfræðslu að ræða. 

Aðbúnaðurinn bauð sjaldan upp á einkarými; algengt var að nokkrir einstaklingar deildu 

saman herbergi, jafnvel sama rúmi og að ekki væri hægt að loka að sér þegar farið var á 

snyrtiaðstöðuna. Heimilismenn höfðu lítið sem ekkert að segja um aðbúnað eða 

ákvarðanir sem höfðu með þá sjálfa að gera og þeir máttu sumir þola líkamlegt, andlegt 

og/eða kynferðislegt ofbeldi. Í dag alast flest þroskahömluð börn upp með fjölskyldu sinni 

og ganga oftar en ekki í sinn hverfisskóla. Full þátttaka og eðlilegt líf krefst þess hins vegar 

að fólk þekki viðmið og reglur samfélagsins, geti staðið skil á kynhegðun sinni og forðast 

hættur, til að geta fótað sig í hinu margbreytilega samfélagi (María Jónsdóttir, 2010). 

Þekking og fræðsla styrkja hæfnina sem einstaklingur með þroskahömlun býr yfir. Þá 

eru honum lögð til þau verkfæri sem hann hefur þörf fyrir til að blandast samfélaginu á 

eðlilegan hátt (Swango-Wilson, 2011). Einstaklingar með þroskahömlun hafa margir 

hverjir ekki fengið tækifæri til að þróa með sér nauðsynlega félagslega færni til að geta 

verið í langtíma sambandi. Á sama tíma og samfélagið hefur afneitað kynverund þeirra, þá 

hafa þau sjálf látið í ljós ósk um að geta verið í nánu sambandi og farið fram á aukna 

kynfræðslu (Kristín Björnsdóttir, 2011; Löfgren-Mårtenson, 2012). Travers o.fl. (2014) 

benda á sex lykilþætti til að hafa til hliðsjónar varðandi kynfræðslu: þroska mannsins (e. 

human development), sambönd (e. relationships), færni einstaklingsins (e. personal skills), 

kynhegðun (e. sexual behavior), kynheilbrigði (e. sexual health) og samfélagið/menningu 

(e. society/culture). 

Í dag, er þörf einstaklinga með þroskahömlun fyrir kynfræðslu, viðurkennd. Þó 

stendur enn margt í veginum fyrir því að þörfinni sé fullnægt því þróun og viðurkenning 

hafa ekki haldist í hendur og reyndar má enn heyra raddir sem efast um kynverund þeirra. 

Það kemur m.a. fram á þann hátt að tilhneiging er til að koma fram við fullorðið fólk með 

þroskahömlun sem börn, til dæmis með því að halda að því kvikmyndum og tónlist 

ætluðum börnum og fatnaði sem ekki samrýmist aldri. Einnig er algengt að íhlutun 

fullorðins fólks sé of mikil í athöfnum daglegs lífs og einblínt á það sem talið er að þau geti 
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ekki. Fyrir vikið hafa einstaklingar með þroskahömlun ekki sömu möguleika og aðrir 

jafnaldrar þeirra. Ástæðuna má að hluta rekja til þess að kynfræðsla hefur oft verið 

feimnismál en ekki er síður um að kenna fordómum og almennu skilningsleysi á 

kynverund þroskahamlaðra einstaklinga. Foreldrar gera sér ekki heldur alltaf grein fyrir að 

með því að ræða mál er snerta kynlíf og kynvitund við þroskahamlað barn sitt þá eru þeir 

að aðstoða barnið við að þróa með sér hæfileikann til að geta tileinkað sér hæfni til að 

taka þátt í lífinu (e. develop life skills) (Keshav og Huberman, 2006; Kijak, 2011; Rannveig 

Traustadóttir, 2003). Það styrkir sjálfsmynd þeirra að finna að þau hafa bæði skilið og náð 

að tileinka sér ákveðna þekkingu og færni (Löfgren-Mårtenson, 2012). 

Til skamms tíma var lítið rætt um ofbeldi og enn minna um kynferðislegt ofbeldi. Í 

dag eru breyttir tímar. Nú er ofbeldi af öllu tagi komið í umræðuna og gott betur, því nú 

er einnig farið að kortleggja hvaða hópar teljast vera í hættu. Við heyrum reglulega að 

einstaklingur með þroskahömlun séu í áhættuhópi hvað varðar að verða fyrir ofbeldi, ekki 

síst kynferðislegu ofbeldi (Kristín Björnsdóttir, 2011; María Jónsdóttir, 2010; Travers o.fl., 

2014). Vegna skorts á fræðslu þá gera þeir sér oft ekki grein fyrir ofbeldinu. Það er einnig 

ekki óalgengt að þeir sem gera sér grein fyrir ofbeldinu séu hvattir til að greina ekki frá 

því. Það sýnir að kynfræðsla einstaklinga með þroskahömlun þarf ekki aðeins að ná yfir 

hugtök, þekkingu á líkamanum og félagslega færni, heldur einnig yfir réttindi þeirra og 

hvert þau geta snúið sér ef þau telja á sér brotið (Kristín Björnsdóttir, 2011; Swango-

Wilson, 2011). 

Í Aðalnámskrá grunnskóla er ekki komið beint inn á kynfræðslu, heldur er henni 

ætlað að koma inn á helstu grunnþætti menntunar. Í ljósi þess má spyrja, hvort það eigi 

sinn þátt í því, að kennarar eru ekki nógu meðvitaðir um mikilvægi kynfræðslu fyrir 

nemendur með þroskahömlun? Travers o.fl. (2014) benda á að með viðhorfum sínum og 

vinnubrögðum, geta kennarar bæði dregið úr eða styrkt nemendur sína til að verða 

upplýstir, sjálfstæðir og virkir einstaklingar í samfélaginu. Lítið fer fyrir íslensku 

kennsluefni í kynfræðslu ætlað þroskahömluðum nemendum. Ýmislegt erlent efni er til og 

margt má finna á veraldarvefnum. Hins vegar er hætta á að mörgum kennurum finnist 

erfitt að tileinka sér efnið á öðru tungumáli og einnig að vita hvar þeir geta leitað. Á 

fésbókinni eru ýmsir lokaðir hópar eins og t.d.: Kennsla nemenda með sérþarfir, Smáforrit 

í sérkennslu og Vefrit kennarans. Því má velta fyrir sér, hvort forsenda sé fyrir stofnun 
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hóps sem fjallaði um kynfræðslu leik- og grunnskólanemenda með þroskahömlun, sé fyrir 

hendi. Það væri auðveld leið til að koma með fyrirspurnir, ræða saman og safna efni. Það 

auðveldaði ekki bara kennurum að finna efni, heldur gæti það einnig hjálpað þeim að átta 

sig á umfangi kennslunnar. Hún yrði markvissari þar sem kennarinn væri sér meðvitaðri 

um hvert hann stefndi og af hverju. 

Kynfræðsla á ekki að vera eitthvað handahófskennt frumkvæði kennarans heldur þarf 

hún að vera markviss fræðsla, sniðin að þörfum nemandans, þar sem kennarinn veit hvert 

hann stefnir og af hverju. Kynfræðsla er hluti af almennu heilbrigði og hún á að vera ferli 

sem byrjar á unga aldri og varir alla ævina (Travers o.fl., 2014). Góð kynfræðsla tekur mið 

af einstaklingnum, hjálpar honum að byggja upp jákvæða og sterka sjálfsmynd sem síðan 

skilar sér í sterkri sjálfsvirðingu. Hún þjálfar kynferðislega hegðun og félagsfærni og dregur 

úr hættu á að einstaklingurinn verði fyrir ofbeldi, hvort heldur er um að ræða líkamlegt, 

andlegt eða kynferðislegt. Hún hjálpar honum að þekkja réttindi sín og vita hvert hann 

getur leitað telji hann á sér brotið. Fyrir vikið hefur hann alla burði til að taka þátt í 

félagslegum athöfnum og upplifa sjálfan sig á raunhæfan og jákvæðan hátt. (McCarthy og 

Fegan, 1993; Walker-Hirsch, 2007; Keshav og Huberman, 2006). Það eykur lífsgæði allra 

að lifa lífinu lifandi, þ.e. þekkja sjálfan sig, öðlast aukið öryggi, verða ábyrgðarfullur og 

kunna að tjá sig á kynferðislega viðurkenndan hátt. Þess vegna er mikilvægt að 

grunnskólanemendur með þroskahömlun fái kynfræðslu við hæfi. 

„Menntun fyrir lífið“ eru einkunnarorð Klettaskóla. Markmið skólans er að gefa 

nemendum tækifæri til að verða sér úti um reynslu, færni, þroska og þekkingu sem nýtist 

þeim í öllu sínu lífi bæði í nútíð og framtíð. Það fer vel á að gera þessi orð einnig að 

markmiði kynfræðslu einstaklinga með þroskahömlun og ritgerðin beri heitið: Menntun 

fyrir lífið - Mikilvægi kynfræðslu fyrir grunnskólanemendur með þroskahömlun.  
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