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Abstrakt

Bakgrund: En hiv-infektion orsakas av humant immunbristvirus, ett sa kallat retrovirus med
lag smittsamhet. En hiv-infektion kan inte ldka ut av sig sjdlv utan den smittade bér pa viruset
i kroppen resten av livet och patienten far ddrmed en livsldng interaktion med véarden.
Okunskap och rédsla hos sjukskdterskeskor dkar risken att patienter med hiv eller aids inte
blir bemétta eller behandlade pa ett enligt sjukvéarden adekvat sitt. Syfte: Syftet med studien
var att belysa synsitt och attityder hos sjukskoterskor som kommer i kontakt med hiv-
smittade patienter. Metod: En litteraturskning dir sex kvantitativa, en kvantitativ-kvalitativ
och en kvalitativ studie analyserades.

Resultat: Analysen av studiernas resultat genererade i tre olika teman: Sjukskoterskans
empatiska betydelse, sjukskdterskans kunskap och vidareutbildning i &mnet och stressfaktorer
vid sjukskdterskans vard av hiv-smittade patienter. Kunskap och erfarenhet visade sig vara en
viktig aspekt for att motverka negativa attityder och synsétt hos sjukskoterskor som arbetade
med hiv-smittade patienter. Slutsats: Hiv-smittade patienter upplever situationer i vrden dir
diskriminering och stigmatisering forekommer. Mer utbildning for arbetande sjukskoterskor
och sjukskoterskestudenter krévs for att minska problemen i framtiden.
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Introduktion

Problemomrade

Over 30 miljoner minniskor har hittills avlidit i aids och i dagsliget lever cirka 30 miljoner
ménniskor med hiv, dir Afrika dr den mest drabbade kontinenten. I Sverige lever cirka 6000
personer idag med hiv och 500 nya personer smittas arligen, oftast utomlands eller innan de
flyttat till Sverige (Vardguiden, 2012). Hiv rdknas som en allménfarlig sjukdom och ar
anmalningspliktigt enligt Smittskyddslagen (2004:168) och smittskyddsforordningen
(2004:255). Undersokningar gjorda av Folkhidlsomyndigheten (2012) visar pé en dkad
tolerans och minskad rddsla gentemot personer som bér pa hiv. Det finns dock en andel som
hyser extrem radsla for personer med hiv och aids, och som exempelvis anger att de skulle
overviga att byta skola eller arbetsplats om de fick reda pé att ndgon dér var smittad.
Fortfarande forekommer det att hiv-smittade moter sjukskoterskor 1 varden som avstér sig
fran att behandla vederborande (Rondahl, Innala & Carlsson, 2001). Andra studier i &mnet
belyser att okunskap och ridsla hos sjukskdterskor bidrar till 6kad risk att patienter med hiv
inte blir bemdtta och behandlade pa ett adekvat satt. Hiv- smittade patienter riskerar att fa
samre stod och kvalitet pa sin omvérdnad gentemot patienter med andra sjukdomsdiagnoser,
vilket som 1 sin tur kan leda till 6kat lidande hos den som bér pd hiv (Pickles, King & Belan,
2009). Sjukskaterskans kunskap, virdering och forhdllningssétt ar centrala i motet med den
hiv-smittade patienten. Sjukskoterskans forméga att kommunicera och utféra omvardnad blir
avgorande 1 ett mote med hiv-smittade patienter som gestaltas av en mellanménsklig karaktér

(Leksell & Lepp, 2013).

Bakgrund

Hiv-infektion och aids orsakas av humant immunbristvirus, ett sé kallat retrovirus med 14g
smittsamhet. Det speciella med retrovirus &r att det lagras i kroppens arvsmassa. En hiv-
infektion kan inte 14ka ut av sig sjélv, utan den smittade bér pa viruset resten av livet. En
obehandlad hiv-infektion leder i slutstadiet till immunbristsjukdomen aids. De celler 1
kroppen som dr mottagliga for viruset ar celler som har CD4-receptorer och som tillhor

immunsystemet och dr en typ av vita blodkroppar (Ericsson & Ericsson, 2002).



Bradley-Springer, Stevens & Webb (2010) ndmner att en hiv-infektion &r en kronisk sjukdom
men som gar att symtombehandla, ndgot som hélso-och sjukvérdspersonal ska ha i dtanke vid
all klinisk vérd av patienter som bér pa viruset. Varje sjukskdterska rekommenderas ha god
kunskap om forebyggande och behandling av sjukdomen for att ge en vird av hog kvalité till
personer som av nagon anledning befinner sig i riskzonen for att smittas eller som redan lider
av hiv. Det ar viktigt att sjukskoterskor som arbetar med hiv-smittade patienter har forstielse
och kunskap gillande bdde sjukdomens epidemiologi och de senaste vetenskapliga
rekommendationerna, samt hur det kianns for individer som lever och aldras med hiv

(Bradley-Springer, Stevens & Webb, 2010).

Teoretisk ram

Joyce Travelbees omvérdnadsteori fokuserar pd omvéardnadens mellanménskliga
interaktioner, att forstd interaktionen mellan patient och sjukskdoterska samt vilka
konsekvenser som eventuellt kan uppsta for patienten i sddana sammanhang. Travelbees
viktigaste begrepp dr minniskan som individ, midnniskans lidande, kommunikation och
ménskliga relationer. Det &r, enligt Travelbee, viktigt att ta hdnsyn till den enskilda individens
upplevelser och lidande i omvardnadssammanhang (Kirkewold, 2000). I enlighet med
sjukskdoterskans kompetensbeskrivning ska sjukskoterskan tillgodose patientens basala och
specifika omvéardnadsbehov oavsett om de ar fysiska eller psykiska samt att uppmirksamma
och mota patientens sjukdomsupplevelse och lidande sd langt som mojligt pé ett adekvat sétt

(Socialstyrelsen, 2005).

Omvardnad dr en mellanmdnsklig process ddr den professionella kliniska sjukskoterskan
hjdlper en individ, en familj eller ett samhdlle att férebygga och klara av upplevelsen av
sjukdom eller lidande och, vid behov, hitta mening i dessa erfarenheter

(Joyce Travelbee 2010, s 27).

I sjukskoterskans kdrnkompetenser dr vardtagaren i fokus. Mélet for sjukskoterskan ar att
uppna ett bra samspel och f6ljsamhet med vardtagaren, som i sin tur ska mota medkénsla och
en virdebaserad sammanhallen véard. Att utgé ifrdn en evidensbaserad vard som bygger pa
medveten och systematisk anvdndning av den bista tillgdngliga kunskapen ér av stor vikt

(Leksell & Lepp, 2013).



Interaktionsfasens process

Omvardnad ar en mellanménsklig process, dédr den professionella sjukskdterskan hjdlper en
person, en familj eller annan individ med familjeanknytning med att forebygga eller hantera
sin erfarenhet av sjukdom, lidande och om nddvéndigt finna en mening i de erfarenheterna.
Omvardnad rdknas som en mellanménsklig aspekt da det alltid innefattar interaktion med
ménniskor, antingen direkt eller indirekt. Ménniskor &r inte patienter, utan individer. Individer

som av ndgon anledning dr i behov av vard (Travelbee, 2010).

Enligt Travelbee sker kommunikation varje gng sjukskoterskan moéter en patient.
Kommunikation intréffar varje gang da sjukskoterskan och patienten samtalar med varandra
men dven dé patienten visar olika beteenden, uttryck och gester.

Varje interaktion mellan sjukskdterska och patient ger sjukskoterskan mojlighet att lara kéinna
patienten som individ samt att uppfylla patientens omvardnadsbehov. Genom interaktionen
skapas ett forhallande mellan ménniska och ménniska som leder till att uppna ritt vard for
dndamalet. Sjukskoterskan bor dérefter forstd innebodrden i hur patienten som individ
kommunicerar och med hjdlp av den kunskapen anvinda informationen sa adekvat som

mdjligt i sin sjukskdterskeroll (Travelbee, 2010).

Travelbee anser att for att uppnd syftet med omvardnaden och den mellanménskliga
relationen behdver en interaktionsprocess ske mellan patient och véardgivare.
Interaktionsprocessen borjar med det forsta motet mellan sjukskoterska och vardtagaren och
fortsdtter med framvéxt av identitet, empati, sympati, ndgot som etableras av dmsesidig
forstaelse och kontakt (Kirkevold, 2000; Kristoffersen, 1998). Sjukskdterskan dr ocksa,
bredvid sin yrkesroll, en enskild individ. Dér av utgors vérdsituationen och relationen
sjukskoterska-patient av ett mote mellan tva individer. Relationen utvecklas gradvis under en
process till att bli ett mellanménskligt moéte. Till en borjan syftar processen till att avskriva sig
patient- respektive sjukskoterskerollen for att kunna motas som ménniskor och individer. Nar
sjukskoterskan forhéller sig till personen snarare én till patienten forstar hon béttre hur
patienten upplever sin situation, vilket ligger till grund for ett professionellt synsitt dven
forenligt med kompetensbeskrivningen for sjukskoterskor (Kirkewold, 2000; Leksell & Lepp,
2013).

Det visentliga &r enligt Travelbee att sjukskoterskan har kunskap och insikt nog att kunna

identifiera och tillgodose patientens behov, oavsett patientens diagnos eller sjukskdterskans



egna subjektiva dsikter. (Kirkewold, 2000). Liknande syn pa kunskap och insikt framhalls 1
sjukskoterskans kompetensbeskrivning géllande omvardnadens teori och praktik

(Socialstyrelsen, 2005).

Kunskap

En review-artikel av Pickles, King & Belan (2009) visar att sjukskoterskestudenter har lag
kunskapsniva om hiv och aids och att studenternas synsétt gentemot smittade patienter ofta
var negativt pa grund av sin okunskap. Manga var radda for att smittas och ville inte varda
hiv-smittade och aids- sjuka patienter. Samma forfattare framholl att sjukskdterskestudenter
och @ven annan blivande vardpersonal behdver mer kunskap och mer frekvent utbildning om
hiv och aids, bade kring patofysiologi och ur ett etiskt perspektiv (Pickles, King & Belan,
2009).

Behandling

Idag finns inget slutgiltigt botemedel mot hiv eller aids vilket leder till att smittade personer
har en livsling interaktion med varden (Ericsson & Ericsson, 2002). De vanligaste
forekommande ldkemedel som idag anvénds kallas bromsmediciner och distribueras till den
drabbade sa snart infektionen uppticks for att motverka forsamringen av immunforsvaret. I
enlighet med svenskt regelverk ska medicineringen skdtas noggrant med regelbunden
uppfoljning och eventuella justeringar for att patienten ska kunna leva ett s normalt liv som
mdjligt (Vardguiden, 2012). Enligt Bradley — Springer, Stevens & Webb (2010) &r de
primdra mélen for behandling av en hiv-infektion att minska symtomen, forlédnga livet,
forbéttra livskvaliteten, bevara eller aterstilla immunforsvaret, hdimma virusmangden i

kroppen samt att forhindra att nya personer blir utsatta for smitta.

Lagar och foreskrifter for smittade och aktuell vardpersonal

I Sverige finns lagar och foreskrifter om hur man gér tillviga nar man behandlar patienter
med blodburen smitta, vilket géller for hiv-smitta. Alla barare av en blodburen smitta far
sdrskilda restriktioner och forhallningsorder av sin ldkare for hur man ska ga tillviga for att
undvika att smitta andra (Vardhandboken, 2012). Det innebér bland annat att anvinda
kondom vid sexuella forbindelser (ibid). Under Smittskyddslagen faller hiv-infektion inom
ramen som en allménfarlig sjukdom liksom ménga andra sexuellt 6verforbara sjukdomar. En
hiv-infektion dr dessutom bédda anmilningspliktig och smittsparningspliktig (hiv-sverige,

2013). Som smittad har patienten bade rittigheter och skyldigheter. Patienten har rétt till



gratis vard och behandling kopplat till viruset. Skyldigheter ligger bland annat i att informera
vardgivare samt sexualpartner om sin smitta (Smittskyddslagen 2004:168 kap 2 §2). Enligt
smittskyddslagen (2004:168 kap 1 § 5 och § 6) ska den som dr verksam inom smittskyddet ha
kompetens och erfarenhet som &r lamplig for uppgiften. Den som &r verksam inom
smittskyddet ska virna om bade skyddet for osmittade och for dem som bér pd en smittsam

sjukdom. De smittade ska fa de stod och den vard som behdvs frén smittskyddssynpunkt

(ibid).

Intresse for studien forelag dé forfattarna som lést in sig pa Travelbees omvérdnadsteori
tyckte sig se en brist i den evidensbaserade varden kopplat till sjukskdterskors agerande vid

vérden av hiv-smittade och aids-sjuka patienter.

Syfte

Syftet med studien var att belysa synsétt och attityder hos sjukskdterskor som kommer i

kontakt med hiv-smittade patienter.

Metod

Vald metod for att besvara syftet av studien var en litteratursdkning och en genomgéing av
primérkéllor. S6kningen har utforts med stdd av inklusions- och exklusionskriterier.
Forfattarna till studien bedomde att en litteraturstudie kunde ge en dverblick av det aktuella
dmnesomradet med fokus pa sjukskdterskors synsétt vid vdrd av hiv-smittade patienter
(Forsberg & Wengstrom, 2008).

Genomgéngen utfordes med stdd av problemomradet for att fa svar pa studiens syfte.
Artiklarna kvalitets- och trovirdighetsgranskades genom granskningsprotokoll enligt
Willman, Stoltz & Bahtsevani (2011) varpa de rangordnades i en matris (bilaga 3). En analys
av de utvalda artiklarna utférdes och beskrivs i resultatet (Friberg, 2012).



Urval

For att avgransa sokningen har kriterier for inklusions- och exklusion anvénts.
Bade kvalitativa och kvantitativa artiklar forekommer 1 resultatdelen. SGkord som forfattarna

har anvént sig av anknyter till det valda @mnet. Ord som anvénds i sokningarna ar: "Hiv”

29 9 29 9 29 9

“Patients” ” nursing role” ”stigma” ” nurse’s attitudes” ” Nurse-Patient Relations”

2

’prejudices” ” Social Stigma” och ”nurses”. Under sokningen framkom att den engelska
termen “attitude” genererade studier som dven speglade sjukskoterskans synsétt varpd
forfattarna till aktuella studien anséag att termen tdckte in bade attityder och synsitt.
Forfattarna bedomde att termen dven speglade sjukskoterskans tankar om hiv samtidigt som
“attitude” dven fick med sjukskdterskans bemotande och handhavande av hiv-smittade.
Begreppen forekom i den preliminéra litteratur som framkom i arbetet med studiens
problemomréde och bakgrund. Studien har fokuserats pd vuxna over 18 r och artiklarna ar
publicerade fran ar 2000 och framat. I samband med primérsékning av vetenskapliga studier
framkom att sjukskoterskestudenter var en aterkommande deltagare i studiernas resultat. Det
ledde till att forfattarna till foreliggande studie valde att ndmna dven sjukskoterskestudenter i
studiens resultat, d& forfattarnas tolkning var att de studerande befann sig i slutet av sin
utbildning. Artiklarna som valts ut representerar vard som &r likvérdig med véstvirlden, eller
lander med likvérdig vardstandard. Artiklarna dr engelsksprakiga. Ett exklusionkriterium ar
att Review-artiklar inte anvénds i resultatdelen pa grund av att forfattarna valde att utga ifran
primira kéllor i enlighet med Friberg (2012). Review-artiklar forekommer dir av endast i

bakgrunden.

Datainsamling

Datainsamlingen genomfordes i tvd databaser; CINAHL (bilaga 1) och PubMed (bilaga 2)
samt av en genomgang av tva bocker (Omvérdnadsteorier-analys och utvirdering, 2000 samt
Mellemmenneskelige aspekter i sygeplejen, 2010) {or att ticka in primérkéllor till Joyce
Travelbee. PubMed ér en databas som innehéller vetenskapliga artiklar inom bland annat
medicin, omvardnad och hélso-och sjukvard. CINAHL é&r en databas som omfattar
vetenskapliga artiklar inom framfor allt imnesomrédet omvardnad. For att fa dnskad
dmnesinriktning valde forfattarna att anvinda MeSH-termer vid en del av sdkningarna i
PubMed. Datainsamlingen genomf6rdes under tidsperioden februari-mars 2014. Granskning

utférdes genom noggrann lasning av samtliga artiklar dér forfattarna borjade med att ldsa



artiklarnas abstrakt for att bedoma om studiernas syften och resultat besvarade syftet i den
aktuella studien med fokus pé sjukskoterskornas synsétt vid vard av hiv-smittade patienter.
Artiklarna ldstes var for sig av forfattarna som dérefter gemensamt beslutade vilka artiklar
som svarade bdst mot syftet. I samband med kvalitetsgranskning av artiklarna uteslots de
artiklar, &ven om de svarade mot syftet, som bedomts ha 14g vetenskaplig kvalitet. En
granskningsmall for vardera kvantitativa och kvalitativa studier har anvénts for att faststélla
hog kvalité och relevans, vilket utfordes i enlighet med Willman, Stoltz & Bahtsevani (2011).
Samtliga av de valda studierna ansags efter granskning ha tillrickligt hog kvalité for att 4

ingd i resultatet. Dataanalysen resulterade i valet av atta vetenskapliga artiklar.

Bilaga 1

Databas Sokord Antal Granskade Urval 1 Urval 2 Valda artiklar

CINAHL traffar

1 nursing role 460 460 0 0 0
AND hiv

2. Attitude AND hiv 13 13 1 1 1
AND sweden

3. nursing role AND hiv 125 125 2 1 1
AND patient

4. nursing role AND 39 39 4 0 0
stigma
AND hiv

6. nurses attitude AND 29 29 0 0 0
hiv AND nursing role

7. Nursing AND hiv 2 2 0 0 0
AND prejudices

8. Nurse-Patient 117 117 9 1 1
Relations AND hiv

9. Hiv AND attitude 75 75 3 1 0
AND nurse and
patient

10 Hiv AND attitude 243 243 3 3 1
AND nurses

11 Hiv AND attitude 62 62 4 2 1
AND nuring role

12 Nursing AND 270 270 11 3 1

Hiv AND attitudes




Bilaga 2

Databas Sokord Antal Granskade Urval 1 Urval 2 Valda artiklar
traffar

PubMed

L. ("Attitude"[Mesh]) AND "Patients"[Mesh]) 4 4 0 0 0

AND "HIV"[Mesh] Filters: published in the
last 10 years; Humans

[\

Search (("HIV"[Mesh]) AND 51 51 4 0 0
"Prejudice"[Mesh] Filters: Humans

3. (("HIV"[Mesh]) AND "Social 1 1 0 0
Stigma"[Mesh]) AND "Prejudice"[Mesh]
Filters: Humans

1. (("HIV"[Mesh]) AND "Prejudice"[Mesh] 21 21 7 1 0
Filters: published in the last 10 years;
Humans

v

(("HIV"[Mesh] AND "Nurses"[Mesh] 15 15 3 1 1
Filters: published in the last 10 years;
Humans

o

HIV/AIDS AND knowledge AND nurses 133 133 5 3 1

Analys av data

Efter sammanstéllning av valda vetenskapliga artiklar utfordes ett sokschema i enlighet med
Willman et al.,(2011). Dérefter utférdes en analys med inspiration frdn Granskir & Hoglund-
Nielsen’s (2012) integrerade analys. De valda artiklarna l4stes noggrant igenom och en
helhetsforstaelse av materialet skapades. Innehéllet i materialet granskades och beddmdes
efter litteraturstudiens syfte (Friberg, 2012). Likheterna och skillnaderna som identifierades
under analysen kunde exempelvis vara att somliga studier visade pé ett forbéttrat synsétt och
attityder hos sjukskdoterskor i1 interagerandet med hiv-smittade, medan andra kunde pavisa att
sd inte var fallet utan att det istéllet fortfarande forekommer negativa synsitt, attityder och
brister i det mellanménskliga motet mellan patient och sjukskdterska. De likheter och
skillnader som identifierades har sammanforts i en integrerad form och presenteras i tre teman
i resultatet med hénseende att ge en bild av sjukskoterskans synsétt i mdtet med hiv-positiva
patienter (Granskér & Hoglund-Nielsen, 2012). Resultatet diskuteras med nérhet till

Travelbees syn pa det mellanménskliga motet.
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Forskningsetiska avvagningar

Den som ir sjuk eller i beroendestdllning lagger sitt liv i Halso-och sjukvérdens hander och
dér dr vardgivarens attityd gentemot vardtagaren viktig. Begreppet manniskosyn behandlar
fragan om ménniskan har ett sdrskilt varde, och vad det innebér {or alla ménniskor, oavsett
bakgrund eller sjukdom. Enligt Arlebrinks (2013) definition innebér det, “att alla ménniskor
har samma virde dr detsamma som att alla manniskor har ménskliga réttigheter och samma
rétt att fi dem respekterade och att ingen manniska dr former 4n ndgon annan” (ibid, s. 40). I
relation till studien bedomer forfattarna att inga forskningsetiska problem kan uppsta da
studien baseras pé redan granskat och publicerat material. I enlighet med Forsberg &
Wengstrom (2008) ska de artiklar som anvénds ha tillstdnd frén en etisk kommitté for att
garantera deltagarnas anonymitet. Vid genomforande av studien &r det av vikt att forfattarna
har en objektiv instdllning till granskat material for att undvika forutfattade meningar
(Forsberg & Wengstrom, 2008). Samtliga av valda artiklar har fatt godkdnnande ett
forskningsetiskt vetenskapsrad.

Resultat

Litteraturstudien bygger pa tta vetenskapliga artiklar dér samtliga behandlar sjukskoterskans
attityder, synsitt och tankesatt kring hiv-smittade och aids-sjuka patienter. Samtliga deltagare
var utbildade inom hélso- och sjukvard eller studerande sjukskoterskestudenter. Studierna
utfordes i Sverige, Finland, Estland, Litauen, Kina, Kanada, England, Sydafrika, Grekland
och USA. De 6vergripande teman som framkom under analysen av den vetenskapliga
litteraturen var foljande: Betydelsen av sjukskoterskans attityder, sjukskoterskans utbildning

och kunskaper i dmnet och stressfaktorer som kan paverka synsditt for sjukskoterskan.

Betydelsen av sjukskoterskans attityder

Sjukskoterskan har en central roll inom sjukvarden i métet med patienterna och ar involverad

och delaktig i de flesta virdomréden. En viktig uppgift for sjukskoterskan ér att vara
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medveten om stigmatisering i samband med sjukdomar och att arbeta for ett vilbefinnande
hos bland annat hiv-smittade patienter (Mockiene, Suominen, Valimaki, Razbadauskas,

Martinkenas & Caplinskas, 2011).

Li, Li, Zeng & Wu (2010) beskriver kinesiska sjukskoterskors hiv/aidsrelaterade kunskaper
for att koppla till vilka attityder som finns gentemot manniskor som lever med hiv eller aids.
Huvuddelen av de 1206 kinesiska sjukskoterskor som deltog i studien hade dverhidngande
goda forestéillningar om hiv-smittade patienter men bara grundlidggande kunskaper om viruset
och hur det smittar. Svagheterna ligger i den 14ga kunskapen om hiv samt dess smittsamhet
och vilka olika synsitt som finns beroende pa hur patienten har ddragit sig smittan da det
foreligger risk for att en del patienter behandlas sdmre 4n andra. Flertalet av deltagarna i
studien hade ett gott empatiskt forhallningssitt mot patienter med hiv men hade déliga
kunskaper 1 hur hiv smittar, exempelvis trodde manga att man kunde bli smittad via
restaurangbesdk, toalettbesdk och vid kyssar (ibid). Aven studien gjord av Rondahl, Innala &
Carlsson (2003) som vars syfte var att undersoka sjukskdterskor och sjukskotestudenters
attityder mot hiv visar att de 48 sjukskdterskor som deltog i studien, egna erfarenheter av hiv-
smittade och aids-sjuka har en positiv effekt pa deras attityd och synsétt. Dock har rddande
sociala och moraliska vérderingar i samhillet en paverkan pd hur sjukskoterskor bemdter hiv-

smittade (ibid).

Suominen et. Al., (2009) ndmner i sin studie, ddr 471 sjukskdterskestudenter fran Finland,
Estland och Litauen deltog att sjukskdterskan alltid har haft en ledande roll 1
omhéndertagandet och omvardnaden av hiv-positiva och aids-drabbade patienter. Arbetet och
vérden kring nimnda patienter kréver specifika kunskaper och fardigheter inom dmnet.
Kérnan i all omvéardnad ar respekten for ménsklig vérdighet och som sjukskoterska eller
annan halso-och sjukvérdspersonal bor man kunna beméta alla patienter lika, oavsett situation
eller diagnos. Det framkommer gang pa gang att individer som arbetar inom hélso- och
sjukvarden genomsyras av negativa attityder och synsétt vid vardandet av patienter med hiv
eller aids. Sjukskdterskestudenters attityder mot patienter med hiv eller aids skiljer sig mycket
beroende pd huruvida tidigare erfarenhet av att arbeta med hiv-smittade finns eller inte
(Suominen et al.,2009). Studiens resultat pekar ocksa mot att kvinnor verkar ha bade mer
positiv instéllning och bittre attityd &n mén i samma position. Likasa verkar dldre

yrkesverksamma sjukskoterskor ha mer negativa dsikter, synsétt och attityder dn yngre (ibid).
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Rondahl et al.,(2003) visar genom sin studie som omfattade 48 sjukskoterskor och 37
underskoterskor att majoriteten av deltagarna uttryckte ett empatiskt synsétt gentemot hiv-
smittade patienter. Det fanns ingen signifikant skillnad mellan sjukskd&terskor,
underskoterskor, sjukskoterskestudenter och bitrddande sjukskoterskestudenters  attityder.
Studien ndmner dessutom att sjukskoterskestudenter har empatiska och forstdende attityder
kring den hiv-smittade patienten men att sjukskdterskor kdnner stor arbetsrelaterad stress och
angest infor att virda en hiv-smittas person. Resultatet av studien visar att det ar av betydelse
for vilken attityd och vilket synsitt som sjukskoterskan intar, beroende av vilket smitto-sattet
varit. De mest negativa attityderna riktade sig mot de som smittades via injektion eller
sexuella kontakter. Som en konsekvens av de negativa attityderna och radsla for att smittas av
hiv, vilket oftast beror pa bristande kunskap, eller moraliska fordomar, har det forekommit att
vérdpersonal avstatt ifran att varda patienter med hiv eller aids. Flertalet studier visar att
mellan 8 % och 26 % av tillfragad vardspersonal anser att de borde ha valet att vigra virda
patienter med hiv/aids (Rondahl et al., 2003) En studie gjord i Sydafrika visade mestadels
positiva attityder och hog empati for patienter som levde med HIV eller aids. Attityder hos
tillfrigade studenter visar positiva associationer i samband med tidigare erfarenhet (Delobelle,

Rawlinson, Ntuli Malatsi, Decock, Depoorter, 2009).

Rondahl et al., (2003) ndmner dven att hiv-positiva patienter riskerar att mdta hilso-och
sjukvardspersonal som avsitter sig fran att virda dem. Studien understryker att nya
sjukskdterskor kan vara rddda for att smittas samt har negativa attityder och synsétt mot
personer md hiv eller aids. Sjukskdterskestudenter riskerar ocksé att utbildas av annan
vérdpersonal med lika negativa attityder. Ytterligare beskrivs att da hiv-viruset forst
uppdagades i Sverige, gjorde det sig kiant genom media som de homosexuellas sjukdom”
eller ”bogpesten”. Snabbt blev hiv-viruset inte bara ett hot mot den egna hilsan, utan ocksé
emot familjevirderingar i samhallet. Sjukdomar fran okédnd orsak och utan botemedel skapar
ofta obehagskénslor, angest och skuld. Sexuellt 6verforbara sjukdomar ger ocksé enligt
Rondahl et al., (2003) generellt mer fordomande asikter dn infektioner som dverfors via andra
smittvdgar. Tvd decennier har gétt sedan uppkomsten av viruset och fortfarande upplever de

smittade att de moter undvikande attityder och synsitt (ibid).

Rondahl et al.,(2003) visar att orsaken till smittan &ven spelar in nédr det kommer till ett gott
bemoétande dér de mest fientliga attityderna riktades mot patienter som smittades via

injektioner i samband med narkotikamissbruk eller i samband med manga sexuella kontakter
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bade heterosexuella och homosexuella. En konsekvens av de negativa attityderna som byggs
upp av den laga kunskapen i amnet forsvarar for sjukskoterskorna att arbeta efter en god
méinniskosyn och att ta hinsyn till individens bésta (ibid). Rondahl et al.,(2003) menar att ju
mer information och kunskap sjukskdterskan har, desto béttre och mer likvardig vard far

patienten, oavsett hur eller nér patienten smittade med viruset.

Sjukskoterskans kunskap och vidareutbildning i amnet.

Hodgson (2006) understryker att det finns flera stressmoment associerade kring omvéardnaden
av hiv-smittade exempelvis smittorisk och ridsla for livsstilsforandringar och déd. Tidigare
studier foreslar att mer fokuserade studier gdllande hiv och smittorisker vore utvecklande for
alla som arbetar inom sjukvarden. Det skulle underlitta det mellanménskliga motet mellan

patient och vdrdare och under tiden fortsdtter hiv att vara en komplex och ofta missforstadd

sjukdom (ibid).

Jessie, Winnie, Winnie & Ying (2010) studie som innefattar 102 sjukskoterskestudenter
uppmaérksammar att 10-20% av hélso- och sjukvardspersonal inkluderat sjukskoterskor,
lakare, tandldkare och laboratorietekniker har en negativ bild av patienter med hiv eller aids.
Tillfragade patienter som samtliga har utvecklat aids beskriver hur de ansett sig blivit bade
diskriminerade och stigmatiserade. Diskriminering infattade allt mellan skrivna ord,
exempelvis att personalen skrev hiv med stora bokstdver i patientens journal, till
ansiktsuttryck som stirrande och démande blickar. Aven verbala uttryck, i form av
anklagande frgor kring patientens sjukdom och tillstdnd rapporterades. Som resultat blev
aids-patienternas mentala och psykiskosociala vélbefinnande utsatt for risk och deras
livskvalité riskerade att forsimras. Aven patienternas tilltro till sjukvarden sattes pa sin spets
pa grund av att patienterna inte kinde sig bemotta pa ritt sitt da processen mellan vardare och

patienten blivit skadad i och med vardarens negativa instdllning (Ibid).

Jessie et al.,(2010) beskriver dven forslag pa varfor hilso-och sjukvardspersonal har sa
negativ attityd och brister i kommunikation och interaktion med patienterna da de kommer till
hiv/aids. Studien ndmner att hédlso-och sjukvérdspersonal saknar korrekt och tillracklig
kunskap for att behandla hiv/aids-smittade patienter. Det uppdagades ocksa att vardpersonal 1

Kina inte hade fatt tillrdckligt med undervisning i &mnet och att vissa fétt fel information om
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smittoverforing och trodde att viruset kunde smitta via exempelvis kyssar eller annan fysisk

kontakt (Ibid).

Stavropoulou, Stroubouki, Lionaki, Lionaki, Bakogiorga & Zidianakis (2011) visar att
tillfrigade sjukskdterskestudenter i Grekland inte motsétter sig att varda hiv-smittade
patienter men att manga av de tillfrigade upplever stark rddsla i samband med mdétet med en
hiv-smittad patient. Deltagare i studien foreslog mer och béttre utbildning i &mnet for att
forbattra kommunikationen mellan sjukskdterska och hiv-smittad patient samt minska rédslor

kopplade till sjukdomen.

Hodgson (2006) ndmner att dven efter drygt 20 &r sa skapar hiv och aids riddsla och &ngest hos
ménga ménniskor. Studien menar att det dr kanske inte sa forvnande att sdidana negativa
attityder och dsikter kvarstar nér hiv och aids @n idag ér ett tillstind som inte gar att bota och
de antivirala bromsmediciner som finns &r véldigt komplexa och kriaver mycket tid och
engagemang av den drabbade (Hodgson 2006). Suominen et al.,(2009) visar ett samband
mellan den kunskap sjukskoterskor besitter och en dkad positiv attityd i omvardnaden och
kommunikationen av patienter med kénsliga diagnoser. Det framkommer dven att
sjukskoterskans asikt till sin egna professionella yrkesroll samt hur kénslig de sjélva anser att

situationen &r dven hér spelar en avgorande roll (Suominen et al.,2009).

Stressfaktorer vid sjukskoterskans vard av hiv-smittade patienter

Relaterat till det komplexa fysiologiska, psykologiska och sociala problem som en hiv-smittad
person kan drabbas av ér det viktigt att vardpersonal arbetar i team med gott samarbete for att
pa s vis bistd med bista mojliga vard och stdd samtidigt som vardpersonalen sjdlva ska

kénna sig trygga i sitt arbete (Oliver & Dykeman, 2003).

Olivier & Dykeman (2003) har genom ett fraigeformulér med 26 olika fragor fragat bland
annat 70 sjukskdterskor och 68 underskoterskor for att belysa vilka stressfaktorer som faktiskt
forekommer i varden av hiv-smittade och aidssjuka patienter. Det framkommer da att
sjukskdoterskor moter flera olika stressfaktorer i vdrden med hiv-smittade och aidssjuka.
Exempel pa faktorer som ger en 6kad stress kan vara rédsla for att bli smittad under

omvardnaden av patienterna och dngest over att vdrda och skapa ett band med en patient som
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lider av en obotlig- och potentiellt dodlig sjukdom. Desto fler hiv-positiva patienter en
sjukskoterska vérdar, desto mindre negativa attityder och synsétt har hon infor nastkommande
mdte med en patient med samma diagnos och har da léttare att knyta an till patienten och
skapa en mellanménsklig relation. Studien understryker ocksé att flera sjukskoterskor
upplever negativa kénslor d& det kommer till hiv-positiva pa grund av att sjukskdterskan i sin
yrkesroll kédnner sig otillrdcklig och hjélplds infor uppgiften att virda en patient med en

obotlig sjukdom (ibid).

Oliver & Dykeman (2003) ndmner vidare att sjukskdterskor uttryckt hoppldshet pa grund av
att manga patienter dr unga och méste leva sina liv med ett obotligt och potentiellt dodligt
virus. Medverkande sjukskoterskor ndmner att stressen att veta att deras patienter kommer att
do6 utan négot fullstindigt botemedel &r stor. Sjukskdterskorna i nimnda studie beskrev ocksa
frustration 6ver upplevda bristande resurser inom varden och att det fanns fa eller ingen
information och hjdlp om man behdvde ldsa pa om dmnet eller rddfraga en kollega. Négot
som lag néra till sjukskoterskornas intressen att utveckla kunde sammanstillas i fem
kategorier. Kategorierna beskriver bland annat sjukskoterskornas vilja att utveckla psykiskt
stod for de hiv-smittade och aids-sjuka patienterna. Aven fysiskt stdd for patienter med
diagnosen hiv eller aids togs upp som en aspekt for att frimja patienternas framtida hélsa.
Sjukskoterskorna 1 studien 6nskade ocksé en okad tillgdng pé tjanster ute pd landsbygden och
finansiella insatser till berorda patienter for hjidlp med kostnader av behandling och medicin
(ibid). Rondahl et al’s., (2003) studie belyser att sjukskdterskor har empatiska och forstaende
attityder kring den hiv-smittade patienten men att de i relation till det kénner stor

arbetsrelaterad stress och dngest infor att varda en hiv-smittad person.

Diskussion

Diskussion av vald metod

Inom Hélso- och sjukvard ér det ett krav att varden ska vara evidensbaserad, darfor finns det
mycket vetenskapligt material publicerat vilket gjorde aktuell litteraturstudie genomforbar
(Axelsson, 2012). Vald metod gjorde det mdjligt att besvara studiens syfte och belysa valt

problemomréade genom mojligheten att ta del av globalt publicerat material. Vid en empirisk
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studie hade forfattarna endast kunnat ta del av attityder och synsétt hos svenska

sjukskoterskor och dé inte fitt det mer dvergripande perspektivet som nu har framkommit.

Forfattarna valde att ha stdd i Joyce Travelbees omvérdnadsteori dd nimnd teori kunde belysa
motet mellan hiv-smittade patienter och vardpersonal. Enligt Kirkewold (2000) menar
Travelbee att det viktigaste for sjukskoterskan dr att forhalla sig till patientens upplevelse av
sin diagnos och sitt lidande istéllet for till sin egen eller annans sjukvardspersonals
uppfattning om patienten. Travelbee menar vidare, att for att kunna hjélpa en patient att
hantera sjukdom och lidande ska sjukskoterskan begagna sig av en professionell och
intellektuell metod, i syfte att identifiera patientens omvéardnadsbehov och att arbeta dérefter.
I enlighet med kompetensbeskrivningen for legitimerad sjukskdterska ska sjukskoterskan
kommunicera med patienten och anhdriga pa ett respektfullt, empatiskt och lyhort satt
(Socialstyrelsen, 2005). Kompetensbeskrivningens krav pa sjukskdterskans kommunikation
med patienten kan kopplas till Travelbees tolkning av den mellanménskliga relationen. For
Travelbee dr den mellanménskliga relationen ett mal som kan uppnés efter att bada parter
genomgatt flera interaktionsfaser. Sjukskoterskans forméga att se patienten ur ett
mellanménskligt perspektiv handlar om hennes formaga att hantera olika situationer med en
grund i ett genuint intresse, en formaga att vara ndrvarande i situationen och

kommunikationen (Kirkewold, 2000).

Genom stdd av Joyce Travelbees omvardnadsteori valde forfattarna att fokusera pd en del
infallsvinklar och det kan finnas en mgjlighet att viss information som ocksé skulle kunna

vara intressant har fallit utanfor ramen for sjukskdterskans forhallningssitt.

De vetenskapliga artiklar som samlades in fokuserades pé attityder, synsétt och radslor hos
sjukskdoterskor 1 motet med hiv- smittade patienter. I den aktuella studien valdes 4tta
vetenskapliga artiklar att analyseras i resultatet. Det andra inklusionskriteriet som anvidndes
var studier skrivna pd engelska vilket kan ha medfort att viss aktuell forskning {61l utanfor
forfattarnas vetskap. Ett tredje inklusionskriterium var att artiklarna skulle vara publicerade
efter &r 2000 da forfattarna ville fa sa aktuell forskning som mgjligt. Studien valde att
exkludera review-artiklar i resultatdelen pa grund av att forfattarna ville utga ifran priméra

killor 1 enlighet med Axelsson (2012); Friberg(2012).
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Sokord som anvéndes for att finna valda artiklar analyserades fram genom reflektion av
studiens syfte. I de sokningar som genomfordes anvindes ett flertal olika kombinationer av
sokord for att fa fram en bred och samtidigt relevant verblick av aktuell forskning inom det
valda dmnet. I den primédra sokningen upptickte forfattarna att det fanns mycket forskning
inom dmnet som exkluderades pa grund av att forskningen inte uppfyllde

inklusionskriterierna for exempelvis publicering senare dn ar 2000.

Databaserna som anvidndes var PubMed och CINAHL, d& forfattarna ansag att valda
databaser kunde generera i flest relevanta artiklar. I databasen PubMed valde forfattarna att
anvinda MeSH-termer for att fa fram onskad d&mnesinriktning. Forfattarna valde att utesluta
headings nar sokning i CINAHL genomf6rdes pd grund av att headings snarare forsvarade

sOkningen &n bidrog till fynd av relevanta artiklar.

Valda artiklar bedomdes utifran applicerbarhet till en virdstandard som ansags likvirdig for
att kunna jaimforas med den svenska hélso-och sjukvarden. Artiklar som slutgiltigt anvindes i
resultatet var fran England, Estland, Finland, Grekland, Kanada, Kina, Litauen, Sverige,
Sydafrika och USA. Forfattarna dr medvetna om att vardstandarden i de olika l&nderna kan
skilja sig 4t, det ar dock forfattarnas bedomning att skillnaderna inte varit av avgdrande
karaktir. Studien innefattar sex kvantitativa artiklar, en kvalitativ samt en artikel som bade
visar kvantitativ- och kvalitativ data. Forfattarnas avsikt var att jimfora likheter och skillnader
1 de valda studiernas resultat och pa grund av det sag forfattarna inte ndgra problem med att
anvinda bade kvalitativ och kvantitativ data i studiens resultat. Forfattarna 4r medvetna om att
det kan vara svrt att jimfora kvalitativa och kvantitativa resultat da de presenteras pa olika
sdtt och redovisar sitt resultat olika (Friberg 2012). Forfattarna har valt att jaimfora artiklarna
kopplat till valt syfte for att fa fram aspekter som handlar om samma sak. Vid bedomning av
kvalitén hos de valda studierna anvindes Willman et al’s .,(2011) mall for
kvalitetsgranskning. Mallen dndrades nagot for att passa studiens valda artiklar da fragor
géllande teoretisk referensram togs bort. Skilet till modifieringen var att samtliga artiklar inte
innefattade ndgon teoretisk referensram och kvalitetsgranskningen hade dé visat ett saimre
resultat. Efter analys av valda artiklars resultatdel kom forfattarna i studien fram till
aterkommande gemensamma nédmnare, vilket senare lag till grund for forfattarnas val av
teman. Samtliga artiklar lastes av de bade forfattarna, oberoende av varandra for att minska
risken av att viktiga resultat forbisdgs. For att minimera risk for feltolkning vid dversittning

av resultatet i de valda artiklarna anviandes bade uppslagsverk och diskussion mellan
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forfattarna. Samtliga artiklar som anvinds i resultatet har provats av etiska ndamnder for att {4

godkdnnande att genomfora sin studie.

Diskussion av framtaget resultat

Som f6rfattarna till aktuell studie tidigare ndmnt visar undersékningar gjorda av
Folkhilsomydigheten (2012) pa en 6kad tolerans och minskad ridsla gentemot personer som
bér pd hiv. Virt att nimna ar séledes de vetenskapliga artiklar som ligger till grund for aktuell
studie, da studiernas resultat pekar at ett annat hall. Trots att 20 dr har gatt sedan viruset forst
uppdagades, upplever hiv-smittade patienter fortfarande stigmatistering och diskriminering i
sin kontakt med hélso-och sjukvarden. Forfattarna till aktuell studie har valt att diskutera
kring begreppet forhallningssitt da termen innefattar bade attityd och instdllning till ett arbete
samt synsittet sjukskoterskan har gentemot sina arbetsuppgifter och hur betydelsefulla hon

anser de vara (Skarman, 2011).

De artiklar som ligger till grund for aktuella studies resultat handlar om sjukskdterskor och
sjukskoterskestudenters attityder, synsétt samt erfarenhet av vardandet av hiv-smittade och
aids-sjuka patienter. Ur de tre teman som framkom vid litteraturgenomgéngen: betydelsen av
sjukskoterskans attityder, sjukskéterskans utbildning och kunskaper i dmnet och stressfaktorer
som kan paverka synsdtt for sjukskoterskan, kunde man se ett tydligt monster 1 att
sjukskdterskans attityder och forhéllningssétt beror mycket pa hennes tidigare erfarenheter av
att arbeta med hiv-smittade ,samt hur mycket utbildning hon fatt i &mnet, antingen under

sjukskoterskeutbildningen eller senare under sin yrkesverksamhet.

I ldingden ser forfattarna till aktuell studie att kombinationen brist pd kunskap- och erfarenhet
riskerar att leda till att mdtet mellan sjukskoterska och patient inte blir optimalt. Forfattarna
till studien ser att den kliniska verksamheten brister sett utifrdn Joyce Travelbees teori (2010)
om att sjukskoterskan ska ha kunskap och insikt nog att identifiera och tillgodose alla

patienters behov oavsett diagnos eller sjukskoterskans subjektiva dsikter.
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Sjukskoterskors positiva férhallningssétt

Mockiene et al (2011); Suominen et al (2009); Rondahl et al (2003); Li et al (2010);
Delobelle et al(2009); Stavropuolou et al (20110) samt Oliver & Dykeman (2003) belyser alla
att en tidigare erfarenhet och kontakt med hiv-smittade patienter ger mer positiva synsitt och
mindre réddsla for att behandla hiv-smittade. Samtidigt tar nimnda studier upp vikten av att
genom att ha en god kunskap om sjdlva viruset minska rddsla och risken for daligt bemétande
till hiv-smittade patienter. Rondahl et al., (2003) ndmner att om sjukskoterskor har negativa
asikter och synsétt pd grund av dalig kunskap 1 &mnet sé riskerar dven nyutbildade
sjukskoterskor och sjukskoterskestudenter att fa en snedvriden bild av hiv-smittade och om
viruset i helhet istdllet for att utgd ifrén vetenskaplig fakta. Suominen et al.,(2009) markerar
att kvinnor verkar ha en mer positiv instillning och béttre attityd gentemot hiv-smittade dn
mén 1 samma yrkesprofession samt att yngre och mer oerfarna sjukskoterskor ofta har mer
positiva dsikter, synsétt och attityder &n dldre kollegor. Det gar ndgot emot tidigare ndmnd
studie som visar att ju mer erfarenhet sjukskoterskan har desto mindre negativa asikter och
attityder har hon (ibid). Tankas kan att sjukskdterskorna i nimnd studie helt enkelt aldrig har
fatt ndgon erfarenhet av att arbeta med hiv-smittade och att de ldter sina egna personliga
asikter ga fore evidensbaserad fakta. Rondahl et al.,(2003) menar att ju mer information och
kunskap sjukskoterskan har, desto béttre och mer likvirdig vérd far patienten, oavsett hur
eller nér patienten smittades med viruset. Kopplat till Travelbees teori bér man som
sjukskdoterska kunna ldmna sina egna subjektiva asikter och behandla alla patienter lika
oavsett diagnos eller livsstil. Forfattarna tycker sig hér se ett samband mellan kunskap och

evidensbaserad vérd.

Béde Surlis & Hyde (2001) och Hodgson (2006) nimner att hiv-smittade patienter utryckte
positiva upplevelser om att vardas pd kliniker specialiserade for just hiv-smittade och det kan
kopplas samman med att utbildningsnivén inom nimnda dmne dér dr hogre &n pa exempelvis
en infektionsavdelning dir den smittade annars skulle ha behandlats. Personal som dagligen
har hand om och méter patienter med hiv har en tendens att ha mindre negativa synsétt och
patienterna som behandlas av sjukskdterskor med vana av arbetet kidnner sig mindre
stigmatiserade. Bdda nimnda studier styrker antagandet om att det finns ett stort behov av

utbildning géllande hiv som helhet, bade hur viruset smittar och fungerar i kroppen, samt hur
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man pa bista sitt ska minska risken for stigmatisering av rorda patienter (Surlis & Hyde,

2001; Hodgson, 2006).

Sjukskéterskors negativa férhallningssétt

Rondahl et al., (2003) har inte enbart positiva resultat att visa i sin studie. Studien ndmner att
de hiv-smittade patienter som smittats av viruset genom injektioner av exempelvis narkotiska
preparat eller genom sexuella kontakter dr mest utsatta nir det kommer till negativa attityder
och synsitt hos sjukvardspersonal da tillfrdgade hade dsikter att de smittade fick skylla sig
sjdlva for att de blivit smittade. Personliga attityder och asikter hos sjukskoterskan av sddant
slag kan forsdmra varden for den enskilda individen och den kliniska verksamheten med
Joyce Travelbees (2010) synsétt som framhaller att patienten alltid ska kunna lita pé att
vardpersonal nagot som da inte fungerar optimalt. Surlis & Hyde (2001) nimner att en del
sjukskdoterskor anser att patienter smittade med hiv far skylla sig sjdlva att de smittats av
viruset. Det tankeséttet ar oftast kopplat till att de smittade anvént smittade kanyler,
prostituerat sig eller haft oskyddat samlag (ibid). Dykeman et al., (2003) framfor dven att de
faktorer som leder till en 6kad stress hos sjukskoterskor i motet med en hiv-smittad patient
exempelvis dr radslan for att bli smittad 1 samband med omvardnaden av patienten samt
angest Over att varda och skapa ett band med en patient som lider av en obotlig- och
potentiellt dodlig sjukdom. Dykeman et al.,(2003) understryker ovan nimnda studiers resultat
av att utbildning minskar risk for negativt bemétande for hiv-smittade inom hélso- och

sjukvarden.

Utbildningens betydelse

Resultatet i aktuell litteraturstudie visar att hiv-smittade patienter upplever oprofessionellt
bemotande 1 kontakt med hdlso- och sjukvard och enligt Li et al., (2010) bottnar det i den 14ga
kunskapsnivan géllande hiv och aids som sjukskdterskorna besitter. Deltagare i studien hade
forestéllningar om att hiv smittar genom toalettbesok, mat och kyssar och sddana

misstolkningar kan leda till att det professionella forhallningsséttet forsdmras i och med radsla
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for att bli smittad. Jessie et al., (2010) har gett som forslag att det borde forekomma mer
utbildning och information i samband med vardandet av hiv-smittade da vardpersonal i
dagsliget saknar tillrdcklig kunskap for att inte blanda in sina egna subjektiva dsikter i
handhavandet av hiv-smittade. Vidare visar Stavropuolou et al., (2011) att tillfragade
deltagare i deras studie fran Grekland inte direkt motsitter sig vard av hiv-smittade patienter,
men att de upplever starkt obehag och rédsla kopplat till hiv och aids. Deltagare i studien
onskade mer kunskap och utbildning for att pa sd vis forbéttra bade sjukskoterskornas
arbetsmiljo samt mdtet mellan hiv-smittad patient och sjukskoterska. Det finns ett samband
mellan god kunskap om aktuellt &mne och god omvardnad och kommunikation. (Souminen et

al.,2009).

I socialstyrelsens kompetensbeskrivning for legitimerad sjukskoterska framkommer det att
som arbetande sjukskoterska ska du aktivt soka, analysera och granska relevant litteratur,
tillampa ny kunskap och i och med det arbeta for en evidensbaserad
omvardnad(Socialstyrelsen, 2005). tolkar man det rétt borde alla arbetande sjukskdterskor ha i
sitt individuella intresse att aktivt soka och forankra sig i vetenskaplig information for att
undvika att patienter och vardtagare blir simre behandlade och negativt bemdétta pd grund av

okunskap (ibid).

Joyce Travelbee (2010) och hennes teori att man som sjukskoterska ska forbise sina
personliga fordomar och uppfattningar for att kunna behandla patientens lidande sé objektivt
som mojligt utan att inskrdnka pa vardkvalitén for patienten forbises hér av aktuell personal.
Resultatet visar att sjukskoterskor later sina egna personliga asikter och erfarenheter tala

istéllet for att luta sig tillbaka pa sin kompetens och pé en vetenskaplig grund.

Mockiene et al.,(2011) beskriver dven att en viktig del inom sjukskdterskeyrket ér att vara
medveten om stigmatisering i samband med sjukdomar samt att arbeta for ett vdlbefinnande
bland samtliga patienter. Forfattarna anser att det ligger till stor vikt for sjukskdterskor att inte
blanda in personliga dsikter i den professionella yrkesrollen samt att det ligger en stor
betydelse i att utbilda sjukskdterskor inom @mnet for att pa sa vis forhoppningsvis minska
negativa attityder riktat mot hiv-smittade patienter. Enligt Travelbee (2010) ska en person
som lider av en obotlig och svér sjukdom kunna lita pé att vardpersonal gor sitt arbete
forutséttningslost och inte lagger in egna virderingar eller dsikter. Enligt de resultat som

framkommit under studiens ging dr inte alltid sa fallet utan flera av tillfrdgade sjukskoterskor

22



och sjukskoterskestudenter handlar efter egna och felaktiga uppfattningar vid varden av hiv-

smittade patienter.

Slutsats och kliniska implikationer

Efter framtagning och analys av de artiklar som ligger till grund &t foreliggande studie har det
framkommit att hiv-smittade patienter upplever situationer inom varden dér stigmatisering
och diskriminering forekommer. Att sjukskoterskor har negativa synsitt gentemot och
behandlar hiv-smittade sémre och mindre respektfullt &n andra patienter har visat sig bero pé
bade oerfarenhet och okunskap.

Det har framkommit att sjukskoterskor ibland frangér sin professionella yrkesroll och later
sina subjektiva dsikter styra vid mdtet med hiv-smittade patienter. Det visar pa ett behov av
mer kunskap och forankring for sjukskdterskor i sin yrkesroll. Forfattarna till aktuell studie
bedomer att resultat som framkommit talar {for att Travelbees teori med fordel kunde
integreras mer i den kliniska verksamheten for pa sa vis minska negativa attityder och synsétt

mot hiv-smittade patienter genom att framhalla vikten av att se en person snarare dn patient.

Forfattarna finner att da samtliga artiklar belyser det faktum att okunskap &r en framstdende
orsak till att hiv-smittade kénner sig badde diskriminerade och samre behandlade behdvs det
mer kontinuerlig utbildning och tillgéinglig information for samtliga legitimerade

sjukskoterskor och sjukskoterskestudenter.

Forfattarnas arbetsfordelning

Arbetsfordelningen har under studiens planering samt genomforande varit jamn med en
likvirdig arbetsborda for bdda forfattarna. Valet att genomfora mestadels av forarbete,
sOkning av artiklar, och analys gemensamt utsdgs da forfattarna strivade efter att ha en total
insyn i hela arbetet och uppgifter som delades upp har sedan diskuterats och dterkopplats
mellan forfattarna. Artikelsokning i databaserna genomfordes bade individuellt och
gemensamt och de artiklar som valdes ut att ingé i resultatet ldstes igenom av bada forfattarna
individuellt for granskning och sedan diskuterades resultatet tillsammans. Skrivandet har till
storre del skett under samarbete dir forfattarna diskuterade under tiden som texten
formulerades. Utformandet av diskussion samt korrekturldsning av arbetet har skett

gemensamt.
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