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Abstract

Background: Women are exposed to violence in intimate relationships much more than
men and this is a global health problem. Nurses have a responsibility to identify violence
in intimate relationships and meet these women in a professional way. Previous research
indicates a lack of response from nurses towards women who experience violence in close
relationships. Aim: The aim was to describe nurses” experiences of meeting abused
women in healthcare. Method: A literature-based study where eight articles have been
analyzed through qualitative design with the support of Friberg's five-step model.
Results: The results showed that nurses experience a strong emotional impact in the
meeting with the vulnerable women. They were worried about both women and
themselves, which affected them privately. They had to suppress their feelings and they
experienced professional dilemmas. It also emerged that lack of time and lack of
knowledge was an obstacle to asking the vulnerable women the question. When
knowledge and experience existed, a feeling of security was created. Conclusion: Based
on this result, the conclusions can be drawn that nurses need additional knowledge about
the topic of violence to feel secure in their professional role to meet and identify the
women. It is also clear that nurses need strategies to deal with the emotional impact and
to have clear guidelines for how the question of violence should be asked.

Keywords: Experience, intimate partner violence, nurse, violence against women,
women



Populirvetenskaplig sammanfattning

Syftet med detta examensarbete var att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att mota
valdsutsatta kvinnor i1 sjukvarden. Detta for att framf6r allt kvinnor 1 stor utstradckning
utsdtts for vild av en nuvarande eller tidigare partner. I resultatet framkom det att
sjukskoterskor upplever att det finns en kunskapsbrist samt att tiden inte racker till for att
kunna mota och identifiera dessa kvinnor. Sjukskdterskorna blir dven starkt
kidnsloméssigt paverkade vilket dven gar ut Gver deras privata liv. Utifran resultatet som
framkom kan slutsatserna dras att sjukskoterskor dr i behov av ytterligare kunskap om
amnet vald. Det ar dven tydligt att sjukskoterskorna behover strategier for att hantera den
kinslomadssiga paverkan samt att ha tydliga riktlinjer for hur frdgan om vald ska stillas.
Mins vald mot kvinnor &r ett samhéllsproblem vérlden 6ver som leder till fruktansvirda
konsekvenser for kvinnor. Sjukskoterskor har ett ansvar for att identifiera vald i néra
relationer och méta dessa kvinnor pa rétt satt. Tidigare forskning tyder péa bristande
respons fran sjukskoterskor gentemot kvinnor som upplever vald i1 ndra relationer.
Metoden som anvédndes var en litteraturbaserad studie dir atta artiklar analyserades
genom kvalitativ design med stdd av Fribergs femstegsmodell. I studien diskuteras bland
annat vad normer kan ha for inverkan pa en manlig sjukskdéterska som enligt samhéllets
normer inte ska visa sig sdrbar. Det diskuteras samt vilka konsekvenserna blir nir
sjukskoterskan upplever tidsbrist 1 arbetet.
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Inledning

Viéld i néra relationer ar ett globalt samhéllsproblem som drabbar bdde mén och kvinnor.
Trots detta dr kvinnor mer drabbade av allvarligt véld, vilket kan leda till forédande
konsekvenser (Socialstyrelsen, 2023; World Health Organization, 2005). Arligen
rapporteras tusentals fall av misshandel mot kvinnor i Sverige (Brottsforebyggande radet,
2023a) men det finns ocksa ett morkertal, eftersom ménga offer inte polisanméler
héndelserna av olika anledningar (Brottsforebyggande radet, 2009; Sanz-Barbero m.fl.,
2018). Sjukskoterskor har en betydande roll i1 att beméta kvinnor som drabbats av vald i
néra relationer. Det &r vanligt att kvinnor soker vard for andra besvér, som exempelvis
magsmarta, vilket gor det avgorande for sjukskoterskor att ha kunskap om olika typer av
vald och dess tecken (Socialstyrelsen, 2016). Under den verksamhetsforlagda
utbildningen uppkom ett intresse for att underska amnet ndrmare, vilket har resulterat 1
denna litteraturstudie som har som mal att fokusera pé sjukskoterskors erfarenhet av att
bemdéta véldsutsatta kvinnor.

Bakgrund

Vald i nidra relationer

Véld 1 néra relationer &r ett brett begrepp som kan vara svart att definiera helt.
Valdsutovaren som utfor véldet har oftast anknytning till den utsatta i form av
kidnsloméssiga band. Oftast sker valdet i hemmet och bakom stingda dorrar vilket gor det
svart for omvérlden att uppmirksamma denna problematik (Nationellt centrum for
kvinnofrid, 2023a). Vald i ndra relationer definieras 1 denna studie som vald som utfors
av en person i kvinnans ndrhet. Den som utfor valdet bendmns i studien som valdsutdvare
och den utsatta dr en kvinna.

Nér kvinnan under en ldngre tid utsdtts for véald kan synen pd véldet fordndras.
Bendmningen ‘“normaliseringsprocessen” beskriver att pd grund av att valdsutovaren
stegvis trappar upp valdet, upplever kvinnan det som mindre allvarligt. Valdsutovaren
overtygar kvinnan om att hon fOrtjdnar att bli utsatt for vald vilket leder till att kvinnan
upplever valdet som normalt enligt normaliseringsprocessen (Brottsofferjouren, 2023;
Enander, 2011; Socialstyrelsen, 2021).

Vald mot kvinnor i niira relationer pa global niva

Véld mot kvinnor i nira relationer ar ett globalt hilsoproblem enligt World Health
Organization (WHO) (2005) och rdknas till krdnkningar av méinskliga rittigheter. Méns
vald mot kvinnor paverkar allméntillstindet, livskvalitén och mdgjligheten till
sjalvstindighet hos kvinnor. En av tre kvinnor i virlden har utsatts for fysiskt eller sexuellt
vald nagon gang som lett till psykiskt lidande. I manga fall har det visat sig att kvinnor
berdvats livet (Svenska FN-forbundet, 2020).

I en studie publicerad av WHO (2005) samlades data fran intervjuer och frageformulér
av 24 000 kvinnor pa 15 olika platser i vdrlden. Brasilien, Etiopien, Thailand, Bangladesh,
Samoa, Peru, Namibia, Japan, Serbien och Montenegro. Studien visade att 15-71 % hade
blivit utsatt for fysiskt och sexuellt vild ndgon gang under sitt liv av en partner. I Japan
hade 15 % av kvinnorna upplevt fysiskt och sexuellt vald av en intim partner nigon gang
under livet, och 1 Peru 71 %. Resultatet visade att den storsta risken att bli utsatt for vald



var 1 hemmet av sin manliga partner. Véldet skedde pé olika sétt genom sparkar, knuffar
eller knytnivsslag vilket definieras som fysiskt vald (World Health Organization, 2005).

Intimt partnervéald mot kvinnor sker i samband med dktenskap, samboende eller annan
form av samhdrighet. Detta vild avser fysiskt, psykiskt och sexuellt kontrollerande
overgrepp mot kvinnan. Det leder till kortsiktiga och langsiktiga negativa hilsoeffekter
som depression, angest, sexuellt overforbara infektioner, kroppsliga skador och odnskade
graviditeter. FN:s globala mal &r 2030 riktar sig mot att uppna utvecklingsmélen att
upphdva mins vald mot kvinnor och skapa mer jamstédllda samhillen for kvinnors
inflytande till egenmakt (Sardinha m.fl., 2022; Svenska FN-forbundet, 2018).

Vald mot kvinnor i niira relationer i Sverige

Vald i néra relationer i dagens samhille betraktas som ett 6kande samhéllsproblem och
Socialstyrelsen (2023) har 1 uppdrag att arbeta med nationella strategier mellan &ren
2017-2026 for att bekdmpa vald mot kvinnor. Det dr en del av Sveriges
jamnstélldhetspolitik att vald mot kvinnor ska upphora med hjilp av de nationella
strategierna. Fokus ligger pa att stirka skyddet for valdsutsatta kvinnor och belysa
mannens ansvar och delaktighet i att stoppa valdet men framfor allt att valdet ska upphora.
Socialstyrelsen ansvarar for att nya metoder och ny kunskap nar allminheten och att
strategin genomfors (Socialstyrelsen, 2023). Ar 2018 blev det obligatoriskt att vald i niira
relationer och méns véld mot kvinnor skulle finnas med i grundutbildningen for de yrken
som kommer i kontakt med kvinnor och barn. Detta for att 6ka kunskapen kring d&mnet
véld (Jadmstalldhetsmyndigheten, 2022).

Varje ar drabbas tusentals kvinnor av vald fran en nuvarande eller tidigare partner. Véldet
mot kvinnor har visat sig vara grovre och mer aterkommande jamfort med vald mot mén.
Alla lever med olika forutséttningar och vissa tenderar att vara mer utsatta for att drabbas
av vald. (Jdmstélldhetsmyndigheten, 2021). Det finns ménga faktorer som 6kar risken att
drabbas av vald i1 néra relationer. Négra aspekter som Okar utsattheten dr kvinnor med
funktionsnedsdttning, missbruk, annan nationalitet, yngre och &ldre kvinnor
(Jamstélldhetsmyndigheten, 2021; Socialstyrelsen 2016). Kvinnan dr offer i nio av tio fall
for dodligt vald i1 néra relationer. I fyra av tio fall har vildsutdvaren anvint vald tidigare
mot brottsoffret (Brottsforebyggande radet, 2019). Ar 2022 var det tio som berdvades
livet i1 en parrelation i Sverige dir offret var en kvinna i alla de tio fallen. Jamfort med
aret innan, 2021 d& 15 kvinnor mordades av en nuvarande eller en tidigare partner. Pa
grund av att manga kvinnor inte anméler ndr de &r utsatta for vald dr det svart att ge en
réttvis statistik pa hur ménga som &r utsatta for vald varje ar (Brottsforebyggande radet,
2023b).

Under 2020, i samband med coronapandemin, 6kade kvinnors utsatthet for vald i hemmet
kraftigt. Kvinnors utsatthet 6kade genom att fler kvinnor arbetade hemifran under
karantdnen och ledde till att de blev instingda med véldsutovaren stora delar av dygnet.
Svenska FN-forbundet visar i en rapport att kvinnors utsatthet av vald i hemmet under
coronapandemin 0kade kraftigt (Svenska FN-forbundet, 2020).

Olika typer av vald

Det finns olika typer av véld. Fysiskt vald innebar fysiska handlingar eller fysisk kontroll
genom att exempelvis bli fasthdllen. Fysiskt védld kan bland annat utdvas genom slag,



sparkar eller strypgrepp. Véaldsutdvaren riktar ofta vald mot kroppsdelar som gér att dolja
och kan dven medvetet vélja att utfora vald som inte ger nagra synliga skador (NCK,
2023b). Psykiskt véld kan vara tvang, hot eller psykiska trakasserier. Det kan dven
forekomma ett osunt kontrollerande beteende och isolering frdn den sociala omvirlden
(Socialstyrelsen, 2023). Forovaren véxlar ofta snabbt mellan att utfora vald och att ge
kérlek vilket gor att vdldet blir oforutsdgbart. Det leder till att kvinnan psykiskt blir
nedbruten och kénner skuld samtidigt som ett emotionellt band skapas till férovaren.
Detta kan gora det svarare for kvinnan att [dimna (NCK, 2023Db).

Véld kan dven besta av sexuellt vald dir den drabbade kan bli tvingad till sexuella
handlingar som kan innebéra sexuella trakasserier, samlag mot ens vilja eller tvingad till
att se pornografi. Andra sitt som valdet kan visa sig dr genom forsummelse dir den utsatta
ar 1 behov av hjdlp med exempelvis mediciner eller mat men véldsutdvaren medvetet
véljer att avstd fran att vara behjilplig. Ekonomiska hot eller begrinsade ekonomiska
tillgdngar ses som ekonomiskt vald. Kontrollerande beteende via GPS i mobilen eller
trakasserier via SMS ingar i det digitala vildet. Véaldsutdvaren kan stjila eller forstora
den utsattes tillhorigheter och vérdesaker vilket omfattar materiellt vald
(Brottsofferjouren, 2023; NCK, 2023b; Socialstyrelsen, 2023).

Tonsing (2020) visade i sin studie hur kvinnor blivit utsatta for fysiskt och psykiskt véld
av sin manliga partner. Fysisk misshandel kunde 6vergé i form av verbala 6vergrepp dér
maken uttryckte att hans partner var virdelds utan honom, att kvinnans fordldrar inte
uppfostrat henne ritt eller att hitta en annan kvinna inte var nagra problem. Det verbala
véldet eskalerade och ledde till féroldmpningar och trakasserier mot kvinnorna. Detta
ledde 1 sin tur till att kvinnorna fick en sédmre sjdlvkénsla och kunde léttare bli
deprimerande och isolera sig frdn omvirlden (Tonsing, 2020).

I vissa fall kan omgivningen se tecken pd att en person &r utsatt for vald men det ar dock
vanligast att det inte finns nagra tydliga tecken. Ibland kan tecknen pa vald férvédxlas med
symtom pd olika sjukdomar. Fysiskt och psykiskt vald kan visas 1 form av
somnproblematik, psykiska besvir, dngest, depression samt omsorgsbrist som kan ses
som mer diffusa symtom (Socialstyrelsen, 2019). Varningstecken att vara uppmérksam
pa som sjukskoterska dr nédr en kvinna soker vard ett flertal gdnger for diffusa symtom
eller &kommor. Likasd ndr kvinnans forklaring till skadan inte stimmer dverens med
skadans utseende eller att kvinnan véntar ldnge innan hon uppsoker sjukvéarden. Det kan
dven visas genom att mannen kontrollerar kvinnan, dr dverbeskyddande eller vagrar
lamna henne ensam (NCK, 2022).

Sjukskoterskans ansvar och funktion

Sjukskoterskor arbetar med patientndra arbete vilket innebdr att en viktig del i
sjukskoterskans yrkesutdvning dr att kunna mota patienter som utsétts for vald. Genom
att arbeta utifran det personcentrerade forhallningsséttet 1 vardmotet synliggor
sjukskoterskan hela personen och mojliggdr att personen sjélv fir styra dver hur varden
ska utforas. Personcentrerat forhallningssitt innebdr att patienten aktivt kan delta 1
planering och genomforande av virden. Patienten &r i fokus och vérden anpassas utifrdn
individens formagor, forutsittningar och behov. Sjukskdterskans ska vara lyhord och
lyssna till patientens beréttelse eller situation som patienten befinner sig i (Svensk
Sjukskoterskeforening, 2010).



Det finns tre nyckelbegrepp som ligger till grund for personcentrerad vard, vilka
innefattar personens beréttelse, partnerskap och dokumentation. Personcentrerad vérd
handlar om ett partnerskap mellan vardgivare och patient. Detta innebdr att patienten
delar med sig av sin upplevelse eller erfarenhet kring sin sjukdom och vardgivaren delar
med sig av sin kunskap och kompetens. En forutséttning for att patienten ska kunna ha
inverkan pa véarden dr att patienten far beskriva sin berdttelse och upplevelse om sin
situation 1 en dialog med vardgivaren. Det innefattar ocksa att det ska finnas dokumenterat
om patientens hélsotillstdnd i helhet samt hur patienten varit delaktig under varden
(Svensk sjukskoterskeforening, 2019).

Ar 2022 tridde en ny foreskrift i kraft frin Folkhilsomyndigheten (HSLF-FS 2022:39)
gillande vald 1 ndra relationer. Nya direktiv har framtagits till vardgivare angdende hur
och nér fragan om véld ska stillas for att tidigt uppticka de som dr utsatta. Rutinen kring
hur detta ska g till kan se olika ut i olika verksamheter men grundprincipen ir att alla
vérdgivare ska stilla frigan om véld forekommer i ndra relationer. Syftet med denna
foreskrift dr att stiarka kraven pa vardgivarna att 1agga fokus pa att arbeta mer med vald 1
néra relationer (HSLF-FS 2022:39).

Motet i varden

En viktig grund i vardmotet mellan sjukskoterskan och patienten dr att kommunikationen
fungerar. Detta for att kunna gora patienten delaktig i varden samt att information kring
vard och behandling ska framkomma.

Sjukskoterskor moter manga ginger valdsutsatta kvinnor inom varden vilket gor att
sjukskoterskor behdver ha kunskap kring amnet samt hur fragan kring vald kan stéllas for
att littare kunna mota den utsatta. Sjukskoterskan har ett ansvar att uppmérksamma
kvinnans behov av stdd och hjélp. Hur sjukskoterskan moéter kvinnan har stor betydelse
for om den utsatta vagar Oppna sig (Socialstyrelsen, 2014). En grundpelare i
sjukskoterskans mote med kvinnan dr att visa empati, att vara respektfull samt att vara
oppen och lyhord. Den utsatta som soker sjukvérd upplever ofta ett underlége i motet
gentemot sjukskdterskan. Den utsatta kvinnan ar 1 behov av bekriftelse av sjukskoterskan
géllande sin beréttelse om vald (NCK, 2023c).

Socialstyrelsen (2019) skriver att som sjukskoterska kan det vara svért att mota
véldsutsatta kvinnor som soker vard och det ar inte alltid latt att skapa ett fortroende dar
kvinnan vagar ppna sig och beritta om det egentliga problemet. Det finns en rddsla hos
sjukskoterskor att stélla fragan om valdsutsatthet och anledningen &r att det finns en
osdkerhet kring dmnet (Socialstyrelsen, 2019). Om motet mellan sjukskoterskan och
kvinnan fungerar vél ligger det till grund for att sjukskoterskan ska kunna stélla fragan
om kvinnan blivit utsatt for ndgon typ av vald. (Socialstyrelsen, 2014).

Poreddi m.fl. (2021) har intervjuat valdsutsatta kvinnor om deras upplevelser av hur
sjukskoterskorna i varden bemdter dem. Genom anvédndning av rutinmédssiga fragor kom
det fram att kvinnorna upplevde fortroende, palitlighet och vénlighet genom
sjukskoterskornas bemdtande. Fragan om vald togs upp utan att kvinnorna kinde sig
utpekade. Fragan var viktig att identifiera och ta upp i samtalen for att stodja kvinnorna
och hitta en 16sning pé deras problem. Kvinnorna tyckte dven att sjukskoterskorna skulle



vara talmodiga 1 sitt lyssnande och tro pé& kvinnornas erfarenheter av vald.
Sjukskoterskorna hjdlpte kvinnorna att ventilera sina kénslor om valdet utan niagon
diskriminering (Poreddi, m.fl., 2021).

Det finns sex kidrnkompetenser som framforallt Svensk sjukskoterskeforening har lyft
fram som é&r betydelsefulla i omvardnadsarbetet. Personcentrerad vérd dr en av de sex
kdrnkompetenserna och innebir att gora personen delaktig i varden, skapa partnerskap
samt individanpassad vard. Att samverka i team och arbeta utifran evidensbaserat
arbetssétt dr tvd andra kidrnkompetenser. Sjukskoterskor ska dven arbeta for forbattring
av kvalité i virdens system samt fordndringsarbete i de olika virdprocesserna. Forhindra
att patienter eller sjukvéardspersonal kommer till skada genom att arbeta med
sakerhetsarbete och séker vard dr den nést sista kirnkompetensen. Informatik &r den sjétte
kdrnkompetensen som innebér att anvdnda system for information och kommunikation
som exempelvis journalsystem (Forsberg, 2016). Tidigare beskrev Poreddi m.fl. (2021)
att sjukskoterskorna ska stotta kvinnorna 1 att hitta 16sningar pa deras problem genom att
visa fortroende och vénlighet som lyssnare. En forutséttning for detta dr att det finns en
kontinuitet i kvinnans kontakter med sjukskdterskan. Forsberg (2016) beskriver vikten av
nddvindig kontinuitet i motet mellan sjukskdterskan och patienten for att finna en
meningsfull vardrelation dir patientens beréttelse far tilltrdde och kan identifieras. Ett
partnerskap utgdr ett primérteam mellan sjukskdterska och patient som mynnar ut i att
sjukskoterskan bar det yttersta ansvaret att stirka patientens kinsla av att vara behévd och
viktig, vilket bottnar i sjukskoterskans kdrnkompetens att géra patientens delaktig i sin
vard.

Makt- och konsnormers betydelse

Normer &r oskrivna regler som finns i samhéllet som styr vad vi ska forhélla oss till.
Normer handlar om vad som anses vara normalt och inte. Den som inte foljer samhéllets
normer kan hamna i utanforskap och bli illa behandlad (Folkhdlsomyndigheten, 2022).

I en svensk studie beskriver Wemrell (2023) skillnader p4 maktnormer och kénsnormer 1
relationer mellan man och kvinna. Det visar sig att mannen har svarare att acceptera
kvinnan om hon bryter mot samhéllets traditionella normer. I konsnormer ses ofta
utseende och beteende som centralt for hur den typiska kvinnan ska vara. Det framkom i
studien att mén sa till sin kvinna “Varfor har du kort har, du ser ut som en kille" eller "Du
tranar for mycket, du kommer se storre ut dn mig". Kvinnorna beskrev kdnslan av
underordning och att valdet provocerats fram pa grund av mannens upplevda forlust av
kontroll. Kvinnorna beréttade att mannen triggades om de inte gjort tillrdckligt i hemmet
for att klassas som en kvinna. Deras uppgift var att sta vid spisen, laga mat och samtidigt
ta hand om barnen inom mannens norm fér vad som dr maskulint respektive kvinnligt.
Kvinnorna beskrev att mannen upplevde att kvinnor med en hogre position fick en hogre
makt, vilket miannen inte tyckte om. Nagra av kvinnorna hade ett driv 1 sin yrkesroll vilket
ledde till béttre ekonomi och framgang 1 karridren 4n minnen. Kvinnorna forklarade att
mannen upplevde att de tappade rollen som ledare med ansvar att forsorja familjen. Om
kvinnorna inte f6ljde normerna, ledde det till att valdet eskalerade (Wemrell, 2023).

Boyce m.fl. (2016) har 1 sin studie fran Centralamerika skrivit om kénsnormer och hur
makt fordelas mellan de olika konen. Det framkom i studien att mén ansdg sig ha ritt till
att vara otrogen mot kvinnan for att visa sin makt. Ménnen ansag dock att kvinnorna inte
hade ritt att gora detsamma mot méinnen. Det visade sig dven att ménnen ansag att en
kvinna som var otrogen var att likstdlla med en prostituerad. En man i studien beréttade



hur hans manliga vinner uppmuntrade honom till att vara otrogen mot sin partner. De
manliga vinnerna ansag inte att en sddan handling var fel. Bdde mén och kvinnor i studien
ansag att det inte fanns nagon kirlek om inte svartsjuka existerade. Vissa midn menade att
om de var svartsjuka, var det ett bevis pd att de brydde sig om kvinnan. Kvinnorna
upplevde att méns svartsjuka var ett av {4 sétt for mdnnen att uttrycka kérlek (Boyce m.fl.,
2016).

Teoretisk utgiangspunkt
Det viardande samtalet

Fredriksson (2003) beskriver att ett vardande samtal innebér en 6ppenhet kring att kunna
prata om lidande. Andra forfattare menar att samtalet mellan sjukskdterskan och patienten
anses som en viktig del 1 varden och har en avgoérande roll i1 patientens upplevelse av
vardmétet (Claris-Verhallen m.fl., 1999; Ricketts, 1996; Ohlén, 2001). Grundprincipen
for ett vardande samtal bygger pa begreppet lidande (Eriksson, 1991). En vardande
relation mellan sjukskoterskan och patienten skapar ett vdrdande samtal genom att
samtala om lidande och att lindra lidande (Fredriksson, 2003).

Vidare siger Fredriksson (2003) att det vardande samtalet &r bestdende av tre delar som
innefattar den relationella, den narrativa, och den etiska aspekten. Den relationella
aspekten beskrivs som en djup nédrvaro som skapas av en relation med en god kdnnedom
om varandra. Patienten kan utifran detta kdnna sig som huvudpersonen i1 samtalet.
Dessutom innebér den relationella aspekten att lyssna, ndrvara och berdra. Den narrativa
aspekten innebér att patienten ges utrymme till att berdtta om sitt lidande och att
sjukskoterskan forsoker skapa en forstaelse kring lidandet genom att stélla frdgor. Den
tredje komponenten, den etiska aspekten, innefattar dmsesidig respekt for varandra 1
samtalet. Den etiska aspekten ligger till grund for att skapa en sjdlvstéindig autonomi samt
ett eget ansvar hos patienten. Genom att patienten upplever en tillatelse att prata om sitt
lidande utgodr det en central del i kommunikationen och den virdande relationen starks
(Fredriksson, 2003).

Lidande

Ordet genomleva kan dven forklaras utifran verbet att lida. Lidande kan pa flera satt
kopplas ihop med smérta. Méanniskan kan genomgéd smérta, att uthdrda smadrta, att
vidkdnna smértsamma omsténdigheter eller att bira smarta. Ofta forbinds smirta med
ménsklig upplevelse nér man talar om patientens kénslor eller upplevelser (Arman, 2017).
I Eriksson (2015) beskrivs det vardvetenskapliga begreppet lidande som individuellt och
helt unikt. Varje méinniska gar igenom nagon form av lidande ndgon géng i livet. Lidandet
definieras som en kamp mellan det onda och det goda. Begreppet ‘’den lidande
minniskan’’ forklarar Eriksson (2015) att det ursprungligen kommer frdn begreppet
“patient’” som betyder lidande. Lidande kan definieras 1 tre olika former i vérden.
Sjukdomslidande, livslidande och vérdlidande. Sjukdomslidande innebér att patienten
upplever lidande med en relation till sin sjukdom eller behandling. Det menas bade
kroppslig smérta av fysisk fororsakad sjukdom samt andligt lidande av skuld och skam.
Minniskan som utsétts for vardlidande kan uppleva krinkning av sin vérdighet,
maktutdvning, fordomelse eller utebliven vird som orsakats i mdtet med varden. Det
minskar patientens mojlighet till egna resurser och mojlighet till den ménskliga
vérdigheten varje ménniska har. Eriksson (1994) beskriver att livslidande berdr hela
manniskans existens i ens livssituation. Kidnslan av en livshotande situation som plotsligt
hotas kan sdttas pd prov i vart som dr virt att leva, och hur snabbt livet kan tas ifran en.



Hotas rddsla for att forlora sin identitet i en kamp mellan liv och dod kan upplevas som
en forlust av en forlorad livssituation. Eriksson (2015) beskriver att vardlidande kan vara
att kranka ménniskors virdighet, krinkning genom straff, utdvad maktposition eller
bristande vérd. Att berdva manniskans vardighet med krankningar av direkta eller
konkreta handlingar talar for ett bristande etiskt forhdllningssétt. Maktutdvning kan oftast
visa att sjukskoterskan utovar handlingar i patientens nérhet for att bedoma sjélv vad som
ar bast for patienten. Makt forklaras i1 direkt form att patienten blir patvingad
vérdhandlingar mot sin vilja.

Problemformulering

Mins vald mot kvinnor &r ett allvarligt samhéllsproblem bade i Sverige och globalt.
Kvinnor blir utsatta for grovt och upprepat vald i néra relationer vilket leder till forodande
konsekvenser bade psykiskt och fysiskt. Véldet kan dven leda till dodlig utgdng. Manga
kvinnor soker vard men anger inte utsatthet for vald som sokorsak. Det dr viktigt att som
sjukskoterska kunna mota véaldsutsatta kvinnor med respekt, forstdelse och empati. Det
finns en osdkerhet hos sjukskoterskor kring véld 1 ndra relationer och vissa sjukskdterskor
upplever att de inte har tillrdckligt med kunskap for att kunna méta dessa kvinnor pé ratt
sétt. Detta kan leda till att det virdande samtalet inte anvinds i moétet och att kvinnan inte
far en chans att 6ppna upp sig vilket i sin tur kan leda till ett lidande f6r kvinnan. Sedan
2018 har amnet vald i néra relationer varit en grund i sjukskoterskeutbildningen med
forhoppning att 6ka kunskapen. Vi hoppas att FN:s globala mal ar uppnatt &r 2030 och
att det blivit en positiv fordndring for kvinnors egenmakt samt att méns vald mot kvinnor
upphort. Darfor dr det angeldget att genom en litteraturbaserad studie ge sjukskoterskor
och annan vérdpersonal mer kunskap i detta komplexa &mne.

Syfte

Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att
mota valdsutsatta kvinnor inom sjukvérden

Metod

I detta examensarbete har en litteraturbaserad studie anvints som metod for att besvara
syftet. En litteraturstudie ar [dmplig till studien da den syftar till att sammanstélla befintlig
forskning fran kvalitativa vetenskapliga artiklar samt ge en samlad bild av vilken kunskap
som finns om det valda omradet (Friberg, 2017). Kvalitativ metod &r relevant att anvénda
ndr ménniskors upplevelser eller erfarenheter ska beskrivas (Willman, m.fl., 2016).

Litteratursokning

Arbetsgangen inleddes med att soka i databasen Cinahl och PsycInfo dér relevanta s6kord
som fortydligade studiens syfte anvindes. Databasen Cinahl riktar sig mot
omvardnadsvetenskap medan Psyclnfo dr inriktad pa det psykologiska omradet. Sokord
som “Nurse experience”, “Nurse Perceptions”, “Nurse attitudes”, ‘’Battered Women”’,
“Domestic Violence’’, “Intimate partner violence against women” and “Domestic
violence against women” anvdndes som priméra @mnesord eller som endast sokord for
att f4 fram relevanta artiklar om det valda #mnet. Ostlundh (2017) beskriver att
anvandning av trunkering (*) vid s6kning i databaserna Cinahl och PsycInfo ger en
bredare sokning pd ord sdsom “Nurs*”. Databasen soker da fram ordet med flera olika
ordslut (Ostlundh, 2017). Frassokning (*) anvinds ocksa i vissa sdkningar, exempelvis



“Nurse Experience", detta for att fa flera ord stdende efter varandra (Cinahl, u.a.). En
kombination av trunkering och frassokning anvéndes &dven i samma sokning, “Nurse*
experience*”. Kombinering av olika sokord sdsom “Battered women” OR ‘“Abused
women” anvinds for att skapa sokblock dér artiklarna innehéller antingen ordet “Battered
women” eller “Abused women”. I slutet av sokningen lades orden ihop och soktes med
“AND” for att fa de valda orden i samma sokning, exempelvis “Nurse experience OR
“Nurse perceptions” AND “battered women” OR “Abused women™.

Avegrinsning av artiklar som uppfyllde kravet p4 Peer Reviewed anvindes. Enligt Ostlund
(2017) innebér granskning via Peer Review att kvaliteten pa artiklarna 6kar. Ytterligare
gjordes tva avgriansningar dér artiklarna skulle vara publicerade mellan 20130101 och
20231231 samt att artiklarna var pa engelska. Efter avgransningarna i den systematiska
sOkningen fick vi fram artiklar dir alla titlar 14stes och det som inte var relevant for
studiens syfte eller &mne exkluderades. Ett urval gjordes sedan pé artiklar som var
relevanta och véckte ett intresse att ldsa abstrakt pd. Varje abstrakt ldstes och granskades
1 sin helhet med fokus att védlja ut vésentliga artiklar som handlade om det valda &mnet.
Systematiska sokningar har genomf6rts via Cinahl och PsyclInfo och visas i bilaga I.

Urval

I urvalet ldstes artiklarna som var relevanta for att sedan vélja ut de artiklar som svarade
pa studiens syfte. Exklusionskriterier var artiklar dér syftet inte handlade om valdsutsatta
kvinnor utan beskrev valdsutsatta minderariga barn eller mén utsatta for véld. Fokus var
pa sjukskdterskor och inte narliggande yrkesgrupper som ldkare eller fysioterapeuter,
dédrav exkluderas andra yrkesroller. Artiklar som inte berdrde valdsutsatta kvinnor, nir
forovaren inte var en man, artiklar som inte berdrde sjukskoterskans upplevelser eller
artiklar som inte var kvalitativa eller review, valdes bort. Inklusionskriterier var
sjukskoterskors upplevelser av sjukvarden, kvinnor utsatta for vald av en manlig forovare
samt kvinnor over 18 ér inkluderades samt kvalitativa artiklar. Vidare se bilaga II for
kvalitetsbedomning av valda kvalitativa artiklar samt bilaga III for 6versikt av analyserad
litteratur.

Analys

De valda artiklarnas resultat har analyserats utifran femstegsmodellen av Friberg (2017).
I det forsta steget ldstes artiklarna for att forsta vad de handlade om. Resultatet fran alla
artiklarna lades in 1 ett gemensamt nytt dokument for att sedan vilja ut de delar i resultaten
som var relevanta att ha med 1 var studie. Detta skrevs sedan ut 1 pappersform. I det andra
steget enligt Friberg (2017) identifieras nyckelord som dr en grund till studiens resultat.
For att identifiera nyckelfynd markerades textavsnittet med olika fargpennor. Olika farger
valdes till de valda artiklarna for att kunna atskilja dem fran varandra. Fargmarkeringarna
analyserades for att fa fram virdefull information som svarade pd sjukskdterskors
upplevelser, enligt studiens syfte. Ddérefter diskuterades gemensamt varandras
markeringar for att vidare sortera ut vasentligt kunskapsinnehall att anvédnda i resultatet.
Tredje steget forklarar Friberg (2017) dr en sammanstéllning av de olika studiernas
resultat. Vi klippte ut nyckelfynd om exempelvis sjukskdterskans kéinsla av tidsbrist och
la dem tillsammans i en bunt som handlade om tidsbrist. En schematisk oversikt forde
samman de urklippta nyckelfynden till en sammanstillning av lampliga huvudteman och
subteman. Vidare i steg fyra ska de olika artiklarnas resultat relateras till varandra i



likheter och skillnader (Friberg, 2017). Att fargkoda artiklarna med olika fargpennor gav
en tydligare bild att sortera efter likheter och skillnader.

Det uppkom tvad huvudteman av utklippta nyckelfynd samt atta subteman, se tabell 1.
Slutligen 1 det femte och sista steget beskrivs tydligt det fardiga resultatet utifran de nya
temana. Enligt Friberg (2017) ska resultatet vara valformulerat och strukturerat utifrén de
teman som presenterats, och ldsaren ska forsté textens innebdrd. Texten ldstes igenom av
forfattarna men dven utomstdende som inte var insatt 1 processen. Nya dgon tolkade
textens innebord och helhet (Friberg, 2017)

Resultat

Syftet med denna studie var att beskriva sjukskodterskors upplevelser av att mota
véldsutsatta kvinnor inom sjukvérden. Analysen resulterade i tvd huvudteman:
sjukskoterskans inre kdnslomdssiga paverkan och faktorer som pdverkar vardmotet
(Tabell 1).

Tabell 1. Oversikt av resultatets huvudtema och subteman

Huvudtema Subteman

En kénslostorm 1 motet med kvinnan

Att trycka undan kénslor

Sjukskdterskans inre kdnsloméssiga paverkan | Oro for kvinnan och sjukskoterskans sdkerhet

Yrkesméssiga dilemman som skapade frustration
Kinslor som paverkar sjukskoterskan privat

Brist pé tid leder till frustration

Faktorer som paverkar vardmotet
Brist pd kunskap leder till osékerhet

Kunskap och erfarenhet leder till trygghet

Sjukskoterskans inre kinsloméssiga paverkan

I detta huvudtema handlar det om sjukskdterskornas kidnsloméssiga upplevelse av att
mota valdsutsatta kvinnor och dess paverkan pd arbetet och privatlivet. Ménga kénslor
vicktes hos sjukskoterskan nir kvinnan berittade vad hon &r utsatt for. Detta skapade
bade oro och frustration. For att kunna hantera den kinslomdssiga paverkan tryckte
manga sjukskoterskor undan sina kénslor for att kunna agera professionellt.



En kanslostorm i motet med kvinnan

Bevittnandet av de utsatta kvinnornas lidande skapade ménga kénslor hos
sjukskoterskorna (Anderzén m.fl., 2021; Bradbury-Jones m.fl., 2013; Sundborg m.fl.,
2017; Van der Wath m.fl., 2013; Van Wyk m.fl., 2015). Sjukskoterskorna upplevde att
det var smértsamt att hora misshandlade kvinnors berittelser. De observerade ocksa
fysiska skador pa kvinnorna pd akutmottagningen. Detta skapade en kansloméssig
paverkan med aterkommande pétringande mentala bilder som triggades av tidigare
liknande fall. Den emotionella paverkan ledde till kénslor som sorg, rddsla, depression,
sympati, chock och ilska (Van der Wath m.fl., 2013). Det fanns tillfallen dir
sjukskoterskor griat framfor kvinnan efter att de fatt hora deras berittelser (Goldblatt,
2009; Van der Wath m.fl., 2013).

Oro for kvinnan och sjukskoterskans sikerhet

Sjukskdterskor upplevde att det var oroande och fruktansvirt att hora kvinnors beréttelser
om verbala och fysiska overgrepp. Ord som “hemsk”, “skrack™ och “avsky” var ndgot
som ofta uttrycktes efter att ha hort kvinnornas upplevelser (Bradbury-Jones m.fl., 2013).
Nér kvinnan bekréftade att hon var utsatt for vald valde sjukskdterskorna att inte alltid
anmala till Socialtjansten direkt utan ville forst f& kvinnans samtycke eller att kvinnan
fatt information om att en anmélan kommer att goras. Det fanns en riddsla att de skulle
orsaka skada for den valdsutsatta kvinnan och hennes familj om en anmélan gjordes.
Orsaken till detta var att sjukskoterskan fatt kinnedom om vad mannen var kapabel till
att géra. Det fanns ocksa en ridsla att relationen som byggts upp med kvinnan skulle
forstoras. Denna kénsla avtog dock om sjukskdterskan hade erfarenhet. Det fanns en
riddsla och oro over sjukskoterskornas egen sdkerhet i motet med valdsutdvaren, att bli
utsatta pd samma sitt som kvinnan blivit. Detta dtgdrdades genom att ha larm i rummen,
lasta dorrar till barnhdlsomottagningen och ibland tvd ndrvarande under métet (Anderzén
m.fl., 2021). En réddsla for att sjdlva bli utsatta for 6vergrepp kunde véckas efter motet
med den véldsutsatta kvinnan (Goldblatt, 2009).

Att trycka undan kiinslor

Att undertrycka kénslor anvéindes 1 vissa fall for att inte bli paverkad privat (Bradbury-
Jones m.fl., 2013; Van der Wath m.fl., 2013). Overgrepp kunde ibland ignoreras. Detta
pa grund av att sjukskoterskorna blev kdnsloméssigt paverkade samt att vissa inte ansag
att ansvaret ldg pa dem utan pd kvinnan sjdlv (Bradbury-Jones m.fl., 2013). Detta ledde
till avsaknad av sympati 1 motet med kvinnan i vissa fall (Van der Wath m.fl., 2013). En
del valde att gora andra arbetsuppgifter i stillet for att beréra den kénslomissiga delen 1
arbetet pa grund av att de ansag att de inte var prioriterat (Goldblatt, 2009). Genom att
forbise de lidande kvinnorna kunde sjukskdterskorna skydda sig fran kdnsloméssig
paverkan i1 den privata sfaren samt att inte kénslorna foljde med utanfor arbetet. En
sjukskoterska beskrev att hon inte hade tid till att kinna kénslor under arbetet och om hon
skulle gjort det hade hon inte kunnat agera professionellt (Goldblatt, 2009). En ilska och
frustration fanns mot valdsutovaren, hur han kunde gora sd mot kvinnan men kénslorna
fick tryckas undan for att sjukskoterskorna skulle kunna agera professionellt i sin
yrkesroll (Goldblatt, 2009; Van der Wath m.fl., 2013; Van Wyk m.fl., 2015).

Yrkesmaissiga dilemman som skapade frustration

Frustration kunde skapas av att se att kvinnorna inte alltid var mottagliga for att ta emot
hjélp. Sjukskoterskorna kunde inte ingripa pa det sétt som de hade onskat, vilket ledde
till en minskad sjdlvkénsla (Noriko Yamada m.fl., 2015). Tva manliga sjukskoterskor
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beskrev sin upplevelse av att mota valdsutsatta kvinnor som blivit utsatta for vald av en
man. Ménnen upplevde att de var delade i tvd varldar dér det ena var att vara i omvardnad
och det andra att vara i samhillet. Detta resulterade 1 frustration som ledde till att
kvinnorna inte fick den optimala varden. En av deltagarna beskrev hur svért han tyckte
det var att leva i tva parallella virldar. Han sag sig sjdlv som sjukskdterska under
arbetspasset och efter arbetet var han ocksa nagon (Van Wyk m.fl., 2015).

De manliga sjukskdterskorna beskrev en kénsla av skam 6ver att vara man. En kénsla av
att bli domd for att vara man och att samhillet sig pd ménnen som nidgon som kunde
utfora vald. En oro fanns 6ver hur kvinnan och véldsutévaren skulle bemoéta och se pa
den manliga sjukskoterskan pa grund av detta. Mannen kidnde medlidande med de utsatta
kvinnorna samtidigt som skammen fanns dér vilket skapade stor sméarta hos ménnen (Van
Wyk m.fl., 2015). En manlig sjukskoterska beskrev dnger for att inte ha ingripit i motet
med en valdsutsatt kvinna, eftersom han ansag att inget kunde goras pd grund av att han
var en man. Overbeliggningar gjorde det svart for sjukskoterskorna att kunna utfora det
arbete de var kapabla till, vilket skapade en frustration dver att kvinnorna inte fick en
privat sfér pa sjukhuset (Noriko Yamada m.fl., 2015).

Kiinslor som paverkar sjukskoterskan privat

Sjukskdterskorna upplevde starka kénslor som péverkade deras privatliv (Anderzén m.fl.,
2021; Goldblatt 2009; Van der Wath m.fl., 2013). En sviarm av kénslor kom Over
sjukskoterskorna utanfor arbetet vilket var svart att hantera. En sjukskoterska beskrev
kéinslan av att vara oforberedd pa de starka kénslor som uppkom och ett sitt att hantera
kdnslorna var att ga ut och jogga (Anderzén m.fl., 2021). Pldgsamma kénslor uppkom
efter att ha bevittnat fysiska skador pd kvinnorna som sedan dok upp i huvudet som
aterkommande minnen. Ofta kunde tankarna pd de fruktansvédrda héindelserna som
kvinnorna varit med om etsa sig fast i huvudet i flera veckor och en av deltagarna kom
tydligt ihdg ett fall som hade hint for fyra ar sedan (Van der Wath m.fl., 2013). En
kvinnlig sjukskoterska som hade bevittnat en kvinna med ett krossat ansikte kunde inte
se sig sjilv 1 spegeln pa tva dagar pa grund av att det enda som kom upp 1 spegelbilden
var den misshandlade kvinnans blodiga ansikte. Vidare beskrevs kénslan av att nédstan
forlora sin egen identitet nir bilden av den misshandlade kvinnan reflekterades 1 spegeln,
vilket var bdde skrdmmande och drdnerande. En annan upplevelse var dven att det var
utmattande att arbeta med kénslor och att det var mer anstringande dn att vara 1 farten
under en hel arbetsdag (Goldblatt, 2009).

Vissa deltagare beskrev en positiv kédnsla pa arbetet over att 16sa de utsatta kvinnornas
problem men nir de vl kom hem vicktes en kédnsla av att de var mindre oroliga dver
kvinnorna. Detta gjorde att deltagarna kidnde sig skyldiga att de inte brydde sig lika
mycket som de borde ha gjort (Noriko Yamada m.fl., 2015). Det fanns en oro dver de
valdsutsatta kvinnorna, hur det skulle gad for dem. Oron kunde hinga kvar dven efter
arbetets slut och foljde med till nésta arbetspass med en kinsla att behova veta vad som
hade hént med kvinnan. Oron kunde dock @ven fortsatta efter att kvinnan blivit utskriven
fran sjukvérden, dé sjukskdoterskan blev ldmnad med obesvarade fragor (Van der Wath
m.fl., 2013). Det fanns en Onskan att avsta frén att arbeta med sadant som kunde paverka
kinslomadssigt och i stéllet arbeta med fysiska omvardnadsaspekter (Goldblatt, 2009).

Den kinsloméssiga paverkan som sjukskoterskorna upplevde gick dven ut dver deras
familjer. Néar sjukskoterskorna kom hem efter att ha sett och hort de utsatta kvinnornas
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berittelser fanns det inte ett kéinslomdssigt utrymme for att ge familjen full
uppmaérksambhet. I stillet fanns en kénsla av nedstimdhet som tog dver vilket kdndes tungt
att hantera. Sjukskoterskorna kidnde medlidande med kvinnan och satte sig in i vad
kvinnan fick utsta vilket gjorde att sjukskoterskorna gick hem gritande (Van der Wath
m.fl., 2013). En deltagare beskrev att hon var i behov av kdnsloméssig uppmuntran av sin
man nér hon kom hem frén sitt arbete som hade préglats av emotionella kénslor. Det fanns
ett behov av att f& bekréftelse av sin man att hon inte skulle utséttas for liknande
situationer som de valdsutsatta kvinnorna hade utsatts for. Detta for att fa en kinsla av
trygghet och ett kvitto pa att hon valt ritt man att leva med. Sjukskoterskorna kom till
insikt om att vem som helst kan utsdttas for véld vilket skapade en djup rddsla och
osdkerhet kring sin egen men ocksa deras barns sdkerhet. Darav var det viktigt att deras
partner fanns dér och stéttade dem. Det var en utmaning for sjukskoterskorna att deras
livsdomén som kvinnor, fruar och mddrar paverkades av alla kénslor som uppkom. Det
fanns en vision om att kunna skilja pa arbete och det privata men det var en utmaning nér
kinslorna tog dver. En av deltagarna beskrev att for att kunna bevara sjdlvkénslan och att
kunna ha kontroll, kridvdes det att skilja arbetet fran det privata (Goldblatt, 2009).

Faktorer som paverkar virdmotet

Det andra huvudtemat handlar om olika faktorer som paverkar virdmotet, bade positiva
och negativa som dr kopplat till okunskap, tidsbrist, kunskap och erfarenhet. Vissa
sjukskoterskor upplevde att de inte hade fatt tillrdckligt med utbildning om &mnet vald
och kdnde sig darfor osdkra i motet med kvinnan. Brist pd tid var en annan orsak till att
frdgan om véld inte stilldes. Sjukskoterskor som hade kunskap och erfarenhet upplevde
det lattare att mota kvinnorna och visste hur frigan om vald kunde stéllas.

Brist pa tid leder till frustration

I sitt hektiska arbete upplevde ofta sjukskdterskorna tidsbrist och kénslan att vara for
upptagen for att lyssna pa kvinnornas behov (Noriko Yamada m.fl.,, 2015). Manga
sjukskoterskor forklarade att de mottes av laddade uppgifter, hog arbetsbelastning, kort
bemanning och tidsbrist i virdmdtet. Det ledde till att frdgan om vald inte stdlldes och
inte heller sags som en prioritering (Wyatt m.fl., 2019). Sjukskoterskorna menade att de
kénde frustration Gver att olika arbetsuppgifter tog upp all deras tid, och att de inte hann
med att uppméirksamma kvinnors besvédr. Kinsla av tidsbrist ledde till att
sjukskoterskorna inte kunde engagera sig som de ville trots att de ibland
uppmdrksammade att nagot inte stod ritt till hos kvinnan. Sjukskdéterskorna kunde
uppleva att de inte hann ge kvinnorna tillracklig uppmarksamhet vilket orsakade skada
for kvinnorna (Noriko Yamada m.fl., 2015). En del sjukskoterskor kinde sig begransade
genom att arbetsuppgifterna var tidskrdvande och kunde dérfor leda till stress. De borjade
ifrigasitta sin professionalitet att inte rdcka till for kvinnorna (Anderzén m.fl., 2021). I
en studie uppgav sjukskoterskorna att identifiera kvinnor som utsétts for vald inte lag
under deras ansvarsomrade. Tiden skulle inte rdcka till om de skulle béra ansvaret att
frdga kvinnorna om vald i hemmet utan de skulle bli begrdnsade i sina arbetsuppgifter
(Sundborg m.fl., 2017). En sjukskoterska 1 en annan studie upplevde ofta att tiden inte
rickte till for att stélla frdgan om vald. Sjukskoterskan kdnde att en del kvinnor forsokte
uttrycka sig som att de ville prata. Men sjukskoterskan upplevde att tidsbrist blev ett
hinder i vardmdétet och latsades i stillet att hon inte markte nagot (Noriko Yamada m.fl.,
2015). Sjukskoterskor berdttade att under stressiga omstandigheter fanns aldrig tiden att
lyssna och fa kvinnornas fortroende i motet (Goldblatt, 2009).
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Brist pa kunskap leder till osikerhet

Maénga sjukskoterskor var overens om att bristande kunskap var ett hinder for att vaga
fraga om véld. De anség att brist pa strategier var en bidragande faktor till att de inte
vagade stélla fragan. Sjukskdterskorna visste inte vilka kvinnor de skulle fraga, hur fragan
skulle stéllas och nér frigan skulle stéllas. Detta i sin tur ledde till att sjukskoterskorna
upplevde sig tveksamma till att frdga om vald. De visste inte heller hur de skulle hantera
kvinnornas svar (Sundborg m.fl., 2017). Sjukskoéterskorna kunde uppleva att de hade
startat en process nir de kdnde till kvinnornas problem. Men det fanns en avsaknad av
tydliga strategier for att kunna hantera informationen pé plats och slutféra processen som
de hade péborjat (Anderzén m.fl., 2021; Sundborg m.fl., 2017). Manga sjukskoterskor
upplevde att forsiktighet var nddvindig att kinna for att skydda sig sjdlva. De undvek att
stélla fragan fOr att inte riskera att gora felbedomningar eller att hantera kvinnornas svar
pa felaktigt sétt (Sundborg m.fl., 2017).

Sjukskdterskorna tvekade ibland att stilla fragan pa grund av en kénsla att skambeldgga
kvinnorna (Sundborg m.fl., 2017). 1 studien Wyatt m.fl., (2019) forklarar
sjukskoterskorna att prata om vald 1 métet med kvinnorna kunde kénnas obehagligt och
forbjudet eftersom ingen vdgade prata om det och dmnet ansigs vara tabubelagt. En
sjukskoterska upplevde att det var att ga dver gransen att stélla fragan om vald. Eftersom
dmnet var kédnsloladdat att prata om hinde det att sjukskoterskan avstod ifrén att ta upp
frigan (Wyatt m.fl., 2019). Sundborg m.fl., (2017) beskrev att manga sjukskoterskor
tvekade att frdga om vald pa grund av skillnader 1 acceptans kring vad som riknades som
vald 1 olika kulturer. Pa grund av kulturskillnaderna kunde dldre kvinnors upplevelse av
véld under uppvixten leda till storre acceptans i jimforelse med en yngre kvinnas
uppfattning idag (Sundborg m.fl., 2017).

Nér faktorer som att kidnna igen tecken pd véld och fortroende frén kvinnan i motet
upplevdes positivt, underléttades det att vaga stilla fragan. Sjukskdterskorna kunde dock
kénna ridsla for vad som skulle hinda om de stéllde frdgan och en kénsla av tveksamhet
fanns kvar. Sjukskoterskorna var rddda for att kvinnorna skulle bryta kontakten och stilla
in kommande moéten. Det var ocksé oroligt for vad som skulle hidnda nér kvinnorna kom
hem (Sundborg m.fl., 2017). En kénsla av frustration fanns for sjukskoéterskorna nér de
var osdkra pa vart de skulle hdanvisa modrar vidare nér de sjdlva inte fatt ndgot stod innan
hur de skulle gora (Anderzén m.fl., 2021). Sjukskoterskor beskrev att de kidnt en
besvikelse dd de inte fatt ndgon utbildning frén skolan om dmnet vald i néra relationer
(Anderzén m.fl., 2021; Wyatt m.fl., 2019). En sjukskoterska berdttade att hen ként sig
betungad under ett enskilt samtal med en kvinna som berittat om att hon blivit utsatt for
vald eftersom sjukskoterskan var tvungen att springa over till barnmorskan for att fraga
om rad. Detta gjorde att samtalet stindigt avbrots (Anderzén m.fl., 2021). Nir de mott
verkligheten i praktiken kdnde de en besvikelse att inte kunna identifiera och uppticka de
kvinnor som var i behov av hjilp (Wyatt m.fl., 2019). Sjukskdterskornas samarbete med
annan medicinsk personal 1 motet med valdsutsatta kvinnor, uppgavs som svért.
Personalens bristande stdd upplevdes fran sjukskdterskorna att det kunde bli konflikter
och svérigheter att hitta en bra 16sning tillsammans for att hjdlpa de véldsutsatta kvinnorna
(Noriko Yamada m.fl., 2015).

Kunskap och erfarenhet leder till trygghet

Sjukskdoterskor som arbetat under en langre tid har mott ett flertal valdsutsatta kvinnor 1
olika mdten (Anderzén m.fl., 2021). Detta har skapat en trygghet och sjélvsdkerhet for
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sjukskoterskan nar kvinnan beréttar att hon varit utsatt for vald. Det ledde till en positiv
forédndrad attityd till att arbeta professionellt i sddana situationer. Flera sjukskdterskor var
eniga att tillsammans med erfarenhet, béttre riktlinjer och med skridddarsydd utbildning
skulle de bli ldttare att stélla frigan om véald (Anderzén m.fl., 2021). En sjukskoterska
beskrev att motet med kvinnan underlédttades om egna livserfarenheter av lidande fanns.
Detta pa grund av att sjukskdterskan hade léttare att sétta sig in i kvinnans situation. Om
kvinnorna hade ett fortroende var det lattare for sjukskoterskan att vaga stilla fragan och
sluta tveka. Fortroendet kunde skapas genom att sjukskoterskorna var nérvarande,
lyssnade, gav kvinnan tid samt att de visade att de brydde sig. Om fortroendet inte fanns
var det en risk att kvinnorna inte vagade dppna upp sig och beritta om sin situation.
(Sundborg m.fl., 2017).

Niér det inte fanns riktlinjer att utgd ifrdn ledde de ofta till att sjukskoterskorna endast
stillde fragan till de kvinnorna som hade synliga skador och tydliga tecken pa véld
(Sundborg m.fl., 2017). Med riktlinjer och tillrdckligt med kunskap att mota valdsutsatta
kvinnorna kunde sjukskoterskorna uppleva en trygghet 1 vart de skulle hdnvisa svaret
vidare (Anderzén m.fl., 2021; Sundborg m.fl., 2017). Detta ledde till att sjukskdterskorna
kénde sig forberedda och bestdmde sig for att frigan om vald var viktig (Sundborg m.fl.,
2017).

Diskussion

Resultatdiskussion

Den litteraturbaserade studiens syfte var att beskriva sjukskoterskans upplevelse av att
mota valdsutsatta kvinnor i sjukvarden. Resultatdiskussionen presenteras utifrdn de tva
huvudteman: sjukskoterskans inre kdinslomdssiga pdverkan och faktorer som pdverkar
vardmotet.

Sjukskdterskans inre kinsloméssiga paverkan

Dilemman i den yrkesmadssiga rollen som sjukskdterska framkom i resultatet. Att vara
manlig sjukskoterska sdgs som en utmaning. Dels for att mén inte ska visa sig sarbara
enligt samhallets normer, dels eftersom samhéllet kan se pa min som den som utsdtter
kvinnor for vald och inte som en vardande sjukskoterska. Forfattarna anser att det kan
vara svart som manlig sjukskoterska att hantera motet med véldsutsatta kvinnor nir
manga kénslor vicks. Samhéllets konsnormer séger att mén inte ska visa sig svaga genom
att vara kdnslosamma. Detta kopplas till Tryggvadottir m.fl. (2019) som beskriver bilden
av den starka, tysta mannen som inte borde uttrycka sig kénslomaéssigt. Som f6ljd av detta
paverkas ménnens kénsloliv negativt och de trycker undan sina kénslor (Tryggvadottir
m.fl., 2019). Aven SKR (2018) bekriftar att mén inte vagar visa sig sirbara vilket kan
leda till negativa konsekvenser som sdmre hilsa och storre risk for depressiva symtom
samt sjdlvmordstankar. Det dr av stor vikt att fordndra de traditionella normerna om
manlighet for att frdmja hélsa och jimlikhet for bade kvinnor och mén anser vi. Utifrdn
resultatet kan slutsatsen dras att mén kdnner lika mycket kdnslor som kvinnor men att
mannen ofta inte visar kédnslor utan trycker undan dem vilket kan paverka dem
kinslomaissigt.

Detta kan dessutom anknytas till Christensen m.fl. (2021) att genus kan ha en avgdrande
roll i mdtet. Manga kvinnor anser att det dr léttare att Oppna upp sig for kvinnliga
sjukskoterskor 4n manliga. Pa grund av att kvinnorna blivit utsatta for vald av en manlig
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partner skapar det en otrygghet till den manliga sjukskoterskan. Kvinnliga sjukskoterskor
hade léttare att bli accepterade av kvinnan. De ansdgs ocksa ha lattare att kunna anpassa
sig till en empatisk roll, till skillnad fran de manliga sjukskoéterskorna som kénde sig
domda for sitt kon redan innan motet (Christensen m.fl., 2021). Det finns dock dven
fordelar att vara manlig sjukskoterska da vissa kvinnor anser att de &r omtdnksamma och
respekterar deras identitet och dérav vagar de Oppna upp sig. Samtidigt kan det vara svart
som manlig sjukskdterska pd grund av kulturella och religiésa barridrer i motet med
kvinnan (Younas & Sundus, 2018). Forfattarna havdar att det inte &r helt enkelt som man
1 ett kvinnodominerat yrke och med samhéllets syn pa min att agera korrekt i alla
situationer. En aspekt till varfor yrket &r kvinnodominerat kanske &r just for att mén enligt
samhdllets normer inte anses vara manliga om de visar kidnslor. Det kan hénda att det
dérfor inte dr lika minga min som soker till sjukskdterskeutbildningen for att kunna
bevara sin manlighet.

I resultatet framkom &dven en kénslomissig pafrestning for sjukskoterskor att mota
valdsutsatta kvinnor. Detta ledde till att ett flertal tryckte undan sina kdnslor for att kunna
agera professionellt i sin yrkesroll. Leppanen (2006) bekrdftar att det ar vanligt
forekommande att kéinslomassigt arbete ignoreras for att kunna hantera en situation. Detta
kan leda till stress och utbrandhet hos sjukskoterskor. For att forhindra att sjukskoterskor
ska fa negativa effekter av att arbeta med kénslor, finns det olika strategier att anvidnda.
Utbildning och stdd ar ett sétt att £ hjalp med att hantera kénslor. Meditation, mindfulness
och avslappningstekniker dr andra sétt att hantera stress och negativa kénslor (Leppénen,
2006). Detta kan dven kopplas till Hochschilds (2003) som beskriver att det finns
sjukskoterskor som sitter sig sjdlva at sidan for att kunna pdverka kénslorna som uppstér.
Det kallas for surface acting och ar en strategi for att kunna uttrycka en kénsla utan att
sjdlv kdnna den. Ett sddant sétt att hantera kinslor kan leda till utmattning. For kvinnliga
sjukskoterskor kan surface acting vara utmanande eftersom de ofta forvintas visa en
hogre grad av emotionellt engagemang i sin yrkesroll. Detached Concern @r ockséd en
strategi dér sjukskoterskorna tar avstand frén de kénslor som uppstar. Detta innebér att
forsoka halla kédnslorna i1 schack och ha fokus pa arbetsuppgifterna (Hochschilds, 2003).
Forfattarna anser att resultatet som framkom tyder pa att sjukskoterskorna inte fatt stod 1
det emotionella arbetet, vilket skapar undertryck av kénslor hos sjukskoterskor. Till f61jd
av detta kan negativa konsekvenser uppstd som utmattning och arbetsrelaterad stress.
Detta kan i sin tur leda till att sjukskoterskor séger upp sig frén sitt arbete. Detta kan skapa
en dnnu hogre arbetsbelastning pa de sjukskoterskor som arbetar kvar och det skulle
kunna resultera i negativa konsekvenser for sjukvarden och samhallet. Med stod av de
ovan ndmnda bor alla arbetsplatser ha en rutin for hantering av kénslomaéssig paverkan.
Omvéardnadshandledning dr ett exempel pé ett sitt att utveckla och stirka sjukskoterskans
yrkesroll. Detta innebdr att kénslor, tankar och handlingar bearbetas och Okar
sjukskoterskans sjdlvinsikt samt sjdlvkdnnedom. Detta leder forhoppningsvis till att
patienterna far en god och séker vard (Svensk sjukskoterskeforening, 2022).

Faktorer som paverkar virdmotet

I resultatet framkom det att manga sjukskoterskor kunde uppleva tidsbrist, vilket gjorde
att frdgan om vald inte stélldes till kvinnorna pa grund av prioritering av andra
arbetsuppgifter. Detta kopplas till Ahlin m.fl., (2013) som forklarar hur samvetsstress
paverkar sjukskoterskans yrkesroll negativt, att inte kunna hantera situationen utifrén det
som forvintas. Det ligger pa sjukskoterskors samvete att alltid vara till lags och att vara
tillgingliga trots den hoga arbetsbelastningen. Ménga génger far det odnskade
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konsekvenser for sjukskoterskorna sdsom utbrandhet eller emotionell utmattning. Vi
menar att detta talar for att sjukskdterskor stindigt gér med ett undermedvetet daligt
samvete for att tiden sétter stopp for att kunna agera professionellt 1 métet med kvinnan.

Tidsbristen kan ocksd ha en stor paverkan pd sjukskoterskor och det kunde leda till att
sjukskoterskan omedvetet skapade ett lidande for kvinnan 1 métet. Detta kopplas till det
virdande samtalet som visar djup och dmsesidig nirvaro i motet mellan tvd personer
(Fredriksson, 2003). Det behdver finnas tid till att se och kdnna in personen i samtalet,
vilket kan hindra att lidande uppstar. Enligt Svensk sjukskoterskeforening (2021) ska
sjukskoterskan arbeta utifran ICN:s etiska kod som sdger att hdlsan ska frdmjas och
lidandet ska minskas hos individerna. Om sjukskéterskor upplever tidsbrist redan innan
de moter kvinnorna blir samtalen inte vardande utan kan skapa lidande. Det kan leda till
att sjukskoterskor utstralar en negativ instéllning som misstolkas som brist pd medkénsla
(Fredriksson, 2003). Detta kan enligt forfattarna medfora att kvinnor inte vagar Gppna
upp sig péd grund av att de vet om att sjukskdterskorna inte har tid att dgna sig &t dem. Om
kvinnorna inte vagar berdtta att de &ar utsatta for vald kan det leda till allvarliga
konsekvenser som att mista livet.

Dessutom visade resultatet att okunskap var ett hinder for att stélla fragan om véld till de
utsatta kvinnorna. En ny foreskrift frdn Folkhdlsomyndigheten (HSLF-FS 2022:39) togs
fram ar 2022 som skulle tydliggdéra hur och nir fragan om véld ska stillas. Genom
faststillda rutinfragor forskaffar sig sjukskoterskor kunskap och erfarenhet kring att stilla
fragan. Det resulterar i att sjukskoterskornas osikerhet minskar och stirker deras trygghet
att vaga stélla fragan om véld, for att identifiera kvinnorna i tid. I yrken som innefattar att
mota kvinnor och barn édr det sedan 2018 obligatoriskt att undervisa om véld i néra
relationer. Jamstélldhetsmyndigheten (2022) har tillsammans med NCK skapat
obligatorisk webbutbildning for hogskolor och universitet for att 6ka kunskapen kring
vald i ndra relationer. Vi som forfattare anser att det dr viktigt att belysa &mnet for att fler
hogskolor och universitet ska fa upp 6gonen for att fragan om véld ér viktig. Det visar pa
att alla tar del av samma kunskap for att identifiera valdet i tid. Det kan forklara att tidigare
sjukskoterskeutbildningar inte sag det som prioritering da det inte har varit obligatoriskt
vilket da lett till brist pa kunskap.

Sjukskdterskor 1 resultatet beskrev att fragan om vald kunde ge en kéinsla av obehag och
tabu. Sjukskoterskor uppfattade att det fanns skillnader inom olika kulturer, gillande vad
som rdknas som vald och vad som ansdgs vara accepterat. Detta var en orsak till att
sjukskoterskor inte stdllde frdgan och en kédnsla att gd dver gransen upplevdes. Det
skapade forutfattade meningar hos sjukskdéterskor om att det dr Iétt att dra alla Gver en
kam pa grund av kulturskillnader i samhaillet. Forfattarna menar att det skulle kunna leda
till att kvinnor frdn olika kulturella bakgrunder generaliseras. Med andra ord, skulle
kvinnor fran olika kulturella bakgrunder kunna acceptera véld i hemmet mer gentemot en
kvinna med annan etnisk bakgrund. Amnet vald 4r laddat med fortryck och skam enligt
normer i samhillet. Forfattarna menar att det gor situationen ytterligare svarare for
sjukskoterskor eftersom de inte stéller frigan pd grund av tabu.

Jamstilldhetsmyndigheten (2023) tar upp hur omgivningens okunskap och forutfattade
meningar tenderar att se utrikes fodda kvinnor som en representant for sin kultur, &n att
se en valdsutsatt kvinna i behov av hjélp. Omgivningens attityder och forutfattade
meningar utvecklar faktorer som ensamhet och isolering som ger okad utsatthet for
utrikesfodda kvinnor. Svensk sjukskoterskeforening (2010) talar om personcentrerad
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vard for att synliggora personen i motet och 1 ldngden tillgodose hilsa utifran den enskilde
personen. En god omvardnad fokuserar pa att behalla personens sjélvbestimmande och
resurser. Detta for att mojliggora personcentrerad vard med fokus pa att frdmja hilsa och
minska lidande.

Agenda 2030 &r en handlingsplan som har som maél att utveckla ett hallbart samhélle och
har framtagits av FN:s 193 medlemsldnder. Det finns ett flertal mal och delmal dar ett av
dessa dr mél 3, som handlar om att alla ska ha mojlighet till god hélsa och vélbefinnande.
Arbetet har bland annat lett till att farre ménniskor dor av sjukdomar men det finns
fortfarande stora utmaningar att forbéttra i ett globalt perspektiv (Svenska FN-forbundet,
2018). Detta kopplas till resultatet diar det framkom att sjukskdterskorna manga génger
inte kunde ge den vard som kvinnorna var i behov av pa grund av att de var osékra i motet
som grundades pa okunskap. Darfor anses det vara av stor vikt att dessa mal finns och
arbetas med for att forbéttra hilsa och vélbefinnande. Delmél 3c som FN (2018) tagit
fram syftar till att utbilda, utveckla och behalla sjukvéardspersonal 1 alla utvecklingslander
(Svenska FN-forbundet). Aven detta kopplas till okunskapen som framkom i resultatet.
Det finns behov av ytterligare utbildning for sjukskoterskor och dven en bra och siker
arbetsmiljo for att bibehalla personalen i sjukvédrden. Detta kan dven kopplas till Forsberg
som beskriver vikten av att ge patienten de bdsta forutsittningarna i varden (Forsberg,
2016). Men verkligheten ser inte riktigt ut s& pa grund av brist pa personal och tid vilket
gOr att organisationen inte ger rétt forutsittningar for att skapa vardande samtal 1 motet
med kvinnan (Svensk sjukskdterskeforening, 2023).

Metoddiskussion

Mins vald mot kvinnor ar ett globalt hdlsoproblem och dérav syftade denna studie enbart
till att studera kvinnor i en heterosexuell relation som blivit utsatta for ndgon form av
vald. Dock bor det finnas 1 atanke att mén ocksa blir utsatta for vald samt att relationer
kan innebdra tvd samkonade personer. Analysen dr gjord utifrdn Friberg (2017)
femstegsmodell vilket styrker att resultatet framtagits pa ett korrekt sétt. Tva databaser
anvéndes fOr att soka fram relevanta artiklar. Cinahl och PsycInfo var relevanta databaser
for studiens syfte. Att anvédnda sig av flera databaser ger en hogre validitet 1 studien da de
ger en 0kad méngd av artiklar (Willman m.fl., 2016). Forfattarna har sjélva Gversatt
artiklarna frdn engelska till svenska via Google dversétt med beaktande att vissa ord eller
meningar vid oversittning kan bli missvisande. Detta kan leda till feltolkning av texten
vilket kan vara en svaghet i studien (Polit och Beck, 2017). En annan aspekt som skulle
kunna vara en svaghet i studien &r att vi endast har med tvd manliga sjukskd&terskors
perspektiv ur en artikel men som dnda fér en stor plats i vart resultat.

Sokord som “battered women” eller “abuse women” kan ha paverkat resultatet da detta
endast syftar till fysiskt vald. Det kan ha resulterat i att artiklar som inneh6ll en annan typ
av vald inte har funnits med i sokningarna i Cinahl och PsycInfo. Detta kan d& ha paverkat
studiens slutgiltiga resultat. Ett inklusionskriterium var att det skulle syfta till
sjukskoterskors upplevelser och inte andra yrkesroller inom sjukvarden vilket minskade
antalet relevanta artiklar. Minderériga exkluderades men om detta hade inkluderats kunde
resultatet eventuellt sett annorlunda ut nér det géller sjukskoterskans upplevelse.

Det var svart att fa fram artiklar som handlade om vért syfte da det fanns ett begransat
antal artiklar som innehdll just sjukskdterskans upplevelse av motet med den véldsutsatta
kvinnan. Detta gjorde att mycket tid lades pa att férsoka hitta ord med samma betydelse
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for “sjukskoterskans upplevelse”. De enda engelska orden for upplevelsen som vi fick
fram nér vi sokte pd MeSH var “experience” och “perception” vilket inte gav oss en
bredare sokning.

Pé grund av att det var svart att fa fram artiklar som var relevanta till studiens syfte gjordes
ett avsteg fran tidsspannet och en artikel fran 2009 togs med till resultatet. Vi ansig att
denna artikel var relevant och inneh6ll de resultat vi ville fi med 1 var studie trots att den
publicerades 2009. Eftersom artikeln handlade om sjukskoterskans kénslor 1 motet med
den valdsutsatta kvinnan tyckte vi att den hade relevans. Vi menar att en artikel som
handlar om kénslor inte har ndgon betydelse om den ér fran 2009 eller 2023 da kinslorna
kan vara desamma da som nu. Vi jamforde dven denna artikel med andra artiklar som vi
valt ut och resultatet var i likhet med artiklarna med spannet 2013-2023. Vi har under vért
analysarbete varit 6ppna och lyhdrda for att huvudteman och subteman kan éndras under
skrivandets gang. Vér forforstielse kan ha haft en inverkan pa hur vi forst utformat véra
teman. Var handledare hjilpte oss ocksa att se nya saker i resultaten som gjorde att
subtemanen sd smaningom véxte fram naturligt.

Forskningsetiska aspekter

Samtliga artiklar som har anvénts i studien har granskats for att se huruvida forskarna till
artiklarna har stillt sig till forskningsetiska principer. Detta innebér att deltagarna i
studierna ska vara skyddade bade fysiskt och psykiskt under tiden forskningen bedrivs
(Vetenskapsradet, 2017). Kvalitetsgranskningar har genomforts pa alla valda artiklar.
Forfattarna har efterstravat att endast ha med artiklar som ér etiskt godkénda. Dock har
tva artiklar tagits med trots att inte etiska aspekter bendmns i artiklarna. Detta for att det
fanns ett begransat antal artiklar vilket gjorde att vi valde att ta med dessa tva artiklar for
att fa med tillrackligt med artiklar till resultatet. En viktig etisk aspekt enligt World
Medical Association [WMA] (2013) &r att deltagarna ska fa information kring vad
forskningen kommer att innebéra och vad for eventuella negativa konsekvenser som kan
uppsta (WMA, 2013).

Overforbarhet

Resultatet som framkommit 1 studien kan anvéndas i olika vardkontext och &r relevant for
alla yrkeskategorier inom sjukvarden vilket gor studien overforbar. Overforbarhet handlar
om 1 vilken utstrackning resultatet i studien ar dverforbart 1 andra sammanhang (Rosberg,
2017).

Trovardighet

Vi anser att studien dr trovérdig efter att ha granskat artiklarnas kvalitet da artiklarna
inneholl de delar som ska finnas med vilket gor artikeln trovardig. Trovardigheten starks
av att vi foljt Fribergs metod pa ett tillforlitligt sitt. Studiens trovérdighet relaterad till
resultatet handlar om hur pélitligt resultatet &r, det vill sdga hur mycket man kan lita pa
att studiens resultat faktiskt aterspeglar verkligheten. Det handlar om att bedéma om
forskningsdesignen, datainsamlingsmetoderna och analysen har wvarit tillrdckligt
noggrann for att undvika felaktigheter och forvrangningar av resultaten (Rosberg, 2017).
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Slutsatser

Resultatet av studien visar att sjukskoterskan priglas av en rad olika pafrestande kinslor
1 motet med den valdsutsatta kvinnan. Sjukskoterskor upplever kédnslor som oro,
frustration och radsla. Brist pd kunskap och tid paverkar ocksd métet i stor utstrackning.
P& grund av detta véljer vissa sjukskoterskor att inte undersoka om vald foreligger hos
dessa kvinnor. Det anses vara viktigt att ha en god relation med kvinnan. Nar
sjukskoterskan hade erfarenhet av tecken pé vald kunde kvinnor utsatta f6r vald léttare
identifieras. Utifran detta resultat kan slutsatserna dras att sjukskoterskor ér i behov av
ytterligare kunskap om dmnet vald for att kunna kénna sig sékra i sin yrkesroll att mota
och identifiera kvinnorna pa rétt sétt. Det dr dven tydligt att sjukskdterskor behdver
strategier for att hantera den kdnslomassiga paverkan samt att ha tydliga riktlinjer for
hur frdgan om vald ska stéllas men ocksa att organisationen behdver ge vardpersonalen
forutséttningar att kunna arbeta med vérdande samtal.

Praktiska implikationer

Resultatet i studien kan bidra till kunskap kring &mnet vald i ndra relationer och
valdsutsatta kvinnor. En inblick 1 vad sjukskoterskan upplever for kdnslomissiga
dilemman och svarigheter i modtet med kvinnan beskrivs. Det é&r tydligt att
sjukskoterskorna dr 1 behov av att f4& mer kunskap och utbildning kring dmnet. For att
dndra pa detta skulle all sjukvardspersonal behdva fa utbildning om véld i néra relationer.
Alla arbetsplatser skulle kunna ha en rutin att nyanstéllda ska gora en webbutbildning om
véld. Det borde dven finnas en guide till alla i sjukvarden om vad vald innebér, exempel
pa frégor att stdlla och information vart kvinnan kan hianvisas vidare for ytterligare hjilp.
Det finns dven behov fran sjukskdterskornas sida att fa stottning i den kénslomissiga
bordan samt vidgledning ndr en kvinna 6ppnar upp sig och beréttar att hon ar utsatt for
véld. Ett sdtt att underldtta géllande den kéinslomissiga bordan skulle kunna vara kollegial
handledning som genom reflektion kring mdétet med kvinnan stirker sjukskdterskans
yrkesidentitet. Som blivande sjukskdterska dr det viktigt att vara uppdaterad med senaste
forskning och att arbeta utifrdn ett evidensbaserat arbetssitt. Arbetsmiljon behdver
forédndras for att skapa mindre stress for sjukskoterskorna sé att det finns tid till att kunna
prata med kvinnorna. Som det ser ut i dagsldget dr det tidsbrist och det kan vara
problematiskt att arbeta utifran ett personcentrerat arbetssétt nér inte rétt forutsattningar
finns. Detta ar ett viktigt &mne att belysa for att sjukskdterskan ska kunna arbeta for de
bista forutsittningarna for varje individ.

Forslag till fortsatt kunskapsutveckling inom sjukskoterskans
kompetensomrade

Som blivande sjukskdterskor kdnner vi att det finns ett behov av ytterligare kunskap kring
dmnet vald 1 néra relationer. Det finns behov av att veta mer kring olika typer av vald, hur
de kan te sig samt olika sétt att stélla fragan pd. Genom att f& mer kunskap och erfarenhet
som sjukskoterska, skapas en trygghet som gor att frdgan vagar stéllas och kvinnorna som
ar utsatta kan identifieras. Inom professionen finns det behov av mer utbildning kring
vald och hur fragan ska stéllas for att kunna identifiera de utsatta kvinnorna. Det finns
dven ett behov av tydliga riktlinjer pa arbetsplatser som alla kan utga ifran for att kunna
identifiera och hédnvisa vidare de kvinnor som berittar att de ar utsatta for vald. Mer
forskning kring dmnet vald i ndra relationer borde utforskas for att sjukskoterskan ska
kunna uppticka i tid de kvinnor som dr utsatta. Som tidigare nimnts blev det ar 2018
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obligatoriskt 1 grundutbildningen till de yrken som méter kvinnor och barn att lira ut om
vald i néra relationer och méns vald mot kvinnor. Det vore av stort intresse att se en studie
pa om detta lett till att kunskapsnivin 6kat. En annan aspekt som ocksa vore av intresse
att se forskning kring &r méns utsatthet for vald samt valdet i samkonade relationer.
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Foljande mall for kvalitetsgranskning av studier med kvalitativ metod anvinds. Mallen
ar utformad av Eva Brink och Inga Larsson (2019). Institutionen for hilsovetenskap,
Hogskolan Vist.
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manliga intervjuades  tva och vara-i-
sjukskoterskor  [afrikanska manliga samhillet och|
moter ndr  delakutsjukvardsskote hade konfronterats
konfronteras rskor med de
med Overgrepp motstridiga

pa kvinnor som
utsétts for mén.

Syftet
forskningen var

med

att utforska och
beskriva
erfarenheter av
manliga
sjukskoterskor

frén en
Sydafrikanskt

perspektiv - som|

rollerna att vara
min (samma kon
som  fordvarna)
att

sjukskoterskor

och vara

(véardaren
offret).
forsokte

av

De
hantera
situationen genom
att anvinda "jaget"
for att ta hand om
patienten och vara

en problemlosare
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tar hand om for patienten och
kvinnliga hennes partner
patienter som har eller make.

lidit intima

partnervald

Wyatt, T.,|Brist palKvalitativa Sexton  deltagare|Sex teman| 2023-04-20

McClelland, M.[utbildning  och|explorativ studie.|inkluderades ijfframkom fran|HOg

L., & Spangaro, J. [trdning har|Individuella studien intervjudata:
identifierats somfintervjuer kodades beredskap,

2019 USA vanliga  hinderfoch analyserades obehag, tabu,
som sedan med stod av, besvikelse,
sjukskoterskor  [memoing. Formaétet och
upplever nir de utvecklande
genomfor insikter. Dessa
screening av vald fynd tyder pa att
1 hemmet. sjukskoterskor inte
Syftet med denna ldrs ut om
studie var att screening for vald
identifiera  om 1 hemmet.
nyligen
licensierade
associerade
examen
forberedda
registrerade
sjukskoterskor

screenar for vald
1 néra relationer,
hur de screenar,
vilka  patienter
som screenas och
hur  utbildning
fore licensiering
aktuell

arbetsplatstranin

och

g har péverkat
dessa
screeningbeslut
och -beteenden.
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