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Abstract

Background

Endometriosis affects about one in ten women and is a chronic disease. The endometrium grows
outside the uterus cavity and causes pain and suffering that leads to a reduced quality of life.

Aim

The aim of this study was to investigate women's experience of pain when living with endo-
metriosis.

Method

The method used was a qualitative integrative compilation inspired by meta-synthesis where
nine qualitative articles were analyzed.

Results

In this study three main themes and six sub-themes emerged. These showed that pain, infertility,
heavy and long periods as symptoms when diagnosed with endometriosis affects woman in her
daily life. This contributes to lost function and isolation when it comes to social relationships,
love life, work, studies and everyday life.

Conclusion

Women with endometriosis need to receive care based on their individual problems and meet
healthcare professionals who has knowledge and competence regarding endometriosis. This to
provide the best possible conditions to alleviate suffering for these women.
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Populirvetenskaplig sammanfattning

Endometrios &r en kronisk sjukdom som drabbar en av tio kvinnor i fertil alder virlden 6ver.
Orsaken till sjukdomen &r att livmoderslemhinna vixer utanfoér livmodern och bildar foridnd-
ringar.

Litteraturstudien baseras pa nio artiklar som beskriver kvinnors upplevelse av smirta vid endo-
metrios. Resultatet visar att kvinnor med endometrios lider till f6ljd av svér backensmarta, rik-
liga menstruationer som i sin tur leder till ytterligare symtom som illamdende och trétthet. Detta
resulterar i ett lidande for kvinnor 1 deras vardag da det leder till isolering 1 det sociala livet,
arbetsliv och studier. Denna oftivilliga isolering och oférméga att delta i vardagslivet far dem
att uppleva hjélploshet, angest, nedstimdhet, frustration och en forlorad sjilvkénsla.
Kvinnor som drabbas &r ofta i stort behov av stdd fran vinner, familj och partner. D4 manga
kvinnor upplever smérta vid samlag har det visat att de drar sig undan fran sina partners vilket
har resulterat i att forhallanden avslutas. Manga av kvinnorna upplever en oro for sin fertilitet
och formagan att bli gravid da endometrios orsakar en minskad fertilitet.
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Inledning

Endometrios dr en gynekologisk sjukdom som drabbar kvinnor och &r svardiagnostiserad.
Kvinnor som lider av endometrios paverkas ofta av smaérta vilket leder till paverkan pa livskva-
litet, vardag samt med resultat av frdnvaro fran skola och arbete. Detta paverkar inte bara indi-
viden utan bidrar ocksd till samhéllskostnader inom arbetsmarknad och vérd.
Det ér viktigt att belysa detta omrade for att bidra till forstaelse och kunskap om hur endo-
metrios och smirta paverkar kvinnan. Sjukskoterskor behover ha kunskap om smérta vid endo-
metrios for att kunna ge en god omvardnad och lindra lidandet for kvinnor med endometrios.

Bakgrund

Bakgrunden beskriver vad endometrios innebdr, symtomen som endometrios orsakar och hur
diagnos stélls. Vidare forklaras begreppet smérta i forhallande till endometrios, lidande som
teoretiskt perspektiv samt sjukskodterskans ansvar.

Endometrios

Endometrios definieras som nir endometrievdvnad véxer pa andra stillen i kroppen 4n 1 livmo-
dern. Den frimst forekommande formen av endometrios beskrivs som den ytliga och véxer
oftast i eller pd bukhinnan. Endometrios kan vidare bilda cystor i eller pa dggstockar samt or-
saka fordndringar, sa kallade endometrioslesioner, i vagina, tarm, och urinblasa. Endometrios-
lesioner har dterfunnits i alla organ i kroppen forutom mjélten och 1 av 10 kvinnor i fertil &lder
beréknas ha endometrios. (Olovsson, 2022). Endometrios beskrivs som en kronisk sjukdom le-
der till en livsldng behandling hos hilften av alla kvinnor som lider av endometrios (Gruber &
Mechsner, 2021).

Teorin bakom patofysiologin till endometrios grundar sig idag i att endometriet forflyttar sig i
retrograd riktning till bukhalan och f6ljs av att menstruationsblod ldcker ut via dggledarna.
Retrograd menstruationsblodning édr vanligt forekommande hos kvinnor men de som drabbas
av endometrios tros ha ett immunforsvar som ej dr bendget att oskadliggéra endometrie som
forflyttar sig, vilket skapar en inflammationsprocess (Olovsson, 2022). Retrograd menstruation
vid gynekologisk kirurgi har hittats 1 90% av fallen hos menstruerande kvinnor. Med prevalen-
sen pé ca 10% av endometrios drabbade i1 jamforelse, styrks det sdledes att ytterligare faktorer
paverkar patogenes vid endometrios (Cousins et al, 2023; Maddern et al, 2020).

Symtom

Av alla kvinnor som lider av endometrios sé ar ungefér hélften av dessa symtomldsa och om-
kring var tionde kvinna har svara symtom. Av symtomen beskrivs en av de mest forekommande
av dessa som svar smirta i samband med menstruation (dysmenorré). Denna smérta &r ocksa
det symtom som forst ofta orsakar svarigheter att skota skola och arbete. Vidare dr symtom som
smérta 1 samband med samlag vanligt (dyspareuni) vilken kan pdga fran nigra timmar upp till
dagar efter ett samlag, detta kan i ldngden i sin tur leda till vaginism och vestibulit. Ytterligare
symtom &r smérta i samband med miktion (dysuri) och defektionsmarta (dyschezi), dir smirta



vid miktion oftast uppkommer i samband med tomning av blasan och dyschezi kan i nagra fall
vara sd pass smértsamt att svimning forekommer i samband (Olovsson, 2022).

Infertilitet ar tillika en foljd av sjukdomen, det har visat sig att ungefér en fjardedel upp till
hélften av alla infertila kvinnor dr drabbade av endometrios. Ytterligare svarigheter att bli gra-
vid hirleds till att kvinnor med endometrios ofta lider av dyspareuni vilket gor att de undviker
samlag i storre utstrdckning. Den kroniska inflammationen som endometrios ger upphov till 1
bukhalan och bildning av lesioner ger i sin tur bidrag till nedsatt fertilitet (Gruber & Mechsner,
2021). Vidare dr vanliga symtom rikliga menstruationsblodningar, mellanblodningar, spottings
samt acyklisk smérta som &dr oberoende av menstruationscykeln (Svensk forening for obstetrik
& gynekologi) (SFOG, 2020). Enligt Mints (2022) &r en genomsnittlig blodningsméngd cirka
40 milliliter under en period av 3 till 8 dagar vid en normal menstruation. Det beskrivs fortsitt-
ningsvis att 80 milliliter eller mer rdknas som en riklig menstruationsblddning.

Diagnos

Diagnos kan stéllas med en omfattande anamnes, klinisk undersdokning med spekulum och pal-
pation av livmoder samt vaginalt ultraljud. Vid spekulumunders6kning kan eventuella lesioner
ses 1 vaginalslemhinna och pa livmodertappen, vid osékerhet finns mojlighet att ta biopsi 1 nar-
kos for analys. Vid vaginal ultraljudsundersokning kan bland annat endometrioslesioner pa dgg-
stockar, urinblasa, fossa douglasi och rektum upptéickas, ddremot dr det svérare att pavisa en-
dometrios 1 eller pa bukhinnan med denna teknik (Olovsson, 2022). Laparoskopisk diagnostik
med eller utan vdvnadsprov kan anvéndas vid smértor som dr oklara, om sméirtorna ar sé pass
uttalade att de &r behandlingsresistenta eller vid infertilitet om man misstdnker endometrios
(SFOG, 2020). Efter en bekriftad diagnos med hjilp av kirurgi s& kategoriseras omfattningen
av endometrios via ett internationellt klassificeringssystem. De olika stadierna kategoriseras
mellan ett och fyra beroende pa svarighetsgrad av lesioner. Det papekas att systemet inte alltid
speglar smérttillstindet hos kvinnorna men systemet har dock bidragit till en tydlighet vad gil-
ler att endometrios dr en kronisk sjukdom som inte &r tillrdckligt forstadd (Maddern et al.,
2020).

Det tar ungefir ca 10 ar efter symtomdebut att bli diagnostiserade och ca 60% av kvinnor som
fatt en endometriosdiagnos hivdar att symtomen borjade fore 20 ars alder. Detta tros bland
annat bero pa att det ofta handlar om manga ospecifika symtom vilket leder till att allménlékare
och andra specialister konsulteras och ddrmed fordrdjs diagnosen ytterligare (Gruber, 2021).
Vikten av att utesluta annan behandlingsbar sjukdom av annan orsak ar primir vid diagnos av
endometrios (Katila & Rhodin, 2020). Vid en endometriosdiagnos finns det en forhojd risk for
att andra sjukdomar och tillstdnd forsummas varfor det dr nddvindigt att ta stillning vid akut
smirta i nedre delen av buken, kronisk buksmérta och menstruationssmaérta for att ta reda pa
om orsaken kan vara en annan. Differentialdiagnoser beroende pa typ av smérta kan vara bland
annat appendicit, torsion, ileus, utomkvedshavandeskap, celiaki, stress, myom eller obstipation
vilka SFOG (2020) beskriver som nigra exempel.

Smirta



Karlsten (2020) forklarar hur smérta delas in 1 fyra grupper, nociceptiv smérta, neuropatisk
smadrta, nociplastisk smirta och idiopatisk smarta.
Endometrioslesioner som medverkar till inflammation framkallar en reparativ process vilket
orsakar drrvdvnad och smaértkansliga smértfibrer.

Den reparativa processen resulterar i nociplastisk smérta. Ofta dr dven anspanning 1 backenbot-
ten, bukvéiggen och ryggen bidragande till en kronisk smérta (Katila & Rhodin, 2020). Vidare
menar SFOG (2020) att bade nociceptiv, neuropatisk och nociplastisk smérta kan forekomma
vid endometrios.

Den nociplastiska smértan forklaras som en fordndrad aktivering av nociception, dock med
franvaro av védvnadsskada eller annat som varslar om sjukdom. Det betyder att det inte alltid
kan ses en specifik skada eller sjukdom i det somatosensoriska systemet eller annat som tyder
pa pagaende aktivering av nociceptiv eller neuropatisk sjukdom, ddremot kan kliniska symtom
ses som ger antydan pa en dndrad nociception (Karlsten, 2020).

Den endometrios relaterade smértan beskrivs som atskild beroende pa vart lesionerna aterfinns.
Finns lesioner i bukhinna eller bickenvigg sa upplevs smirtan oftast som en specifik punkts-
maérta som 4r latt att lokalisera medan det vid lesioner 1 livmodermuskulatur, urinblasa eller
tarm upplevs som spasm och krampliknande smirta (Gruber & Mechsner, 2021). Vidare be-
skriver SFOG (2020) hur endometrios smirta inte sillan innebér en viceral smarta, vilket bety-
der att den &r svér att specifikt lokalisera, diffus samt dven kan ge uttryck och symtom som
angest, oro och illamdende. Dessutom styrks ocksa att smértan vid endometrios skiljer sig &t
beroende pa om det ror sig om pagaende kontinuerlig smirta som ofta 4r molande eller inter-
mittent smérta som visar sig som kramper och spasm.

Det ar viktigt att komma ihdg att smérta i samband med menstruation vid endometrios skiljer
sig 1 intensitet till “vanlig” mensvark och graden av smirta tros bero pa hur djupa lesionerna ér.
Desto djupare lesioner, desto mer smérta och tvirtom (Olovsson, 2022).

Behandling vid endometrios kan se olika ut. Hormonbehandling sénker kroppens dstrogenniva
for att uppna blodningsfrihet och utebliven dgglossning for minskad smirta. Denna bestar
frimst av hormonellt preventivmedel, hgdos gestagener och GnRH-antagonister. Kombine-
ring av smartlindring 1 form av paracetamol och NSAID erbjuds i forsta hand. Andra och tredje
hands preparat dr amitriptylin, SNRI eller gabapentionoider. Kodein kan dvervigas vid akut
och kortvarig behandling av smérta da risk for att tillvanjning finns. Langvarig behandling med
opioider provas i sista hand med en noggrann dvervdgning och beddmning. (SFOG, 2020).
Kirurgi som behandlingsmetod kan §vervdgas om smaértlindring med lakemedel och hormonell
behandling inte ger en tillricklig symtomlindring samt om endometriosen fortsatter sin tillvéxt
i stor utstrackning (Olovsson, 2023).

Att lida av kronisk smérta bidrar till en forsdmrad livskvalitet. Det dr ocksd den nést vanligaste
orsaken till ldngtidssjukskrivning efter depression och dngest, vilket ger upphov till stora kost-
nader for samhéllet. Dessutom &r kvinnor Overrepresenterade av de patienter som lider av
smérta och en samsjuklighet mellan smérta och psykisk ohélsa kan ofta ses (Gordh, 2020).
Kroniskt smértsyndrom anses idag ocksé vara en sjukdom 1 sig, dir livskvaliteten till foljd av
denna dr nedsatt (Rhodin & Hysing, 2020).

Lidande



Arman (2022) beskriver lidandet som négot naturligt, som dr en del av att vara minniska och
att leva. Lidandet kan kopplas till smérta, att utstd smérta och leva med en sjukdom eller en
diagnos.

Lidandet i varden bendmns utifrén tre kategorier; Sjukdomslidande, vérdlidande och livsli-
dande, dér sjukdomslidandet &r det lidande som individen upplever i sin relation till sjukdomen.
Vardlidande kan definieras som kriankningar, maktutdvning eller utebliven vard. Livslidande
berdr hela manniskan och kan uppsté nér det vanliga livet helt dndras, exempelvis en ovintad
oforméga att genomfora det som tidigare varit sjdlvklart for individen. Att uppleva smirta &r ett
sjukdomslidande och &r kidnt som en av de vanligaste orsakerna till lidande. Att behandla smér-
tan kan ddrmed lindra lidandet. Lidande orsakad av smérta gor att hela ménniskan riktar all sin
koncentration och fokus till denna vilket medfor svarigheter att dvervinna lidandet (Eriksson,
2018).

I langden paverkas hela méinniskan av langvarig smérta och kvinnor med endometrios forlo-
rar bdde ork och energi. Detta resulterar inte séllan 1 depressivitet, somnproblematik, oro och
angest. Det blir dven en paverkan i relationer och livssituationen och medfor en stor paverkan
pa livet (Olovsson, 2022).

Eriksson (2018) menar att det sjélsliga lidandet dr orsakat bland annat av kénslor som ar knutna
till skuld eller skam i forhallande till sjukdomen individen lider av. Dessa kénslor kan till viss
del ligga till grund i en domande attityd fran varden eller andra sociala situationer. En krankning
av patientens virdighet som det innebér gor att mojligheten for patienten att anvédnda sig av sina
hélsoresurser minskar.

Sjukskoterskans ansvar

Huvudomradet omvérdnad representerar fyra ansvarsomraden motsvarande att frimja hélsa,
forebygga sjukdom, aterstélla hélsa, lindra lidande samt frimja en vérdig dod. Sjukskdterskan
har ett ansvar 1 sin profession som bygger pa respekt, empati, rittvisa, medkénsla, tillit och
integritet for patienten. Sjukskdterskan har dven en skyldighet att bedriva en evidensbaserad
och personcentrerad vard (Svensk sjukskdterskeforening, 2021).

Vidare anges 1 hidlso- och sjukvardslagen (HSL) (SFS 2017:30) hur en jamstélld vard och god
hilsa ska ges pa samma villkor for alla 1 befolkningen. Sjukskoterskan har ytterligare ett ansvar
att vara reflekterande och sjilvkritisk 1 sin roll for att kunna bedriva en normmedveten vard fri
frén forutfattande antaganden (Runger Simonsson & Castillo, 2022). Det finns fortfarande en
okunskap om endometrios inom sjukvarden. Kvinnor med endometrios har ett 6kat behov av
stdd och for att kunna ge en s bra vard till dessa patienter som mojligt krévs det personal inom
virden med kompetens vad giller forstaelse for att bade psykiska, fysiska samt sociala orsaker
har ett samband och inverkar pa hela patientens liv (Socialstyrelsen, 2018).

Problemformulering



Endometrios drabbar ungefér en av tio kvinnor virlden 6ver och definieras idag som en kronisk
sjukdom eftersom det inte finns ndgot botemedel utan endast lindrande behandling av symtom.
Detta orsakar stort lidande till foljd av en rad symtom, men dé i synnerhet smértor i samband
med menstruation. Forskning visar pa att diagnostiken for endometrios tar cirka 10 ar till foljd
av att den i regel ar svardiagnostiserad. Smértor och andra symtom innebir att sjukdomen é&r ett
stort lidande for kvinnan. Det dr darfor angeldget med fortsatt forskning kring kvinnors upple-
velse nér det géller smirta vid endometrios. Detta for att bidra med 6kad kunskap till sjuksko-
terskor for att kunna ge en god omvardnad och lindra lidandet {for dessa kvinnor.

Syfte

Syftet med denna studie var att undersdka kvinnors upplevelser av fysisk och psykisk smérta
vid endometrios.

Metod

Metoden som anvindes i denna litteraturbaserade studie var en kvalitativ integrerande samman-
stillning inspirerad av metasyntes.

Denna metod anvénds for att ge en 6kad forstaelse for patienters upplevelser och erfarenheter.
Metasyntes innebdr att resultatet sammanstills och utvdrderas utifrén tidigare forskning. Detta
for att skapa en uppfattning om ett sérskilt fenomen (Friberg, 2022a).

Litteratursokning

Ostlundh (2022) beskriver processen for att fa fram visentlig litteratur till examensarbetet som
tvd faser. Den forsta fasen dr den inledande osystematiska informationssdkningen. I detta forsta
skede soks information i olika informationskillor for att ge en 6kad forstaelse for &mnet som
ska studeras. Detta for att sedan gé vidare till den egentliga informationssdkningen som é&r sys-
tematisk, strukturerad och mélanpassad.

En inledande osystematisk sokning gjordes saledes for att f4 en helhetsbild av hur mycket in-
formation och artiklar som fanns inom @mnet. Databaser som anvindes var Cinahl och Pubmed
vilka enligt Ostlundh (2022) 4r avsedda for omvardnadsvetenskap respektive medicin och
hilsa.

Den egentliga systematiska informationssokningen paborjades dérefter, varav skorden och
kombinationerna som anvéndes baserades pa syftet samt problemomradet med denna uppsats.
De sokord och kombinationer som anvéndes vilka genererade valda artiklar till resultatet i Ci-
nahl var endometriosis AND suffering, Pelvic Pain AND Endometriosis, Pain management
AND endometriosis, Endometriosis AND Qualitative studies och av sékning i Pubmed endo-
metriosis AND menstrual pain AND emotions AND expierience. I den systematiska sokningen
inkluderades ocksa avgransningar i form av artal, peer reviewed samt engelska som sprak vi-
dare varierade artalen 1 sokningarna mellan 2014—2023.

Ostlundh (2022) beskriver fyra tekniker nir det géller informationssdkning; trunkering, boolesk
soklogik, faltsokning och sokhistorik. Boolesk soklogik definieras som nér olika sdkord samt
synonymer sammansitts och kombineras. De grundliggande operatorerna & AND, OR och
NOT. AND ér den mest frekvent anvénda av dessa och nyttjas for att forbinda tvd termer och
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genererar en sokstring som inkluderar soktraffar pa samtliga soktermer. Vidare forklaras att
avgransningar dr en hjilp att separera urvalet av artiklar for att hitta relevanta triffar till det
omrade som valts.

Urval

Inklusionskriterierna i denna litteraturstudie valdes utifran syfte. De som inkluderades var ar-
tiklar som beskrev kvinnor med faststélld endometrios med huvudfokus pa smartproblematik.
Detta for att kunna besvara syftet. Ytterligare inklusionskriterier var att artiklarna som valdes
skulle ha ett etiskt godkdnnande. Exklusionskriterier var kvantitativa artiklar, artiklar som syf-
tade mot att belysa virdpersonalens perspektiv samt artiklar som inte motsvarade syftet med
litteraturstudien.

Totalt nio artiklar valdes ut till resultatet, varav 8 artiklar fran Cinahl och 1 artikel fran Pubmed.
Artiklarna granskades utifran kvalitetsgranskningsmall (se bilaga II). Alla nio artiklar motsva-
rade en hog kvalitet.

Friberg (2022b) beskriver hur inklusions- och exklusionskriterier d4r grundade i syfte och pro-
blemformulering samt hur granskning av artiklarna ér av vérde for att kvaliteten ska bedomas
och tydligt framga.

Analys

Analysen genomfordes enligt Friberg (2022a) modell, vilken utgér fran fem olika steg. I forsta
steget lastes de utvalda artiklarna med fokus pa resultaten, for att sedan ldsas ytterligare en
gang. | andra steget var fokus pa vad som format studiernas resultat, sésom teman, subteman
och eventuella citat med inriktning mot begreppet smérta dir dessa markerades 1 dokumenten
da det ansigs vara av relevans for vart valda syfte. I steg tre gjordes en individuell samman-
stillning av varje enskild artikels resultat ddr de delades in i teman och subteman pa pappersark
for att det skulle bli 6verskadligt. I steg fyra identifierades likheter och skillnader i de valda
artiklarna med hjélp av fargkoder for att kunna skapa nya teman och subteman. I det femte
steget gjordes en sammanstillning av de likheter som framkommit i de olika studiernas resultat.
Dérigenom framkom tre nya teman och sex subteman som 1 sin tur utgjorde resultatet. Dessa
teman och subteman kan ses 1 tabell 1.



Resultat

Resultatet dr grundat i 9 artiklar som uppmérksammar kvinnors upplevelser av fysisk och psy-
kisk smaérta vid endometrios. Av granskningen framkom tre teman med tva subteman vardera,
vilka redovisas i tabell 1.

Tabell 1.
Tema Subtema

Smiértupplevelse i det dagliga livet  |Fysisk smdrta
Psykisk paverkan

Reproduktiv hilsa Barriiirer for partnerskap och intimitet
Angslan over fertilitet

Hinder till f6ljd av Endometrios Pdverkan pad det sociala livet

Inverkan pa karridr, utbildning och ekonomi

Smartupplevelse i det dagliga livet

Kvinnorna 1 studierna beskriver hur smairta paverkar dem 1 deras vardag pad olika sitt.
De beskrev det som en konstant nérvaro av smirta som paverkade flera aspekter i livet, sd som
utbildning, arbetsliv, partnerskap samt det sociala livet med familj och vénner (Grogan et al,
2018; Hallstam et al, 2018: Marki et al, 2022; Moradi et al, 2014; Rea et al, 2020). Detta tema
resulterade i tva subteman Fysisk smdrta och Psykisk paverkan.

Fysisk smiirta

Kvinnors upplevelse av smirta tedde sig olika i forhallande till vart smértan satt eller vart i men-
struationscykeln kvinnorna befann sig. Smirtan beskrevs gemensamt som stickande, skérande,
krampliknande, brutal, outhérdlig och begrinsande (Drabble et al, 2021; Grogan et al, 2018;
Peterson et al, 2023).

“Those feelings are there all the time, every hour of the day and night... severe, excruciating,
stabbing pain in the abdomen, in the private part, in the back... they destroy you and drain your
strenght” (Rea et al, 2020 s.4).

Béckensmairta beskrivs som den mest dominerande smértan och kunde bli sa pass stark att il-
laméende och krikningar tillkom. Kvinnorna beskrev ytterligare att det inte bara var biacken
som paverkades av smérta utan dven smairta i rygg och ben (Grogan et al, 2018; Marki et al,
2022; Namazi et al, 2021). Kvinnorna redogjorde for en konstant och huggande smirta som
gjorde att de kénde sig drénerade (Rea et al, 2020).

Alla kvinnor led inte av kroniska smartor utan de kunde vara kopplade till I1anga menstruationer,
smarta vid samlag, miktion, defekation samt dgglossning (Drabble et al, 2021; Héllstam et al,
2018). Frekvensen av smairta skilde sig mellan kvinnorna, vissa redogjorde for en smérta som
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varade upp till tre veckor varje menstruationscykel, medan andra hade smérta dagligen 1 ett ars
tid (Moradi et al, 2014).

“It was never-ending, so I lived like this every day. I kneeled on the ground. I moved back and
forth because it was not good any other way and yet I still held tightly on to my hair because |
was in so much pain” (Marki et al, 2022 s.3).

Konsekvenserna av smértan rapporterades paverka kvinnorna fullt ut 1 varje beslut av deras liv
och de hade borjat definiera sina liv som “smértsamma liv” (Rea et al, 2020). Det beskrevs hur
smadrtan aldrig tog slut och att det var svart att vara stilla till f61jd av denna (Marki et al, 2022).

Namazi et al. (2021) skildrar hur en av kvinnorna beskriver att smértan startar i nedre delen av
magen for att sedan sprida sig till rygg och vidare ner i benen. Vidare redogdrs for hur kvinnorna
som lider av svar smérta upplever denna som outhérdlig.

PsyKkisk paverkan

Smartans konsekvenser gav upphov till att kvinnorna upplevde en stor forlust och sorg i att inte
klara av att vara tillrdckligt aktiva med motion, utféra hushallssysslor, ta hand om sina barn pa
ett sdtt som dem skulle 6nska eller att franvaro frén arbetsplatsen resulterade i att de gick miste
om en befordran, en utbildning eller att de forlorade arbetet. Detta ledde till psykisk paverkan
och kénslor av stress, angest, skuld och hjilploshet (Grogan et al, 2018; Héllstam et al, 2018;
Marki et al, 2022; Peterson et al, 2023).

“My pain was so terrible, I did not like to be alive, I was very annoyed, I had to go to the
hospital when I had pain, It was so hard to breathe, I wanted to die” (Namazi et al, 2020
s.1278).

Vid langa och rikliga menstruationer kunde dven anemi och trotthet uppsté, vilket gjorde kvin-
norna dn mindre aktiva och upplevde sig sjidlva som funktionshindrade, maktlosa, hopplosa,
utmattade, frustrerade och kénde sig som en borda (Moradi et al, 2014; Namazi et al, 2021).
Vissa av kvinnorna kénde att de inte ville leva langre pd grund av att smértan var sa pass svar
(Namazi et al, 2020). Vidare kunde kinslor av att vara nekad vissa delar av att vara manniska
uppsta (Moradi et al, 2014). Kvinnorna rapporterade att smértan ofta orsakade humorsvéang-
ningar och kéinslor av angest, detta gjorde ocksa att smértan blev svarare att hantera (Drabble
et al, 2021). Det psykiska lidandet s som angest och hjalploshet beskrevs ibland som mer pa-
tagligt an de fysiska symtomen (Marki et al, 2022).

“The psychological damage that [this] has caused me is immense. It’s horrible... I feel like I'm
not even a woman. What'’s the point of even being a woman? I feel like I'm denied some part of
being human. Like for example, if someone couldn’t go to the toilet, it’s a basic human act and
function and I've been denied that” (Moradi et al, 2014 s.7).



Reproduktiv héilsa

Resultatet visar att endometrios bidrar till ett lidande for kvinnor da det orsakar negativ inver-
kan péd samlivet, paverkar relationer med partner och mojligheten att bli gravid. Detta tema
resulterade i tva subteman Barridirer for partnerskap och intimitet samt Angslan éver fertilitet.

Barridrer for partnerskap och intimitet

Kvinnorna beskrev hur samlivet pdverkades da de upplevde smérta vid samlag vilket gjorde att
de drog sig undan fran sin partner. Att inte kunna ha samlag skapade barridrer 1 deras relationer
och de bar pé en stor rddsla att bli limnade (Drabble et al, 2021; Hallstam et al, 2018; Mellado
et al, 2016; Moradi et al, 2014; Namazi et al, 2021; Peterson et al, 2023; Rea et al, 2020).

Samlagssmaértor beskrevs som slédpande, strdlande langs laren eller som knivhugg vilket ocksa
kunde vara flera dagar efter sjdlva samlaget. Vissa av kvinnorna uppgav smaérta vid alla former
av samlag medan den for andra endast uppstod vid penetration eller under orgasm. Nagra kvin-
nor hade samlagssmértor oberoende av vart i menstruationscykeln de befann sig, medan andra
bara upplevde smértorna kring menstruation (Drabble et al, 2021).

“My sex life is almost over, I continually avoid my husband and sometimes fear betrayals or
even divorce” (Rea et al, 2020 s.5).

Kvinnorna beskrev sina partners som vixlande, fran 6verbeskyddande till okdnsliga och i1 basta
fall accepterande och stodjande. En kvinna beréttar att hon blivit [dimnad av sin partner da hon
inte kunde vara fysiskt aktiv och delta i olika aktiviteter (Hallstam et al, 2018). Att fa stod fran
sin partner ansags av kvinnorna vara av stor vikt och hjilp, dock var det inte alla forhallanden
som Overlevde pafrestningarna endometrios bidrog till (Marki et al, 2022).

“I'm divoreced. I do not have a boyfriend, and I no longer want to be in a relationship” (Mel-
lado et al, 2016. 5.200).

Kvinnorna valde efter uppbrott fran en relation att inte inleda ett nytt férhdllande pa grund av
den negativa inverkan som endometrios hade pa partnerskap och samliv. De upplevde ocksé en
minskad sjdlvkinsla och sjdlvfortroende till foljd av att inte kunna ha samlag (Moradi et al,
2014). Marki et al, (2022) beskriver hur kvinnorna upplevde att hela deras kvinnliga identitet
paverkades negativt av att inte kunna ha penetrerande samlag.

Deltagarna beskrev hur det led av samlagssmaértor och vidare hur lusten forsvunnit samt ofor-
maga att uppna orgasm. Dessutom beskrev kvinnorna hur blédningarna innan, under och efter
menstruation hindrade dem frdn samlag (Namazi et al, 2021).

Angslan 6ver fertilitet

Da endometrios forknippas med minskad eller utebliven fertilitet gjorde det att kvinnorna kénde
en oro Over att inte kunna bli gravida (Hallstam et al, 2018; Marki et al, 2022; Moradi et al,
2014; Peterson et al, 2023; Rea et al, 2020). De redogjorde ytterligare for oro over att béra ett



barn och om deras medicinering for endometrios skulle skada fostret sd de blev tvungna att gora
abort (Rea et al, 2020).

“We try and we hope, and I don 't know. I have learned a big lesson from this - that it would be
nice to have a baby, but what if i can never have my own baby - because it could happen. Now
I can say it out loud. it is okay, I can adopt a child or choose other options.” (Méarki et al, 2022
s.4).

Négra av kvinnorna var fast beslutna om att skaffa barn och forsékte pa egen hand eller med
hjalp av provrorsbefruktning (IVF) bli gravida trots att det var pafrestande for dem. Andra valde
att inte skaffa barn eller 6vervigde andra alternativ for att kunna bli fordldrar (Marki et al,
2022). En grundldggande del 1 att vara kvinna var att ha mojlighet att bli mamma (Rea et al,
2020). Vissa av kvinnorna jaimforde sig med andra kvinnor som inte hade svart att bli gravida
(Namazi et al, 2021). Osékerhet eller en omgjlighet kring graviditet padverkade kvinnors all-
manna livsplan och driften till reproduktion (Hallstam et al, 2018). Kostnader for IVF paver-
kade ocksd mdjligheten till graviditet (Moradi et al, 2014).

“I compare myself with others, seeing others easily getting pregnant, not having problems. |
compare myself with them” (Namazi et al, 2021 s.1279).

Hinder till f61jd av endometrios

Kvinnorna upplever smértor och andra symtom, orsakat av endometrios som ett hinder for dem
1 det dagliga livet. De kédnner sig isolerade d& det ménga génger besvéras av stark smirta eller
stora blodningar som hindrar dem fran att arbeta, gé i skolan, traffa familj eller vanner. Detta
leder ocksa till ekonomiskt bortfall och oro kring framtiden. De subteman som framkom var
Paverkan pa det sociala livet och Inverkan pa karridr, utbildning och ekonomi.

Paverkan pa det sociala livet

Kvinnorna uppgav att de levde med mattlig till svar buk och backensmarta, rikliga blodningar,
trotthet och illamaende. De kidnde en ovilja att umgas med familj och vidnner da de upplevde att
de inte hade forstaelse for sjukdomen (Mellado et al, 2016). De upplevde dven att de var
tvungna att stanna hemma d4 de hade svar smérta samt att de inte hade fullgod smértlindring
vilket hindrade dem fran att rora sig. Vidare beskrev kvinnorna att de upplevde att den stédndigt
nédrvarande smértan lett till isolering och begrénsad funktion vilket resulterat i att de inte kénner
ork att leva som de skulle vilja i sin vardag. Detta upplevdes som en forlust av frihet (Héllstam
et al, 2018; Moradi et al, 2018; Peterson et al, 2023; Rea et al, 2020).

“I don’t tend to socialize and keep to myself becouse of pain and bleeding. As a result, I have
missed out on travel, concerts, weekends away and school/university events etc” (Moradi et al,
2014 s.8).
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Kvinnorna hade som strategi att undvika sociala sammanhang, detta for att spara pa sin energi.
De berittade dven att de lediga dagarna de hade tilldgnades aterhdmtning, vilket ledde till att de
kinner sig mycket ensamma (Grogan et al, 2018). Aven om kvinnorna isolerade sig sa uttryckte
de dnda vikten av att {4 stdd frin sin partner, vénner, familj eller andra kvinnor som ocksa led
av endometrios (Marki et al, 2022).

Grogan et al, (2018); Marki et al, (2022); Namazi et al, (2021) rapporterar i sin studie hur kvin-
nor med svar biackensmairta och stora blodningar kinde sig vardelosa pa grund av att de inte
klarade av att 14mna sin bostad men heller inte kunde skdta hushallet.

“I started going out less even with my friends ... and they didn’t always under-stand ... they
thought I was exaggerating or who knows what else” (Rea et al, 2020 s.4).

Maénga av kvinnorna dolde sina symtom pa grund av negativa reaktioner fran sin omgivning
vilket fick dem att kinna sjalvforebraelse (Grogan et al, 2018). Deltagarna kénde att de inte
hade formagan att leva upp till att vara en bra fru, kollega, mamma eller vén vilket framkallade
skuldkénslor och kinslor av att de borde “vara béttre” trots att de inte madde bra, detta gjorde
ocksa att de kdnde hur de behdvde dolja sina besvir av rddsla for att vara en belastning for sin
omgivning (Peterson et al, 2023).

Inverkan pa karridr, utbildning och ekonomi

Kvinnorna beskrev hur de helt eller delvis forlorat forméagan att arbeta eller studera pa grund
av smirta, rikliga blodningar och trétthet. Manga av kvinnorna beskrev hur de inte har kunnat
uppna mal i karridren till foljd av att de behovt sjukskriva sig varje ménad péd grund av symto-
men (Grogan et al, 2018; Hallstam et al, 2018; Marki et al, 2022; Moradi et al, 2014; Peterson
et al, 2023).

"At work, my colleagues do not understand my condition att all. I had to take leave to follow
up treatment, but in most cases, my chairman disagrees with the leave request” (Namazi et al,
2020 5.1279).

Fortséttningsvis beskrivs oro 6ver ekonomiskt bortfall, bade pa kort och lang sikt samt for pens-
ion och besparingar. Forlorad arbetsinkomst, dyra undersdkningar, behandling, medicinering
var anstringande for ekonomin (Marki et al, 2022; Peterson et al, 2023).
Forstéelsen fran kollegor och chef var bristande nér det géllde ledighetsansokan till foljd av
behandling (Namazi et al, 2020). Kvinnorna var beroende av en forstdende samt flexibel chef
och arbetsplats for att ha mdjlighet att behélla sina arbeten. En del av kvinnorna beskrev hur de
trots svara symtom gétt till arbetet &ven om det begrinsade deras funktion och utférande
(Moradi et al, 2018).

"Financial (impact);, massive, becouse you are taking so much time off work... There’s no way
you are getting out of bed that day and just not getting up and coming, not being able to pay
those bills, it does put a massive stress on you” (Moradi et al, 2014 s.9).
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Diskussion

Diskussionen innehaller tva avsnitt; Resultatdiskussion samt metoddiskussion.

I resultatdiskussionen diskuteras resultatet av litteraturstudien, de teman och subteman som
framkommit. Vidare diskuteras litteraturstudiens metod.

Resultatdiskussion

I resultatet framkom att smirta pdverkade kvinnornas dagliga liv och var ett stort hinder i var-
dagen. Vidare visade resultatet att smirtfrekvensen varierade. Ménga kvinnor upplevde att
smdrtan var kronisk medan andra endast hade smértor i samband med menstruation. I linje med
Young et al. (2015) bekriftas det att endometrios paverkar alla omrdden i en kvinnas liv.

Fokus pd smaérta beskrivs som ett hinder for att lindra lidande och sjukdomslidande kopplas
vanligtvis till fysisk smérta (Eriksson, 2018) vilket kvinnorna i litteraturstudien beskriver.

Att vara drabbad av endometrios innebédr ofta en kronisk eller regelbunden aterkommande
smadrta. Det resulterar i ett sjukdomslidande for kvinnorna da nérvaron av smairta blev en del av
deras dagliga liv. Det &r av vikt att sjukskoterskor har kunskap och dr medvetna om symtomen
vid endometrios da den forsta kontakten med varden ofta sker via primarvéard eller ung-
domsmottagningar (Socialstyrelsen, 2018). Detta for att ge forutsiattningar for att kunna till-
lampa god omvardnad och lindring av symtom. Det dr ocksa viktigt att patienten kénner fortro-
ende for sjukskoterskan vilket ligger till grund for en god vérdrelation. Vidare krévs det att
sjukskoterskor har formaga att vara empatiska och arbeta personcentrerat med dessa patienter
da smartniva och frekvens dr individuellt och kan skilja sig fran kvinna till kvinna.

Resultatet visade att kvinnorna upplevde smaérta vid samlag och hur denna kunde vara flera
dagar efter sex. Det gav ocksa en negativ paverkan pa deras relationer till sin partner vad det
gillde intimitet. Att inte kunna vara intim eller ha samlag med sin partner medforde &dven en
oro for att relationen skulle avslutas. Young et al. (2015) bekréftar att smirta vid samlag kan
vara fran timmar upp till flera dagar efter samlag och hur kvinnorna kénde skuldkénslor 6ver
att inte kunna mota sin partners och samhéllets forvantningar nar det kom till sexuell aktivitet.

Klingwall et al. (2022) menar att undersokningar visar att det finns en ojdmlikhet i befolkningen
vad géller den sexuella hilsan utifran kon, alder, klass och sexuell identitet. Det har ocksa visat
sig att kvinnor har en hogre utsatthet nir det kom till sexuell hélsa.

Sjukskdoterskor behover vaga ndrma sig och 6ppna upp for samtal om sex och intimitet 1 vard-
relationen till patienten. Detta for att denna typ av problematik kan vara svar for patienten att
sjdlvmant ta upp da det for vissa individer kan vara ett kinsligt amne. Det dr ocksa av vikt for
att synliggora problemen med dyspareuni vid endometrios for att hitta och utveckla sitt att
lindra dessa.

Vidare visade resultatet att kvinnorna upplevde att modersrollen var en viktig del av att vara
kvinna samt uttryckte en oro over att inte kunna bli gravida vilket &r i linje med Young et al.
(2015) som bekriftar att kvinnor kdnde oro for sin fertilitet. Vidare styrker Cole et al. (2020)
kédnslor av att vara misslyckad som kvinna da barnafédande forknippas med den kvinnliga iden-
titeten. Eriksson och Tengelin (2022) menar att man som méanniska f6ds in i olika roller och 1
den roll man far sa forvintas olika saker. Vidare beskriver Dahlborg et al. (2022) forstaelsen av
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normer och vérderingar som att gora skillnad mellan individer genom att dela in dem 1 6nskade
ideal och det som &r avvikande.

I den kvinnliga rollen forvéntas det utifrdn normen att skaffa barn. Att bli mamma beskrevs av
kvinnorna i litteraturstudien som en central del i en kvinnas liv. Nér det finns en graviditetsons-
kan som inte uppnés eller inte &r sjdlvklar pa grund av minskad fertilitet kan det saledes ténkas
bidra till ett livslidande for dessa kvinnor. Genom att sjukskoterskor informerar kvinnor med
endometrios om fertilitet 1 ett tidigt skede, vad som paverkar denna sdsom &lder, ges ocksa
mojligheten for patienten att gora medvetna val samt frimja mojligheten for en 6nskad gravi-
ditet.

Resultatet visade att rikliga blodningar, illaméende och trotthet ledde till hinder. Kvinnorna
upplevde svérigheter att ta sig till arbete och skola, att skdta hem, umgas med familj och vanner
da smirtan hela tiden var nirvarande. Detta genererade ocksa 1 ekonomiskt bortfall och oro
over framtiden. De flesta hade ocksa upplevelsen av att de inte fick forstaelse for sin sjukdom
av sin partner, familj och vénner, vilket fick dem att kdnna sig ensamma. Kvinnorna paverkades
dven mentalt till foljd av symtomen da de inte sédllan gav upphov till &ngest, stress och oro for
att limna hemmet om smaértan skulle forvirras. I linje med Yoon et al. (2021) beskrivs hur
kvinnorna kdnde angest och rddsla for att sjukdomen var s& pass oforutsdgbar samt hur stod,
inte bara frdn narstaende utan ocksé fran sjukvarden var av vikt. Vidare bekréftar

Cole et al. (2020) hur kvinnorna kénde déligt samvete och skuld gentemot de som stod dem
néra nér de inte kunde delta i sociala aktiviteter och ibland behova stdlla in 1 sista minuten pa
grund av smirtgenombrott.

Att leva med svéara symtom som orsakar hinder i form av isolering ar ett stort problem da varje
manniska har ett behov av att ha ett socialt liv. Att inte ha mojlighet att gora det man 6nskar pa
grund av svara symtom kan fa psykologiska pafoljder. Darfor ér ett gott stod fran omgivningen
sévil som fran sjukvarden av storsta vikt. En omvérdnadsplanering for dessa patienter dér kon-
takt med kurator, fysioterapeut samt eventuell sexolog kan frimja hilsan samt forebygga psy-
kisk ohélsa. Vidare behovs information till nirstdende for att de ska bilda sig en forstéelse for
sjukdomen och vad den innebdr, detta for att kunna vara ett gott stod for kvinnan.

Oro for ekonomi drabbade kvinnorna inte bara pd kort sikt utan dven pa lang sikt vad det gillde
pension och besparingar. Kvinnorna beskrev hur de varje manad vid menstruation behdvde
sjukskriva sig pa grund av smérta och rikliga blodningar. Detta genererar inte bara i ett ekono-
miskt bortfall for kvinnan utan dven for arbetsgivare och samhille samt medfor en belastning
av sjukvarden.

En ekonomisk hallbarhet kan vidare fraimjas genom att informera och utbilda sjukvéarden och
samhdllet. Detta skulle kunna bidra till en minskning av sjukvardsbesok for kvinnorna, en mins-
kad belastning for sjukvarden samt generera i en minskad franvaro fran arbetsplatsen.

Som sjukskoterska dr det viktigt att ha ett normmedvetet forhéllningssétt for att kunna ge en
god vard pa lika villkor for kvinnor med endometrios. Sjukskdterskors uppgift ar att framja
hilsa, motverka ohélsa samt lindra lidande. Enligt Socialstyrelsen (2018) s& skulle kvinnors
upplevelse av hilsa forbittras om de hade en sjukskoterska med kompetens inom endometrios.

13



Metoddiskussion

Metasyntes innebar att i stéllet for att ldgga ett resultat till ett annat sa syntetiserar man resultatet
vilket innebdr att man gor ndgot nytt. Tva typer av syntetisering ar aktuella, den tolkande och
den beskrivande, ddr vi har valt att géra en beskrivande syntes av innehéllet. Det grundar sig 1
att sammanstéllningen ska vara icke viarderande och neutral for att beskriva resultaten i valda
artiklar. Detta till skillnad fran en tolkande syntes vilken beskrivs som en omtolkning av resultat
och andra delar for att komma fram till en mer omfattande helhet av inneborden 1 valda studier
(Friberg, 2022a).

Syftet med var kvalitativa integrerande sammanstéllning var att undersoka hur kvinnors upple-
velser av smérta vid endometrios och hur det paverkade dem.

Friberg (2022b) beskriver hur kvalitativa studier har som syfte att ge en 6kad forstéelse. Vidare
forklarar Segersten (2022b) hur denna forstaelse bygger pa patienters upplevelser och erfaren-
heter varfor vi valde att anvénda oss av denna metod och exkludera kvantitativa artiklar. Detta
for att metoden var mest relevant relaterat till syftet som vi hade for avsikt att undersoka.

Databaserna Cinahl och Pubmed anvindes for att f4 en bredare sokning och fa fler soktriffar.
Enligt Willman et al. (2016) ska en litteratursokning inkludera flera databaser for att vara till-
fredstillande. Ytterligare anges av Segersten (2022a) att artiklar som ar peer reviewed okar
trovirdighet och att bara artiklar av god kvalitet publiceras, vilket vi har anvint oss av 1 véra
avgransningar.

Ostlundh, (2022) beskriver att det hela tiden gors nya fynd allteftersom forskning bedrivs. Dir-
for gjordes avgriansningar mellan artalen 2014 och 2023 samt en av s6kningarna mellan 2022
och 2023 (Se bilaga I).

Fortséttningsvis menar Willman et al. (2016) att en sammanstéllning av flera studier dér resul-
taten dr likvardiga okar trovardighet dven om dessa dr gjorda i olika ldnder. De artiklar som
ingick 1 litteraturstudien var genomforda i flera olika ldnder och hade ett likartat resultat vilket
styrker &verforbarheten. Overforbarhet 4r enligt Lundman och Hillgren Graneheim (2017) hur
vida resultatet i studien ar 6verforbar till andra sammanhang eller grupper. Da ldsaren dr den
som avgor om Overforbarhet dr det av vikt att noggrant beskriva datainsamling, urval, deltagare,
kontexten av studien samt analys.

Inklusionskriterierna for litteraturstudien var att deltagarna skulle vara kvinnor och ha diagno-
sen endometrios. Sokorden som anvindes var inriktade pa sméirta, endometrios och relaterade
symtom vilka ansags motsvara syfte och det fenomen som dmnades studeras.

Artiklarna ldstes var for sig for att sedan lésas ytterligare en gang och dérefter granskas enligt
mall for kvalitetsbeddmning for att sdkerstilla att dessa var av hog kvalitet. Graderingsskalan
som utformades var enligt podngsystem dir 1-6 poédng holl en lag kvalitet, 7-13 poidng bedom-
des som medelkvalitet samt 14-21 poéng, definierades vara av hog kvalitet. Samtliga artiklar
som valdes till resultatet bedomdes uppnd en hog kvalitet vilket styrker tillforlitligheten. Vidare
oversittes samtliga artiklar till svenska och ldstes dter igen igenom for att inte relevant inform-
ation skulle forbigis da engelska inte dr vart modersmal. Resultatet av litteraturstudien utgors
sdledes av nio artiklar.
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Alla artiklar som ingér 1 denna integrerade sammanstéllning ar granskade av etiska kommittéer
och samtycke har delgivits av deltagarna. Detta var viktigt nir vi valde vilka artiklar som skulle
inkluderas i var litteraturstudie da granskning av etisk kommitté sikerstéller att ett informerat
samtycke &r givet, detta enligt World Medical Association (WMA) (2013). Dessutom analyse-
rades artiklarna utan att ldgga egna vérderingar till resultaten med en medvetenhet om vér for-
kunskap.

Vidare genomfordes analysen enligt Friberg (2022a) fem-stegs modell.

Under skrivandeprocessen har ansvar tagits for olika delar i uppsatsen och direfter gemensamt
diskuterats och korrigerats innan det bedomts som fardigt. I resultatet har citat frin deltagarna
i de artiklar som ingick 1 litteraturstudien anvénds for att forstirka kinslan och forstaelsen yt-
terligare. Dahlborg (2022) menar att citat fran studierna kan anvéndas for att ge en mer illustre-
rande bild.

Slutsatser

Resultatet visar att kvinnor upplever olika former av smirta, rikliga menstruationsblodningar,
trotthet och illamaende till f61jd av endometrios.

Detta paverkar kvinnan i sin vardag néir det kommer till relationer, arbete, studier och sjélv-
kénsla. En oférméga att delta i vardagslivet pa grund av endometrios gjorde att de kinde sig
funktionshindrade, begrdnsade och isolerade samt att deras frihet forlorades. Dyspareuni och
minskad fertilitet paverkade partnerskap och identitet. Kvinnorna upplevde oro for hur det
skulle paverka relationen till partnern och férmagan att skaffa barn.

Endometrios pdverkar inte bara familjeliv och sociala relationer utan bidrar ocksa till en eko-
nomisk forlust. Kvinnor med endometrios behdver f4 omvardnad utifran sina individuella be-
sviar och symtom samt mota sjukskdterskor som har kunskap och kompetens gillande endo-
metrios. Detta for att fa den hjélp de har behov av och for att ge bésta mgjliga forutséttningarna
att lindra symptom av endometrios.

Praktiska implikationer

Litteraturstudiens resultat bidrar till en 6kad forstaelse och kompetens for kvinnors upplevelse
av endometrios. Det dkar forstéelsen och kunskapen for hur sjukdomen paverkar kvinnors ut-
bildning, yrkesliv, relationer och vardag. Sjukskoterskor kan med denna kunskap bidra till
bittre omvardnad, bemotande samt minskat lidande for dessa kvinnor.

Sjukskoterskors huvudsakliga uppgift ér att lindra lidande. Det kan goras genom att bekréfta
kvinnan, vara informativ och undervisande till bade patient och nédrstdende men &ven att hinvisa
till ratt informationskéllor samt stodgrupper.

Litteraturstudiens resultat kan 6ka kunskapen for den enskilde individen men &ven i samhéllet
genom att sjukskoterskan kan fora kunskapen vidare. Sjukskoterskor kan genom denna kunskap
uppmaéarksamma kvinnors symtom vilket resulterar i att vard och behandling sétts in tidigare.
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Forslag till fortsatt kunskapsutveckling inom sjukskoterskans
kompetensomrade

De senaste aren har det tillkommit fler studier kring endometrios och hur det paverkar kvinnor
i olika aspekter av deras liv. Dessa nya kunskaper behdver omsittas till omvardnadsarbete 1
verksamheterna dér sjukskoterskor har en viktig roll 1 att utveckla och sprida kunskap.

For eget behov kring kunskapsutveckling skulle intervju av sjukskdterskors kunskap kring en-
dometrios inom primérvarden vara givande dd den forsta kontakten ofta tas med primérvérd.
Detta for att se vilka kunskapsluckor som finns i verksamheten och vilka kunskaper som beho-
ver tillkomma.
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coherence. A [kallar det kénslor [denna kvalitativa [in till att deltai  |samhorighet,
qualitative study. [som utanforskap, [studie. Analysen [studien. Inklus- |med kénslor av
forlorad sjdlv-  |genomfordes en- [ionskriterier var  |att vara an-
Forfattare Hall- |standighet och  |ligt grounded the- [specifika ICD10- |norlunda, bero-
stam, A, Stél- forsdmrad livs- |ory. Da analys  |koder for endo-  |ende av andra
nacke, B, kvalitet. Kvinnor [startade redan ef- |metrios. samt av ett for-
Svensén, C, & [kdmpar for att  [ter 2 intervjuer sa stort liv. De
Lofgren, M hitta en mening |gjordes denna pa- kdmpade dven
och egna sitt att |rallellt med data- for forstaelse,
Artal hantera sjukdo- [insamling sa hantering och
2018 men och dess kunde fortlopande mening. Resulta-
symtom. Kvinnor [justeringar goras i tet visar da det
Land upplever dven intervjuerna. ar en stor kom-
Sverige bristen pa forsta- plexitet bakom
else och stod frén smirta och ov-
sjukvird men riga symtom or-
dven narstadende. sakade av endo-
Syfte: Studien metrios s beho-
syftade till att un- ver sjukvard
dersoka kvinnors hoja sin kompe-
upplevelse av tens fortlopande
smirtsam endo- for att forbattra
metrios inklusive moten och var-
langsiktiga den till de kvin-
aspekter, sociala nor som drab-
konsekvenser, ef- bats av endo-
fekter av behand- metrios.
ling och utveckl-
ing av egna co-
pingstrategier.
Artikel Problem och Ansats och metod [Urval och studi-|Huvudsakligt [Kvalitets-
[syfte egrupp resultat grad




Titel Problem: Endo- |[Deltagarna bjods in|Deltagarna hade [Brist pa inform- | Hog
Challenges of and [metrios dr en kro-|for att delta i fokus-|tidigare deltagit ijation och osdker-
possible solutions [nisk sjukdom grupps-intervjuer. |en studie och  |het kring endo-
for living with en- [som drabbar Denna kvalitativa |bjods in for att  |metrios och dess
dometriosis: a kvinnor pé studie analyserades |delta via e-post [svarigheter hade
qualitative study. [manga negativa |med hjélp av inne- [att delta i dven |en stor inverkan
satt, vilket for-  |hallsanalys dar denna studie. 21 |pa kvinnors liv.
Forfattare samrar deras livs-[forskarna arbetade [kvinnor deltog |Deltagarna upp-
Marki, G, Vésar- [kvalitet och be- [fram teman och ka-|med en genom- [levde att sjukvér-
helyi, D, Rigd, A, [lastar varden. [tegorier. snittsalder pa un-|den normali-
Kalo, Z, Acs, N, gefdr 31,5ar. serade deras be-
& Bokor, A. Syfte: Att utoka svar vilket lett
kunskapen om [till fordrojd dia-
Artal [kvinnors svéra gnos och utebli-
2018 upplevelser av ven behandling.
och mojligheter Resultaten visar
Land att hantera att att kompetens
Ungern leva med endo- och forbattrad
metrios och dess kommunikation
negativa effekter behovs for att
i livet. kunna erbjuda
ratt vérd till
kvinnor som le-
ver med endo-
metrios.
Artikel Problem och Ansats och me- |Urval och studie- |[Huvudsakligt |Kvalitets-
[syfte [tod srupp resultat grad
Titel Problem: Endo- |En kvalitativ stu-|29 kvinnor som  |Det frimsta te- | Hog

Social isolation in
'women with endo-
metriosis and
chronic pelvic
pain.

Forfattare
Mellado, B. H,
Falcone, A. C. M,
Poli, N. O. B,
Rosa e Silva, J. C,
[Nogueira, A. A, &
Candido, dos-
Reis, F. J

Artal
2016

Land
Brasilien

dom som orsakar
stora hélsopro-

fertil alder. Tidi-
gare forskning vi-

sociala band ar
viktigt for médnni-
skor och kroniska
sjukdomar kan pé
verka méanniskan

fysiskt.
Syfte: Att utvir-

levelse av endo-
metrios och kro-

metrios dr en sjuk-

blem for kvinnor i

sar pa vikten av att]

bade psykiskt och

dera kvinnors upp-

nisk backensmairta

die genomfordes
med kvinnor
som led av kro-
nisk backen-
smirta och endo-
metrios.
Fokusgruppsdis-
[kussioner som
hade mellan fyra
och sex deltagare
i varje grupp, ge-
nomfordes tills
mittnad naddes.
Transkriptioner
analyserades en-
ligt grounded
theory.

hade diagnosen
endometrios del-
tog i studien. Del-
tagarna hade en
medelalder pa
39ar.
Inklusions-krite-
rier var att endo-
metrios skulle
vara bekriftad via
laparoskopi, kro-
nisk backensmarta
som varit 1 hal-
lande 1 minst 6
manader och till-
riackligt svart for
att orsaka funkt-
ionsnedsittning.
Exklusions-krite-

rier var kvinnor

mat som fram-
kom var social
isolering som
forknippades
med bristande
forstéelse for
symtom och
smartepisoder.
Att isolera sig
frén vdnner och
familj samt und-
vika intimitet
med sin partner
var viktiga delar
i den sociala iso-
leringen. Fort-
sdttnings-vis ar
det viktigt att
fortsatta forska i
amnet och att




och hur det paver-

kar deras sociala
liv.

som hade andra
orsaker till back-
ensmaérta, andra
kroniska sjukdo-
mar, psykiska
funktionshinder

utbilda om sjuk-
domen och att
belysa dmnet.

Artikel Problem och  |Ansats och metod [Urval och studi-|Huvudsakligt |Kvalitets-
Isyfte legrupp resultat grad
Titel Problem: Endo- [Fokusgrupps-dis- |De 35 kvinnor  |Resultat visar att| Hog
Impact of endo- |metrios ér en kussioner anvéndes |[som deltog i stu- fendometrios har
metriosis on [kronisk sjukdom |[som metod till dien delades in i |en negativ inver-
women’s lives: a [|som inte dr till- |denna kvalitativa  [grupper baseradelkan pa kvinnor-
qualitative study. [rackligt forskat |[studie. Alla tran-  [pé alder. Grupp [nas liv oavsett
pa, diagnostise- [skriptioner analyse- |l inkluderade  [alder. Beroende
Forfattare rad eller rappor- |rades tematiskt en- [aldrarna 16-244r.|pa vart kvin-
Moradi, M, Par- |terad. Endo- ligt beskrivningen |Grupp 2 aldrarnafnorna befann sig
lker, M, Sneddon, |metrios finns hosfav Braun och 25-34ar och i livet var det
A, Lopez, V, & [ungefdr 10% av |Clarke. grupp 3 inklude- |olika aspekter
Ellwood, D. den kvinnliga rade ldrarna som paverkades.
befolkningen 35ar och édldre. |Att utveckla en
Artal och sjukdomen Inklusions krite- |bittre forstielse
2014 dar orsaken till rier var laparo- |for effekterna av
20-90% av skopiskt bekrif- [endometrios hos
Land Australien [backensmartor tad endometrios |kvinnor, kan
och infertilitet. under minst ett  jman mer effek-
ar, forstd eng-  [tivt mota beho-
Syfte: Denna elska och inte  [ven hos de drab-
studie syftade till hade ndgon an- |bade och minska
att utforska kvin- nan kronisk sjuk-|den negativa ef-
nors erfarenheter dom. fekten.
av effekterna av
endometrios och
om det finns
skillnader mellan
tre aldersgrup-
per.
Artikel Problem och  |Ansats och metod [Urval och studi-|Huvudsakligt |Kvalitets-
[syfte legrupp resultat grad




Titel Problem: Datainsamlingen |20 kvinnor som [Resultatet av den| Hog
Exploring the im- [Endometrios kan |genomfordes med |led av endo- aktuella studien
pact of endometri- fha stor paverkan [semistrukturerade |metrios kom att [visar pa att kvin-
osis on women’s [pé olika aspekter [intervjuer. Studien |[delta i studien. |nor paverkas ne-
lives: A qualita- [av psykisk, fy- |genomfordes kvali- [Medelaldern for [gativt av endo-
tive study in Iran. [sisk och social [tativt och med en |deltagarna var  |metrios och det
hélsa hos kvin- |konventionell inne- fungefér 34,5ar. |ar inklusive fy-
Forfattare nor. hallsanalys. Lincoln|Inklusions-krite- [siskt och psy-
[Namazi, M, Beh- och Gubas kriterier [rier var att kvin- |kiskt lidande, pa-
boodi Moghadam, [Syfte: anvindes for att norna var gifta, |verkan pa dkten-
7, Zareiyan, A, & [Med tanke pd  |vidhdlla kvalitativ  [fatt diagnosen |[skapet och det
Jafarabadi, M hur endometrios |metod. Innehallsa- [via laparoskopi [sociala livet. Pa-
har en stor pad-  |nalysen gjordes ef- |och att vara i re- [tienter upplever
Artal verkan pd olika [ter de steg som f6- [produktiv alder. [att dem forsoker
2021 hélsoaspekter, |reslagits av Zhang [Exklusions-krite-jmed olika strate-
syftade denna  Joch Wildemuth. rier var ovilja att |gier for att han-
Land studie till att ut- delta och andra |tera sjukdomen
[ran forska vilken pa- orsaker till back- Jmen 6nskan efter
verkan endo- ensmarta. med stod finns.
metrios hade pa
iranska kvinnors
liv.
Artikel Problem och  |Ansats och metod [Urval och studi-|Huvudsakligt |Kvalitets-
[syfte legrupp resultat grad
Titel Problem: Endo- [F6r denna studie  [Totalt 532 delta- |Smaértan var det | Hog
“It just stops me |metrios dr en anvindes induktiv |gare som fyllde i [storsta bekymret
from living”: A [kronisk sjukdom |kvalitativ metod.  |en online enkit |for deltagarna
qualitative study [som drabbar For att identifiera  |som inneholl 3 |och att den hind-
of losses experi- [kvinnor i deras |och organisera te- [oppna fragor rade dem frén
enced by women [fertila alder. man anvindes en  |kring backen-  |den fysiska
with self-reported [Sjukdomens mallanalys. Vid smarta och akti- |funktion som
endometriosis. symtom orsakar [analys och tolkning |vitetsforlust. kravs for att
stort lidande. av resultaten anvin-|Deltagarna var |delta i livets ak-
Forfattare des ett pragmatiskt |australienska  [tiviteter.
Peterson, B, feministiskt per-  [kvinnor mellan
Mikocka, W. A, &|Syfte: Att forstd [spektiv, ddr fokus |18 och 50 ar som
Evans, S. upplevelsen av  |lag pa skillnader i |sjdlva uppgett att
forlust hos au-  [konsroller inom de har endo-
Artal stralienska kvin- [varden. Forskarna |metrios.
2023 nor med endo- |anvénde sig av tek-
metrios. niker fOr att identi-
Land fiera eventuella
[Australien egna asikter. Even-

[tuella fordomar som
uppstod diskutera-
des 1 teamet.




S, Pucciarelli, G,
Alvaro, R, &
Guillari, A.

Artal
2020

Land
Italien

viktigaste symp-
tomen som ar
forknippade med
sjukdomen.

Syfte: Att ut-
forska och forsta
erfarenheter hos
kvinnor med en-
dometrios.

nings fenomeno-
logi. Denna metod
valdes for att f4 en
djupare forstéelse
for kvinnornas
upplevelser.

upplevelse var att
leva med sjukdo-
men. Inklusions-
kriterier var minst]
18ar, tala och for-
sta italienska, fri-
villigt delta 1 stu-
dien samt ha dia-
gnosen endo-
metrios.

som orsakade
deras besvir.
Den tiden mellan
symtomdebut till
faststilld dia-
egnos paverkade
kvinnorna fy-
siskt, psykiskt
och socialt. Re-
sultatet visar att
fordréjningen av
diagnosen har
haft konsekven-
ser for kvinnor-
nas upplevda
livskvalitet.

Artikel Problem och  |Ansats och metod |Urval och studi- [Huvudsakligt |Kvalitets-
[syfte egrupp resultat grad

Titel Problem: Kro- [For denna studie |Intervjuer genom-|{Resultatet visade| Hog

Living with endo- nisk och ater-  [anvdndes Cohens [fordes med 25  |att kvinnorna

metriosis: a phe- |kommande fenomenologiska |kvinnor med en [som deltog i stu-

nomenological smarta, dysme- |kvalitativa metod. |medelalder pa  |dien fick for-

study. norré, icke-men- |Denna metod skil- |cirka 27 &r som  |dr6jda diagnoser
strual backen-  |jer sig frdn andra [|behandlades for [vilket ledde till

Forfattare smérta, dyspa- |d4 den kombinerar [endometrios. De [langa perioder av

Rea, T, Giampao- reuni och egenskaper hos be- |fick 6ppna fragor josdkerhet da de

lino, P, Simeone, [dyschezi dr de |[skrivande och tolk-|kring hur deras [inte visste vad
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