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Abstract

Background: Endometriosis is a common disease that affects approximately 10 % of people
born with a uterus. The most common and noticeable symptom of endometriosis is pain.
Symptoms usually occur in adolescence and can be lifelong, but often subside with menopause.
Aim: To describe how women with endometriosis experience health care encounters Method:
A literature-based study was used to obtain an enhanced understanding of the phenomenon.
Nine qualitative articles and one mixed method article were analyzed. Results: Two main
themes were identified; The theme relinquishing power to external sources describes the
vulnerability and objectification experienced by women during healthcare encounters.
Conversely, trust can be established if the women feel acknowledged and validated. The theme
being stigmatized describes how women experience stigmatization and a lack of credibility in
their interactions with healthcare professionals, resulting in a sense of distrust. Conclusion: In
order to improve healthcare experience for women with endometriosis nurses must address the
issues of vulnerability, objectification, stigmatization, and lack of credibility these women
encounter. By applying the core competencies, the nurse enables the fulfillment of nursing
needs for women with endometriosis.
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Populirvetenskaplig sammanfattning

Endometrios dr en mycket vanlig sjukdom som drabbar kvinnor. I Sverige uppskattas 250 000
personer leva med endometrios. Smirta dr det vanligaste symtomet och kan ibland bli sa pass
pataglig att det paverkar kvinnors liv. Trots detta tas symtomen inte pa allvar och smértan
normaliseras, vilket kan leda till fordrojd diagnostik och behandling. Syftet med denna studie
var att beskriva kvinnor med endometrios erfarenhet av bemoétande 1 vdrden. Metoden
litteraturbaserad studie anvéndes for att f4 en 0kad fOrstdelse av fenomenet. Nio kvalitativa
artiklar och en artikel med mixad metod analyserades vilket resulterade 1 tva teman. Temat att
overldmna sig sjdlv i andras hinder visar att kvinnor med endometrios ofta kénner sig sarbara
och objektifierade under vadrdmdten, men fortroende kan byggas genom att erkénna och
validera deras erfarenheter. Temat att stigmatiseras beskriver hur kvinnorna upplever att det
mots av misstro eller inte blir tagna pa allvar ndr de kontaktar varden. Sjukskoterskan spelar
en avgorande roll for att forbéttra varden for kvinnor med endometrios dd de har det
overgripande omvardnadsansvaret. Genom okad kunskap om hur kvinnor med endometrios
upplever métet med varden kan sjukskoterskan ges forutsdttningar och stod for att kunna
tillgodose deras omvérdnadsbehov. Den 6kade kunskapen kan dven bidra till att forhindra ett
vardlidande. Nér sjukskoterskan tar ansvar for kdrnkompetenserna samt de grundlédggande
omvardnadsbehoven, kan kvinnor med endometrios fa sina omvéardnadsbehov tillgodosedda.
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Inledning

Endometrios dr en godartad sjukdom som drabbar personer fodda med en livmoder och éar
stundtals mycket smértsam. Ungefédr 10 % 1 reproduktiv alder drabbas av sjukdomen, vilket
omfattar 190 miljoner personer globalt (World Health Organization [WHO], 2023). I Sverige
berdknas 250 000 personer leva med endometrios (Socialstyrelsen, 2018). Det vanligaste
symtomet dr smarta och kan bli livspaverkande och dven leda till akuta vardbesok. Den
legitimerade sjukskoterskan har ett overgripande omvéardnadsansvar. Det innebér att arbeta
systematiskt med omvardnadsprocessen for att beddma patientens grundliggande
omvardnadsbehov, exempelvis inom ansvarsomradena smérta-sinnesintryck samt psykosocialt
(Svensk sjukskoterskeforening, 2023). Omvardnaden skall baseras pd personcentrerad vard
med den unika individen i fokus och frimja hélsa (Svensk sjukskoterskeforening, 2019). Trots
det riskerar personer som lever med endometrios att inte fa sina symtom tagna pé allvar. Det
kan leda till f6rdr6jd diagnostik och behandling som kan bidra till 6kat lidande for personen
(Socialstyrelsen, 2018). Det kan dven bidra till 6kade kostnader for samhéllet da personer med
endometrios kan behdva uppsdka vard vid upprepade tillfallen (Surrey m.fl., 2020).
Kvinnosjukdomar och kvinnors hédlsa dr nagot som forfattarna till den hér uppsatsen har ett
gemensamt intresse for. Efter att ha tagit del av beréttelser fran personer med endometrios i var
ndrhet och 1 media véxte intresset for att fordjupa oss 1 dmnet, speciellt hur och i1 vilken
utstrackning vardpersonalens bemdtande péverkar kvinnors vélbefinnande. Ddrmed kommer
detta examensarbete handla om hur kvinnor som lever med endometrios upplever att de blir
bemotta av varden.

I arbetet kommer ordet “kvinna” anvéndas for att beskriva personer fodda med en livmoder
men forfattarna till det hdr examensarbetet vill lyfta fram att det dven finns personer med
endometrios som inte identifierar sig som kvinnor.

Bakgrund

Kvinnans fortplantningsorgan delas in i yttre och inre kdnsorgan. Till de yttre hor blygdléppar
och klitoris medan de inre bestar av dggstockar, dggledare, livmoder och vagina. Livmodern
bestar av tre skikt; innerst finns livmoderslemhinnan, dven kallad endometriet. Sedan kommer
muskelskiktet, myometriet och ytterst ligger bukhinnan, perimetriet (Sand m.fl., 2018).

Endometrios
Endometrios innebdr att det vixer vidvnad som liknar livmoderslemhinnan utanfor

livmoderhédlan. Denna védvnad kallas for endometrioshidrdar och kan trigga i gang en lokal
inflammation (Socialstyrelsen, 2018). Orsaken till endometrios dr idag inte ként men en teori
ar uppkomst vid retrograd menstruation, som innebér ett bakatflode av menstruationen via
dggledarna ut 1 bukhélan, tillsammans med ett immunférsvar med nedsatt forméga att ta hand
om cellerna fran livmoderslemhinnan (Nordengren, 2021). Endometrios kan dven leda till
nedsatt fertilitet (Olovsson, 2022). Endometrios drabbar ungefér var 10:e kvinna 1 fertil alder



vilket innebér att cirka 250 000 kvinnor i1 Sverige har sjukdomen. Det vanligaste och mest
patagliga symtomet vid endometrios dr smérta. Forekommande dr symtom som uttalad
mensvark, besviar med urinblasan, smérta vid tarmtomning, kronisk buk- och bickensmarta
samt djup samlagssmarta. Symtom uppstér oftast i tonaren och besvéren kan pagé under en stor
del av livet men avtar ofta i samband med klimakteriet (Socialstyrelsen, 2018). Forskning visar
att endometrios har en negativ inverkan pa livskvaliteten. Hos kvinnor som lever med
endometrios kan tillstdndet hanteras med adekvat behandling och dr en forutsittning for att
uppné forbattrad livskvalitet (Bodén m.fl., 2013)

Diagnos och behandling
Vid misstanke om endometrios védgs patientens sjukdomshistoria, symtom, klinisk

undersdkning och bildbehandling in och sdkerstills genom laparoskopi (Koninckx m.fl., 2021).
Enligt en rapport frdn Socialstyrelsen (2019) tar det i snitt 5-7 ar att diagnostiseras med
endometrios efter uppkomna symtom. Chiaffarino m.fl. (2021) beskriver att ett problem vid
diagnostisering av endometrios dr att symtomen kan Overlappa med andra tillstdnd, som
irritabelt tarmsyndrom. Detta kan leda till att personer med endometrios feldiagnostiseras eller
fér sin diagnos fordrdjd. Ytterligare en forklaring till att diagnostik fordrdjs eller uteblir &r att
det globalt rader en bristande medvetenhet om att livspaverkande smérta inte &r normalt (WHO,
2023). En annan faktor &r att kvinnor pa individniva kan ha svért att avgdra om smértan ar
normal eller onormal och leder till att de normaliserar deras egen smartupplevelse (Grundstrom
m.fl., 2016). Det finns ingen kurativ behandling f6r endometrios. Enligt WHO (2023) varierar
behandlingen utifran symtomens svérighetsgrad samt om graviditet onskas. I smértstillande
syfte anvénds receptfria ldkemedel samt NSAID-preparat. I svarare fall kan dven hormonella
lakemedel och preventivmedel forekomma i samma syfte (Olovsson, 2022).

Historisk tillbakablick
Forskning (Nezhat, m.fl., 2012) visar att beskrivningen av kraftig smérta 1 samband med

menstruation gar att hdrleda till de forntida egyptierna, och beskrevs da som strypning eller
kvévning av livmodern. Orsaken bakom smértan ansdgs hora ihop med att inte kunna fullborda
ett dktenskap genom en graviditet och besannades av att en graviditet tillfalligt kunde stilla
symtomen. Forestdllningen av "livmoderkvdavning" kom att vara ndstan identisk 1 flera
arhundraden men under antiken borjade tillstindet beskrivas som “hysteriskt anfall” eller
“hysteriska kramper”. Under medeltiden borjade vetenskap att ersdttas av teologiska och
overnaturliga influenser och “hysteri” misstolkades som héxkonst. Detta synsitt kom att pragla
samhillen under en 1ang tid men under 1600-talet boérjade man i stdllet att prata om nymfomani,
dven kallat galenskap frn livmodern. Nu sags vissa sjukdomar som en indikation p&d omoral
och kvinnor blev skuldbelagda for sina egna sjukdomar. Under 1700-talet borjade man avvika
fran synen pa psykiska dkommor och under 1800-talet borjade sjukdomen ses som rent
patologisk. Under 1900-talet borjade det goras flera vetenskapliga framsteg som kom att spela
en stor roll i endometriosens historia. Brosens och Benagiano (2011) hinvisar till John
Sampson som under 20-talet presenterade teorin om retrograd menstruation, det goér Sampson
till den forsta att tillhandahélla en tdnkbar teori om patologin bakom endometrios. Det var dven
Sampson som myntade namnet Endometrios. I takt med inférande av laparoskopi under 50-



talet borjade diagnosen endometrios sdkerstillas och 6kade prevalensen och forstéelsen for
sambandet mellan endometrios och kvinnors smérta (Koninckx m.fl., 2021). Men trots
framskriden forskning och 6kad forstielse rddde det fortfarande osdkerhet kring behandling av
sjukdomen och kvinnor fick fortsatt rdd om tidigt och frekvent barnafédande som profylax for
symtomen (Brosens & Benagiano, 2011).

Aven inom modern medicin blir kvinnor feldiagnostiserade och nir diagnoser inte kan
sikerstéllas flyttas fokus tillbaka till kvinnornas psykiska hélsa (Nezhat, m.fl., 2012). Bach
m.fl. (2016) beskriver hur vardpersonal dven 1 nutid kopplar ihop endometrios med psykiska
besvir och oférmaga att hantera sin sjukdom pa ett ldmpligt sdtt. Sjukskoterskornas syn pa
endometrios och personliga upplevelser av smirta paverkade deras attityd och vard av kvinnor
som lever med endometrios. I studien framgar hur vardpersonalen delade in patienter i olika
kategorier. Patienter med endometrios kategoriseras som “svéra” da de anségs stélla hogre krav
pa varden dn vad deras diagnos gav dem ritt till. Vidare beskrivs hur sjukskdterskor pd en
onkologisk avdelning kategoriserade patienter som sjuk eller icke-sjuka/friska. Patienter med
cancer sags som sjuka medan patienter med endometrios sdgs som icke-sjuka/friska d& deras
liv inte var i fara (Bach m.fl., 2016).

Sjukskoterskans ansvar och funktion
Sjukskoterskans specifika kompetens dr omvardnad och 4r grundad i en humanistisk

ménniskosyn (Svensk sjukskoterskeforening, 2023). Enligt Svensk sjukskoterskeforening
(2021) bestar omvardnaden av fyra grundlaggande ansvarsomréden: att forebygga sjukdom, att
frdmja hélsa, lindra lidande samt &terstilla hilsa och att framja en virdig dod. Detta ar en del
av sjukskoterskans vardegrund och professionella ansvar och bor tillimpas tillsammans med
lagstiftning, forordningar och riktlinjer for att sékerstélla god och sdker vard.

Sjukskoterskan har ett sjdlvstidndigt omvardnadsansvar som innebér att kunna arbeta proaktivt,
riskmedvetet, patientsékert och att folja regelverk. For all omvardnad utgor siker vard grunden
och sékerstélls genom att tillimpa kdrnkompetenserna; personcentrerad vard, samverkan i
team, evidensbaserad vard, forbattringskunskap for kvalitetsutveckling och informatik. Enligt
lag dr hdlso- och sjukvardspersonal skyldiga att upprétthélla hog patientsidkerhet och forebygga
att patienter drabbas av vardskador. En vérdskada definieras bland annat som; lidande,
kroppslig eller psykisk skada (SFS 2010:659). Genom att arbeta med omvérdnadsprocessen
och systematiskt bedoma kvinnors individuella behov av omvérdnad 6kar chansen for att de
ska f& sina omvardnadsbehov tillgodosedda. Det minskar &ven risken att drabbas av en
vérdskada. Kérnkompetensen personcentrerad véard kénnetecknas av att patienten kinner sig
sedd och forstddd som en unik person med individuella behov, resurser, véirderingar och
forvantningar. Sjukskoterskan har 1 uppdrag att genomfoéra omvardnadshandlingar i
partnerskap med patienten och narstdende 1 syfte att bevara virdighet och integritet samt for att
uppna god och sdker vard (Svensk sjukskoterskeforening, 2023). Patientberittelsen &r en
forutséttning for att na ett partnerskap som kan resultera i att patienten erhéller inflytande 6ver
sin vard. Detta finns dven lagstadgat i Patientlagen (SFS 2014:821) som syftar till att stirka
och tydliggdra patientens stidllning inom hédlso- och sjukvérden i syfte att frimja patientens
integritet, delaktighet och sjdlvbestimmande. Hir ansvarar sjukskdterskan for att lyssna pé



kvinnornas upplevelser av att leva med endometrios och att ta vara pd deras resurser vid
utformningen av omvérdnaden. Att samverka i team innebédr att komplettera varandras
kompetenser inom olika yrkesgrupper savél som patienter och nérstaende, dar sjukskoterskan
ansvarar for omvardnadskompetensen for att uppnda Dbésta resultat (Svensk
sjukskoterskeforening, 2023). Samverkan i team dr en nyckelfaktor i att uppné personcentrerad
och patientsdker hélso- och sjukvard (Svensk sjukskoterskeforening, 2017). For att optimera
omvardnaden for kvinnor med endometrios som lever med svar smérta kan sjukskoterskan
bjuda in kurator eller psykolog som stdd. Evidensbaserad vérd ér ytterligare en kirnkompetens
och innefattar att sjukskoterskan ansvarar for att halla sig uppdaterad vad giller
forskningsutvecklingen inom professionen och saledes anvédnda sig av de metoder som gynnar
patienten bist (Svensk sjukskdterskeforening, 2023). Det kan 1 motet med kvinnor som lever
med endometrios avse forskning som belyser kvinnors upplevelse av att leva med sjukdomen
eller studier med fokus pa icke-farmakologisk behandling. Sjukskdterskans ansvar for
kidrnkompetensen informatik innebdr bland annat ett ansvar for sidker informationsdverforing
samt ansvar for att initiera e-hdlsoverktyg (Svensk sjukskdterskeforening, 2023). Att utveckla
e-hélsoverktyg skulle kunna bidra till att vardens tillgdnglighet 6kar f6r kvinnor som lever med
endometrios samt stirka deras egenvardsforméaga.

Sjukskoterskan star for professionens vérderingar som omfattar: respekt, réttvisa, empati,
lyhordhet, omsorg, medkinsla, tillit och integritet (Svensk sjukskoterskeforening, 2021).
Virdegrunden ér dessutom lagstiftad i hilso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30) dar malet med
hélso- och sjukvéirden beskrivs som god hélsa och en vard pé lika villkor for hela befolkningen.
Lagen beskriver dven att varden skall ges med respekt for alla ménniskors lika virde och for
den enskilda manniskans virdighet. Hér ingér dven jamlik vird som innebér att behandling och
vérd ska ges pa samma villkor till alla. For att det ska kunna uppnés dr det viktigt att forstd hur
hélso- och sjukvarden, samhéllsstrukturer och normer paverkar patienterna. Patientnormen har
fordndrats genom tiderna och synen pa den ideala patienten har gétt fran att vara passiv och
foljsam till att patienter nu forvéntas vara kunniga och ta ett storre ansvar for sin vard (Dahlborg
m.fl. 2022). Genom att erhilla kunskap och information om sin egen vard och behandling ges
patienten makt som 1 sin tur frimjar deras delaktighet. I ett partnerskap forvintas bada parter
delta pa lika villkor vilket kan upplevas som en mojlighet att fa vara med och paverka sin vard
av vissa patienter, medan det for andra kan upplevas som patvingat. I métet med kvinnor som
lever med endometrios bor sjukskoterskan tillimpa ett personcentrerat forhallningssatt 1 syfte
att forhindra den maktforskjutning som kan uppsta om vi inte bjuder in dem att vara delaktiga
i deras egen vard (Dahlborg m.fl. 2022).

Hallbarhet
Agenda 2030 dr en handlingsplan som antogs av alla FN:s medlemslinder ar 2015.

Handlingsplanen bestar av 17 globala méal som ska bidra till en ekonomisk, social och
miljomassigt héllbar utveckling (Globala malen u.d.). Ett av dessa mal dr; god hélsa och
vilbefinnande. Malet syftar till att frimja vélbefinnande och sédkerstélla hdlsosamma liv for alla
1 alla &ldrar (Globala mélen, 2022). I ansvaret som sjukskdterska innebdr malet att framja hélsa
hos de kvinnor som lever med endometrios. En forutsittning for att kunna uppna malet god



hilsa och vilbefinnande &r kunskap om begreppen lidande och vardande utifran ett
vetenskapligt perspektiv.

Teoretiska utgingspunkter
Genom att reflektera 6ver innebdrden av vardvetenskapliga begrepp kan en 0kad forstaelse

uppnas som kan bidra med forutsdttningar att handla annorlunda. Begreppen lidande och
vardande anvinds for att vidga forstaelsen av upplevelsen att leva med endometrios (Eriksson
& Bergbom, 2022).

Lidande
Lidande beskrivs av Eriksson (2015a) som nagot ont eller negativt som plagar manniskan,

nagot hon utsétts for och maste leva med. Att lida kan innebéra att utstd, kimpa och att béra.
Orsaker till lidande kan vara ménga. Eriksson (2015a) beskriver lidandet utifran tre
dimensioner, dessa ar sjukdomslidande, livslidande och vardlidande. Ett sjukdomslidande &r
ett lidande som uppstar i relation till sjukdom och behandling och kan orsakas av kroppslig
smdrta men dven det andliga och sjilsliga lidande som sjukdom och behandling kan skapa.
Smirta dr ett av de vanligaste symtomen vid endometrios och 1 en studie av Hawkey m.fl.
(2022) beskrivs smartan som “absolut fruktansvard” och “pldgsam”. Vidare uppger kvinnorna
1 studien att smértan paverkar allt och invaderar en stor del av deras liv. Denna typ av smarta,
som fangar hela minniskans uppmirksamhet, kan dven leda till ett livslidande. Eriksson
(2015a) skriver att ett /ivslidande uppstir ndr médnniskan upplever att livet rubbas eller helt
plotsligt tas ifran henne. Livslidande relaterar till vad det innebér att leva och innebér att det ar
unikt for alla. Endometrios kan paverka kvinnors familjeliv, arbete och relationer. I Hawkey
m.fl. (2022) studie beskrivs hur smértan bidrog till att deltagarna inte kunde vara den partner
eller fordlder som de Onskar att vara och att deras arbetsliv paverkas avsevért. Kvinnor som
lever med endometrios kan fa en fordndrad identitetskdnsla dar de inte ldngre kdnner sig som
sig sjdlva och de kan @ven borja kinna sig som en borda for sina vénner och familj (Cole m.fl.,
2020). Vardlidande ar ett lidande som orsakas av varden och uppstar nir varden oavsiktligt
okar en persons lidande. Detta kan uppsté nir en patient blir bemott utan medlidande eller inte
blir tagna pa allvar. Men den vanligaste formen av vardlidande menar Eriksson (2015a) ar nér
patienten frantas mojligheten att vara méanniska och 1 stéllet endast ses som sin sjukdom. Ett
vérdlidande skulle kunna uppsta nér kvinnor som lever med endometrios inte blir tagna pa
allvar och beméts av misstro som leder till utebliven vérd.

Viardande

Eriksson (2015b) beskriver att vardandet bottnar i en interaktiv process med patienten som bor
priglas av Omsesidighet i syfte att frimja hélsa, dér substansen &r att ansa, leka och lira. Att
ansa ér att bekrdfta den andres existens och individens individualitet och dr didrmed den
grundldggande formen av vardande. Genom att ansa bekréftar vi att vi vill den andra val genom
att uttrycka varme, nédrhet och beréring. Att ansa innebir att vaga, det kan vara att gd utanfor
ramarna hur man brukar utfora ndgot men framfor allt att vaga visa den andra att man verkligen
bryr sig. Att leka beskriver Eriksson (2015b) dr en naturlig del 1 madnniskans beteendemonster
och dirmed en viktig del 1 vardandet d& lek kan verka som ett verktyg i att uppna hélsa. I



lekandet &r det patienten som har kontrollen och vardarens uppgift ar att frimja lekandet och
lata patienten styra och kontrollera. Att /dra innebdr att utvecklas och att stindigt férdndras och
ar en av livets grunddimensioner. Larandet utgdr en naturlig del av vardandet men kan ha olika
syften, mal och innehdll. Som vérdare krivs ett pedagogiskt forhdllningssitt for att kunna
hjdlpa patienten att aterfd sitt oberoende (Eriksson, 2015b). Eriksson (2015b) beskriver att
tillimpningen av olika former av ansning, lekande och ldrande i vérdandet kan resultera i
fraimjande hélsoprocesser. Det kan bidra med att patienten uppnar ett tillstdnd av tillit,
tillfredsstédllande, vdlbehag och kénsla av utveckling. En handling dr inte nddvéandigtvis att
betrakta som vardande. En virdande handling som utfors mekaniskt och pé rutin betraktas som
en icke vérdande handling. For att en handling skall uppfattas som vardande, behover
handlingen ha sin utgangspunkt i en helhetssyn av méanniskan och priglas av en 6msesidighet
med individens individualitet i fokus samt genomsyras av samspel patient och vardare emellan
(Eriksson, 2015b). Larsson m.fl., (2011) belyser att strukturer och attityder hos sjukskoterskan
lever kvar som hiammar patienters deltagande och att patienter upplever att de inte bjuds in 1
vardandet och att patientmedverkan darfor uteblir. Nér patienter inte kdnner sig sedda och
bekréftade leder det i sin tur till att motivationen och viljan att delta minskar. Sjukskoterskans
maktférhallande dr en bidragande faktor som kan std 1 vigen for att ett samspel kan uppnas
mellan vérdare och patient. Nar sjukskdterskan tar kommando dver vdrdandet dr risken att
vérdandet inte genomfors i1 enlighet med patientens uppfattning. Larsson m.fl. (2011) beskriver
att det kan leda till oro och osédkerhet hos patienten. For kvinnor som soker vard vid
endometrios kan icke vardande handlingar uppstd om sjukskoterskan arbetar uppgiftsorienterat
och beméter kvinnorna som ett objekt.

Problemformulering
Endometrios drabbar ungefar var tionde kvinna 1 fertil alder, vilket omfattar ca 250 000 kvinnor

1 Sverige. Till f6ljd av symtomen ar endometrios en sjukdom som har stor inverkan pa de
drabbade kvinnornas livskvalitet. Tidigare forskning visar att det tar flera ar att diagnostiseras
med endometrios, da bristande kunskap inom varden leder till att symtom missas samt att
kvinnorna med endometrios normaliserar sina egna symtom. Tidigare forskning visar &ven att
sjukskoterskors attityder och normer kan péverka dessa kvinnors hilsoprocesser negativt.
Fordrojda diagnoser leder till frekvent uppsdkande av vard och dr en bidragande faktor till hga
kostnader for samhillet. Det saknas tydligt kunskapsstdd om bemdtande av kvinnor som lever
med endometrios. For att sjukskdterskan ska kunna bedriva hélsofrdmjande vard kravs det 6kad
forstaelse for hur kvinnor med endometrios blir bemétta av varden och hur detta paverkar deras
vilbefinnande. Genom att ta del av kvinnornas erfarenheter och berittelser kan brister 1
vardmotet identifieras. Sjukskdterskan behover okad kunskap om endometrios for att kunna
tillgodose evidensbaserade omvardnadsatgirder och tillimpa ett personcentrerat
forhallningssatt som fradmjar kvinnor som lever med endometrios halsoprocesser.

Syfte

Syftet var att beskriva kvinnor med endometrios erfarenhet av bemdtande i varden.



Metod

I denna studie anvandes metoden litteraturbaserad studie, baserat pa Fribergs modell att bidra
till evidensbaserad omvardnad med grund i analys av kvalitativa studier. Enligt Friberg (2017)
ar metoden anvandbar for att erhalla 6kad forstaelse av ett fenomen, da kvalitativa studier ger
oss forstdelse over hur patienters upplevelser, erfarenheter, forvantningar och behov kan métas.
Genom att sammanstélla, analysera och tolka ett urval av redan publicerade forskningsresultat
kan en ny helhet vixa fram. Den nya helheten kan bidra med végledning i hur ett fenomen kan
hanteras i1 vérdarbetet och bidra med teoretisk kunskap som kan omvandlas till praktisk
handling.

Litteratursokning

Den inledande informationssokningen gjordes i Cinahl, PubMed och APA PsycArticles for att
se vad som fanns publicerat om endometrios. Efter detta gjordes dven sdkningar i Google och
bibliotekets egna databaser for att hitta fler kéllor. En inledande sokning gors for att skapa en
oversikt av forskningsomradet och sitter grunden for det egentliga sokarbetet. Informationen

som hittas under den inledande s6kningen anviinds for att ringa in Amnesomradet (Ostlundh,
2017).

Lampliga sokord formulerades i relation till examensarbetets syfte. Dessa var endometriosis,
experience, perception, perspective, healthcare, care, encounters, och qualitative study.
Diérefter genomfordes systematiska sokningar mellan 231115-231121 i Cinahl, PubMed och
APA PsycArticles. Ostlundh (2017) beskriver detta som den egentliga sdkningen. Sékorden
anvéndes 1 olika kombinationer i de olika databaserna och sokteknikerna trunkering, boolesk
sokteknik och sokhistorik tillimpades. Trunkering mdojliggor att fa traffar pa ordets alla olika
bojningsformer och detta gér man genom att skriva in ordstammen och avsluta med ett
trunkeringstecken (*) (Ostlundh, 2017). Trunkering anvindes i den systematiska sokningen i
Cinahl och APA PsycArticles med orden experience*, perspective*och perception™® for att fa
med de olika bdjningsformerna. Pubmed anvinder sig av ett sd kallat naturligt soksprak som
innebdr att den automatisk soker pd ordets alla bojningsformer och dirfor anvdndes inte
trunkering ddr. Boolesk sokteknik anvédnds for att markera hur de valda sdkorden ska
kombineras. Det finns flera sok-operatorer i det booleska systemet, i uppsatsen anvinds
operatorerna AND och OR. OR anvédnds nir man vill sdka pd ett begrepp som har flera
synonymer (Ostlundh, 2017). I APA PsycArticles anviindes experience* OR perspective* OR
perception™® for att finga upp patientens erfarenhet av virdméten och resulterar 1 tréffar som
innehaller nagon av, eller alla sokorden. AND anvénds for att koppla ihop tva sokord och skapa
en sokstring (Ostlundh, 2017). I uppsatsen anvindes endometriosis AND experience AND
health Care OR care OR encounters for att skapa en sokstrdng som handlar om patienters
erfarenhet av vardméten. Sokhistorik anvéands for att f en overskadlig lista 6ver sokningarna,
kombinationer och tekniker som anvints under den systematiska sokningen (Ostlundh, 2017).
Litteratursokningen resulterade i dtta artiklar, sedan tillkom det tvd osystematiskt sokta artiklar.



Sokhistoriken for de atta systematiskt sokta artiklarna som valdes till resultatet finns
presenterade 1 bilaga I.

Urval
Inklusionskriterierna var personer med diagnosen endometrios. Utifrdn examensarbetets syfte

valdes totalt tio artiklar ut, varav nio med kvalitativ metod och en med mixad metod. Endast
de kvalitativa delarna fran artikeln med mixad metod anvindes. Avgrinsningarna som
anvéandes var artiklar som var peer-reviewed granskade, skrivna pa engelska och publicerade
mellan 2014-2023. Artiklar som beskrev vardpersonalens perspektiv eller dar
kvalitetskriterierna inte uppfylldes exkluderades. De valda artiklarnas kvalitet granskades
enligt Hogskolan Vists kvalitetsmall for kvalitativa studier (Bilaga II) utformad av Brink och
Larsson (2019). Alla artiklar till resultatet bedomdes vara av hog kvalitet. De systematiskt sokta
artiklarna dr markerade med (*) och de osystematiska artiklarna dr markerade med (**) i
referenslistan.

Analys

Analysprocessen beskrivs av Friberg (2017) som ett tillvigagéngssétt for att finna en ny helhet.
I kvalitativa analyser ar det vanligt att man utgér fran resultatet i de valda artiklarna som man
sedan bryter ner for att finna barande aspekter som ar relevanta for att svara pa det valda syftet.
Nér de biarande aspekterna sedan sammanstills kan en ny helhet trdda fram och utgor resultatet
1 uppsatsen. Analysmodellen som tillimpats dr Fribergs femstegsmodell. Det forsta steget ar
att lasa artiklarna flera génger for att fa en djupare forstaelse for vad de handlar om. Friberg
(2017) beskriver att artiklarna skall ldsas i sin helhet med Oppenhet och foljsamhet dé
kvalitativa studier dr uppbyggda pa olika sétt utifrdn kunskapsteoretiska och metodologiska
utgéngspunkter. I steg tva identifieras nyckelfynd i artiklarnas resultat. I steg tre gors en
schematisk Oversikt av varje studies resultat for att skapa en Gverblick over det som skall
analyseras. I steg fyra identifieras likheter och skillnader och artiklarnas resultat relateras till
varandra och teman och subteman boérjar formuleras. Detta sker genom pendling mellan
artiklarnas texter och abstraktioner i form av framvidxande tema. Nér analysen &r klar
presenteras det i de femte och sista steget pa ett tydligt och lasbart sitt.

Som ett forsta steg borjade forfattarna till examensarbetet att 14sa samtliga artiklar for att fa en
kinsla for vad de handlade om. Dérefter diskuterades artiklarnas resultat for att f4 en djupare
forstaelse. Som steg tvd i analysprocessen fordelades artiklarna sinsemellan forfattarna.
Resultaten analyserades och nyckelfynd bérjade identifieras. Aven citat fran artiklarna listes
for att erhdlla vardefull information. Malet var att identifiera de delarna i resultatet som svarade
pa uppsatsens valda syfte. I det tredje steget diskuterade och sammanstillde forfattarna
tillsammans artiklarnas resultat och forde in detta 1 en tabell for att skapa en tydlig 6verblick. I
tabellen sammanfattades artiklarnas resultat tillsammans med artiklarnas forfattare, titel och ar.
I steg fyra borjade likheter och skillnader i resultaten gemensamt identifieras. Meningsenheter
urskildes och markerades med olika farger for att kunna fora samman material som hade
likheter och nya dvergripande teman borjade formas. Under hela analysprocessen diskuterades
uppsatsens syfte for att inte hamna pé sidospar. I steg fem kunde forfattarna till examensarbetet



utifran denna kodning och sortering skapa ett nytt resultat diar tvd huvudteman och fem
underteman vixte fram.

Resultat

Analysarbetet resulterade 1 tvd teman och fem underteman. Sammanstillningen av teman och
underteman finns presenterade 1 tabell 1.

Tabell 1. Oversikt av teman och underteman

Teman Underteman
Att 6verlamna sig sjélv i andras hander Att ses som ett objekt
Att kénna sig utsatt
Att kdnna tillit
Att stigmatiseras Att inte bli tagen pé allvar
Att kénna sig misstrodd

Att overlimna sig sjalv i andras hiinder
Temat beskriver kvinnornas erfarenhet av att overldmna sig sjilv till varden. Kvinnornas

upplevelse var att bemotande 1 varden som skapade tillit bidrog till att de kinde sig sedda och
bekriftade. Bristande bemoétande dér kvinnorna kidnde sig nonchalerade och avvisade bidrog
till att misstron till varden 6kade. Temat belyser dven hur bristande kunskap hos véardpersonal
bidrog till att kvinnorna kénde fortvivlan och upplevde att de behovde ta 6ver ansvaret for sin
egen vard.

Att ses som ett objekt
Flera studier visade att kvinnor med endometrios har upplevt bristande bemdtande 1 kontakt

med sjukvérden (Gouesbet m.fl., 2023; Grundstrom m.fl., 2018; Moradi m.fl., 2014; Wren &
Mercer, 2022; Young m.fl., 2020). Kvinnorna beskrev att virdpersonal inte lyssnade pa deras
oro eller inte tog sig tid att svara pa deras fridgor (Moradi m.fl., 2014; Young m.fl., 2020). Det
framkom &ven att kvinnorna upplevde att de behdvde std upp for sig sjilva for att deras behov
skulle bli tillgodosedda (Young m.fl., 2020). Vardpersonalen uppfattades dven som
nonchalanta och distanserande och kvinnorna upplevde att de anvinde ett sprak som de inte
kunde forstd (Grundstrom m.fl., 2018). I Gouesbet m.fl. (2023) studie uppgav kvinnorna att de
onskade mer information om endometrios och att vardpersonal skulle vara proaktiva i att
tillhandahélla information samt initiera uppfoljningar och 6vervakning. Kvinnorna uppgav att
de inte fick tillrdckligt med information utan behdvde dra ut information frdn vardpersonal
(Marki m.fl., 2022; Moradi m.fl., 2014). Otillracklig information bidrog till att kvinnorna kénde
sig svikna av varden och att de upplevde att de sjdlva var tvungna att inhdmta information for
att forstd sina upplevelser (Ellis m.fl., 2023). Kvinnorna 1 Wren och Mercer (2022) studie
upplevde brist pa forstéelse och likgiltiga attityder hos vardpersonal. Young m.fl. (2020) fann



1 sin studie att kvinnorna upplevde att deras kunskap om sin egen kropp avvisades och att det
inte blev inbjudna att delta i sin egen vard. Det bidrog till att misstron till vrden Okade.
Kvinnorna 1 Gouesbet m.fl. (2023) studie beskrev vikten av att vardpersonal inte borde vara
domande eller nedlatande utan mer empatisk och borja lyssna pa kvinnornas erfarenhet av
endometrios.

Att kiinna sig utsatt
Kvinnorna i Grundstrom m.fl. (2018) studie delade en oro for att lida av allvarlig sjukdom eller

missbildning och litade inte pa att vardpersonal kunde uppticka det. De uppgav att de var
beroende av vardpersonalens kompetens men att de upplevde att varden inte hade
grundldggande kunskaper om endometrios. I Wren och Mercer (2022) studie beskrev
kvinnorna att de kdnde ett eget ansvar over sin vard och en skyldighet att informera och ge
lakarna rdd om endometrios. Bristerna i den kliniska miljon bidrog till kénslor av frustration
och besvikelse och kvinnorna sdkte i stillet stod online eller hos vanner och familj. Kvinnorna
i Young m.fl. (2020) studie uppgav att vardpersonalens brist pd kunskap om endometrios
orsakade forsenade diagnoser och feldiagnostik. Okunskapen bidrog till att kvinnorna ibland
upplevde att de behdvde vara sin egen ldkare. De uppgav dven att de inte forvédntade sig att
lakare skulle veta allt men att de borde vara drliga med vad de inte kunde. Kvinnorna beskrev
att de kénde sig osékra nir vardpersonal 6verforde bordan pa dem genom att de fradgade hur de
ville bli hjdlpta. Vérdpersonalens avsaknad av grundlidggande kunskap om sjukdomen bidrog
till att kvinnorna kande sig fortvivlade och att en kinsla av hoppldshet vixte (Grundstrom m.fl.
2018). Aven kvinnorna i Marki m.fl. (2022) studie upplevde att vardpersonalens osikerhet
bidrog till 6kad rddsla, misstro och fortvivlan. Det resulterade i att de sokte vard pa nya stéllen
eftersom de inte kunde acceptera vardpersonalens forsumliga instéllning eller rekommenderade
behandlingsalternativ. Resultatet i Matias-Gonzélez m.fl. (2020) studie visade en maktobalans
mellan kvinnorna och véardpersonalen. Kvinnorna uppgav att vardpersonal sa at dem hur de
borde kidnna och beskrev dem pa ett nedlatande sitt. Kvinnorna beskrev att de gjorde precis allt
som ldkaren sa, d&ven om det var saker som de upplevde obekvimt, da de upplevde att de inte
hade nagot annat val (Young m.fl., 2020). I flera studier framkom det att kvinnorna
rekommenderades att bli gravida som ett behandlingsalternativ (Ellis m.fl., 2023; Mérki m.fl.,
2022; Moradi m.fl., 2014). Kvinnorna i Marki m.fl. (2022) beskrev hur de upplevde en
medicinsk press att skaffa barn d&ven om de inte kénde sig redo. Kvinnorna uppgav att de
uppmanades att bli gravida i syfte att lindra symtom, det bidrog till att kvinnorna kénde sig
vilseledda och upprorda (Ellis m.fl., 2023). Kvinnorna beskrev dven att de blivit erbjudna
preventivmedel som behandling nir de inte varit sexuellt aktiva, ndgot som de upplevt som ett
overtramp (Nielsen m.fl., 2023). Kvinnorna i Young m.fl. (2020) studie uppgav att de inte hade
anmélt eller klagat pa varden da det dnda skulle vara ord mot ord och att ingen skulle tro pa
dem.

Att kédnna tillit

Att komma i kontakt med stodjande vardpersonal och att bli tagen pa allvar beskrevs som
livsfordandrande av kvinnorna (Ellis m.fl., 2023). Requadt m.fl. (2023) studie visar att kvinnor
med endometrios hade positiva upplevelser av vardmdten nir vardpersonalen trodde pa dem
och aktivt forsokte lindra deras smérta. Kvinnorna kdnde sig mindre utsatta nédr de beréttade
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om personliga saker nédr de upplevde att vardpersonal lyssnade pa dem. Att bli sedd som en
unik ménniska var en viktig del av att kdnna sig bekriftad. Nér kvinnorna blev védgledda och
fick verktyg for att gora sina symtom synliga 6kade deras sjdlvkénsla. Nér vardpersonal erholl
hog social kompetens och bra pedagogisk forméga, utover grundliggande kunskap om
endometrios, kénde sig kvinnorna uppmérksammade (Grundstrom m.fl., 2018). I Méarki m.fl.
(2022) studie uppgav kvinnorna att 1dkare som lugnade och gav tillrickligt med information
skapade mest fortroende och var en viktig aspekt i sjukdomshantering. Resultatet 1 Ellis m.fl.
(2023) studie visade att kvinnorna som blev tagna pd allvar forsta gdngen de sokte vard for sina
symtom, upplevde att de fick en snabbare diagnos och behandling &n patienter som blev
misstrodda och avvisade.

Att stigmatiseras
Temat beskriver kvinnor med endometrios upplevelse av att bli stigmatiserade av vardpersonal.

Kvinnorna beskrev att de inte blev tagna pa allvar och att deras smérta normaliserades. Att bli
misstrodd och avvisad av vdrden bidrog till att kvinnornas sjdlvkénsla minskade och att de
borjade ifragasitta sina egna erfarenheter av att leva med endometrios. Att inte fa den hjélp
som kvinnorna kiande att de var 1 behov av bidrog till att de kénde sig forsummade av varden.

Att inte bli tagen pa allvar
Kvinnorna upplevde att deras smirta vid menstruation blev normaliserad av vardpersonalen

(Ellis m.fl., 2023; Gouesbet m.fl., 2023; Grundstrom m.fl., 2018; Matias-Gonzalez m.fl., 2020;
Moradi m.fl., 2014; Requadt m.fl., 2023; Young m.fl., 2020). Kvinnorna beskrev att
vardpersonal insinuerat att deras smérta var normal och att deras smirttroskel var 1ag (Ellis
m.fl., 2023). De fick dven hora att menssmaértor var ndgot varje kvinna uthdrdade (Grundstrom
m.fl., 2018). Kvinnorna i Requadt m.fl. (2023) studie beskrev att tilliten till vrden férsdmrades
ndr de blev avvisade och deras upplevelse och oro inte togs pa allvar. Nér kvinnorna upplevde
att deras lidande och symtom inte togs pa allvar slutade de soka vard for att inte uppfattas som
uppmaérksamhetssokande (Ellis m.fl., 2023). R4d om symtomlindring, som att bdrja trina,
beskrevs som irrelevanta och forlgjligande (Grundstrom m.fl., 2018). Kvinnorna beskrev att de
fick forsenade diagnoser och minskad mojlighet till behandling da varden inte tog deras
symtom pa allvar (Marki m.fl., 2022; Matias-Gonzalez m.fl., 2020; Moradi m.fl., 2014). Det
bidrog till att kvinnorna kénde sig besvikna pa varden (Matias-Gonzalez m.fl., 2020). Ellis
m.fl. (2023) fann i sin studie att kvinnorna avvisades i virdmoten nér ldkare uttryckte att denna
hade mer erfarenhet dn kvinnorna. Det bidrog till att kvinnorna tvingades uppsdka en ny lidkare
alternativt avfirda sina erfarenheter om sin kropp eller avstd fran att soka vard. Nér
vérdpersonal inte erbjod kvinnorna den hjdlp och behandlingsalternativ som de upplevde att de
var i behov av kidnde de sig forsummade och att deras individuella erfarenheter av endometrios
inte togs pa allvar (Nielsen m.fl., 2023; Requadt m.fl., 2023; Wren & Mercer m.fl., 2022).
Kvinnorna upplevde att vardpersonal forminskat deras symtom genom att antyda att deras
symtomen hade en psykologisk forklaring (Grundstrom m.fl., 2018; Gouesbet m.fl., 2023;
Nielsen m.fl., 2023; Young m.fl., 2020). De uppgav dven att vardpersonal hidvdat att de led av
hysteri (Ellis m.fl., 2023). Young m.fl. (2020) fann i sin studie att kvinnorna upplevde att de
behdvde dvertyga vardpersonal att deras symtom inte enbart var psykiska.
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Att kiinna sig misstrodd
Kvinnorna upplevde att vardpersonal uppvisade en attityd att de inbillade sig sina symtom

(Ellis m.fl., 2023; Grundstrom m.fl., 2018; Gouesbet m.fl., 2023; Moradi m.fl., 2014; Requadt
m.fl., 2023). Innan kvinnorna fick diagnosen endometrios beréttade de att vardpersonal forsokt
hitta en enkel forklaring till deras symtom. Nar symtomen inte forsvann borjade vardpersonal
trivialisera deras problem (Grundstrom m.fl., 2018). Kvinnorna beskrev att de upplevt att
vardpersonal fatt dem att framsta som gnélliga och att de klagade utan anledning. De fick dven
hora att de hittat pa sina symtom for att fa uppmarksamhet (Matias-Gonzalez m.fl., 2020;
Moradi m.fl., 2014; Requadt m.fl., 2023). Kvinnorna beskrev erfarenheter av att bli avfiardade
som missbrukare och anklagade for att endast vara ute efter ldkemedel nér de har sokt vérd for
sina symtom (Grundstrom m.fl., 2018; Requadt m.fl., 2023; Young m.fl., 2020). Kvinnorna i
Young m.fl. (2020) studie upplevde att de behovde tinka sig for och vara forsiktiga, annars
kunde vardpersonal uppfatta dem som hypokondriska eller som en galen kvinna. Darfor kidnde
de sig rddda, nervosa och konfronterade i méten med véarden. Kvinnorna uppgav att de blivit
avfardade vid vardmoten pa grund av faktorer som alder, utseende, vikt eller deras formaga att
utfora dagliga aktiviteter (Requadt m.fl., 2023) Att bli avvisad och misstrodd av vardpersonal
bidrog till att kvinnorna kénde sig frustrerade och borjade tvivla och ifragasitta sig sjélva. De
borjade tro att de var galna och att symtomen var sjalvtorvallade (Ellis m.fl., 2023). Kvinnornas
erfarenhet av varden beskrevs som en lang kamp som préglats av bristande kunskap,
exponering och misstro (Grundstrom m.fl., 2018).

Diskussion

Resultatdiskussion
Syftet med examensarbetet var att beskriva kvinnor med endometrios erfarenhet av bemdtande

1 varden. Resultatet visade att nir kvinnorna ldmnade 6ver sig sjélva till varden upplevde de att
de sags som ett objekt och att de kénde sig utsatta. Men kvinnorna upplevde dven tillit till
varden nér de kénde sig sedda och horda. Resultatet visade dven att kvinnorna stigmatiserades
1 motet med varden och inte blev tagna pa allvar och att de kinde sig misstrodda.

Att vara patient innebdr att dverldmna sig sjdlv i ndgon annans hander 1 férhoppning om att fa
alla sina behov tillgodosedda. Resultatet visade att kvinnorna kédnde sig utsatta i motet med
vérden nir de bemottes utifrén sin sjukdom och inte som en unik person. De blev beméotta med
nonchalans och likgiltighet och fick bristande information om sin sjukdom. Bristen pa
information minskade fortroendet for hdlso- och sjukvarden och kvinnorna upplevde att de
behovde s6ka upp information sjidlva. Detta resultat stirks av Rowe m.fl. (2021) studie dér
kvinnorna beskrev att de inte fatt det stod och information fran vérdpersonal som de upplevt
att de varit 1 behov av. De behdvde sjdlva leta information pé internet till foljd av bristande
engagemang fran varden. Sjukskoterskan ansvarar for kdrnkompetensen personcentrerad véard
som innefattar att ta del av patientberéttelsen och ingd i ett partnerskap med patienten, dér
tillracklig information utgdér grunden att kunna gora patienten delaktig. Dérfér menar
forfattarna till examensarbetet att brist pa information kan bidra till psykiskt virdlidande. Att
lindra lidande é&r ett av sjukskdterskans fyra ansvarsomrdden (Svensk sjukskoterskeforening,
2021). I Patientlag (SFS 2014:821) synliggors patientens forutsdttningar for att kunna vara
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delaktig och ddrmed kunna paverka sin egen véard. Forfattarna till examensarbetet anser att
sjukskoterskan bor ta ansvar for kirnkompetensen evidensbaserad vard, som innefattar att rad
och information skall baseras pd vetenskap och beprovad erfarenhet (Svensk
sjukskoterskeforening, 2023). Kédrnkompetensen utgér fran att sjukskoterskan ansvarar for att
hélla sig uppdaterade inom forskningsutvecklingen inom professionen och att anvinda de
metoder som gynnar patienten bast. Det skulle kunna innefatta att tillhandahéalla information
om endometrios och egenvardsaktiviteter som exempelvis kan lindra smérta. Genom att
tillimpa omvéardnadsprocessen som i sitt fjirde steg innebdr att sjukskoterskan ansvarar for
kidrnkompetensen samverkan i team och bjuder in medlemmar frdn det interprofessionella
teamet som kompletterar varandras kompetenser kan omvérdnaden optimeras (Svensk
Sjukskaoterskeforening, 2023). Exempelvis kan en psykolog eller kurator bjudas in for att hjdlpa
kvinnorna med icke farmakologisk smirtlindring sasom avledning eller kognitiv beteende
terapi. Sjukskoterskan ansvarar dven for karnkompetensen informatik som innebér att initiera
och utveckla digitala verktyg. Dessa kan bidra med att tillgéngligheten for information om
egenvard for kvinnor med endometrios kan underlittas (Svensk sjukskoterskeforening, 2023).
Lutfi m.fl. (2023) studie beskriver e-hdlsa som ett alternativt hjdlpmedel i syfte att gora
information och egenvard mer tillgidnglig for kvinnor med endometrios. Studien pévisar att
kvinnorna kan bedriva egenvérdsaktiviteter med stod av digitala verktyg i syfte att hantera sin
smérta. Media (SVT Nyheter, 2023) rapporterar om brister i den svenska hilso- och sjukvarden
déar ekonomiska och personella resurser inte racker till, det bidrar till svarigheter att erbjuda
vérd till hela befolkningen. Dérfér menar forfattarna till examensarbetet att om sjukskdterskan
tar ansvar for kirnkompetens informatik kan det bidra till héllbar vard och stdrka kvinnornas
forutsdttningar for att bedriva egenvérdsaktiviteter. Det skulle dven kunna bidra till
forutséttningar att uppna det globala malet; god hélsa och vilbefinnande for alla.

Resultatet visade dven att kvinnor med endometrios upplevde att virdpersonal bemdtte dem
utan empati och att deras egen erfarenhet av endometrios och kunskap om sin egen kropp
nonchalerades. Det bidrog till att kvinnorna inte tilldts vara delaktiga i sin vard. Enligt Dahlborg
m.fl. (2022) &r patientens egen erfarenhet och kunskap vardefull och nagot som kan bidra till
forbattrad hilso- och sjukvéard. Genom att uppmuntra kvinnorna att ta eget ansvar for sin hélsa
kan en maktbalans i vardrelationen etableras dér patienten ges handlingsutrymme. Det som
dven framkom 1 resultatet var att nir kvinnor med endometrios motte vérdpersonal som
lyssnade pd dem och tog dem pd allvar skapades en vardande handling. Detta resultat
overensstimmer med Larson, m.fl. (2011) studie som belyser att ndr sjukskdterskor visade
intresse och omsorg for patienterna och gav dem utforligt med information, stimulerade
patienternas delaktighet. Eriksson (2015b) menar att tillimpningen av olika former av ansning,
lekande och ldrande i virdandet kan resultera i frimjande hélsoprocesser. Eriksson (2015b)
beskriver dven att en handling inte alltid behdver ses som en vardande handling och kan uppsté
ndr sjukskoterskan bemoter patienter som objekt och enbart arbetar uppgiftsorienterat.
Forfattarna till examensarbetet menar att om inte sjukskoterskan tar ansvar for tillimpning av
ett personcentrerat forhallningssitt kan de i stéllet bidra till ett psykiskt vardlidande.
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I resultatet framgick det att kvinnorna upplevde att deras oro inte togs pa allvar och bidrog till
att de borjade tvivla pa sig sjdlva och sin kropp. Larsson m.fl. (2011) beskriver 1 sin studie att
ndr patienter upplevde att de inte hade kontroll dver en situation eller borjade tvivla pa sin egen
formaga kunde barridrer som hdammade deras deltagande i omvardnaden uppstd. Resultatet
visade dven att kvinnor med endometrios riskerade att stigmatiseras i motet med varden nér de
blev bemdtta med misstro och deras sméarta normaliserades. Detta resultat §verensstimmer med
tidigare forskning (Bach m.fl., 2016) dir vardpersonal delade in kvinnorna i olika kategorier.
Kvinnor med endometrios kategoriserades som svéra da de ansags stélla hogre krav pa varden
dn vad deras diagnos gav dem rétt till. I ett historiskt perspektiv har dven kvinnor med
endometrios beskrivits som hysteriska (Nezhat m.fl., 2012). I resultatet beskrev kvinnorna hur
vardpersonal forsokte hitta en enkel forklaring till symtomen och trivialisera deras problem.
Kvinnorna upplevde att deras smarta avfiardades och att vardpersonalen forsokte overtala dem
att deras smérta var normal. Detta resultat starks av Mikesell och Bontempo (2023) studie.
Kvinnorna i studien upplevde att de blev misstrodda av sina vardgivare och att misstron bidrog
till att de kénde sig avvisade. Samulowitz m.fl. (2018) studie visar att det finns konsbaserade
normer om kvinnor med smirta. Kvinnor beskrevs som mer smirtkénsliga &n méan och att de 1
hogre grad var villiga att visa och rapportera smérta. Enligt Eriksson och Tengelin (2022) tolkas
kvinnors besvir oftare som psykiska och deras smérta ses i storre utstrickning som péhittad.
Vidare menar Eriksson och Tengelin (2022) att kdnsnormer som dessa bidrar till en ojamlik
vérd. Larsson m.fl. (2011) studie visar att sjukskoterskor bidrog med en maktforskjutning nér
de inte visade sympati eller erholl en attityd att de visste bést och diarmed kontrollerade
omvardnaden. Nér patienter blev objektifierade och nir sjukskdterskan inte uppméarksammade
onskemal och asikter, forhindrades patientens deltagande. Svar smirta dr det vanligaste
symtomet vid endometrios och hir &r det angeldget att sjukskoterskan tar ansvar for
omvardnadsprocessen och beddmer patientens smadrtupplevelse och faststiller
omvardnadsdiagnoser. Diarmed behover sjukskdterskan ta ansvar for kidrnkompetensen
evidensbaserad vard och endast anvinda de metoder som gynnar kvinnorna bést. Eriksson
(2015a) beskriver att vardlidande orsakas av véarden och uppstdr nédr patienten frantas
mojligheten att vara ménniska och i stillet endast ses som sin sjukdom. Forfattarna till
examensarbetet menar att om inte sjukskoterskan bedomer patientens individuella
smértupplevelse utan negligerar denna bidrar det till utebliven vérd och risk for bade fysisk och
psykisk vardskada. Det skulle bidra till att sjukskdterskan inte tar ansvar for patientsdkerhetslag
(SFS 2010:659) som tydliggdr sjukskoterskans skyldighet att forebygga vérdskador och
ddrmed inte uppfyller ansvaret for séker och god vard (sjukskoterskeféreningen, 2023).
Dirmed anser forfattarna till examensarbetet att det dr angelédget att sjukskdterskan dr medveten
om sina egna normer och strévar efter en symmetrisk vardrelation dir kvinnor med endometrios
kan kédnna tillit och fortroende och fa sina individuella omvardnadsbehov tillgodosedda.

Metoddiskussion

Syftet med examensarbetet var att beskriva kvinnor med endometrios erfarenhet av bemétande
i varden. Forfattarna valde att gora en litteraturbaserad studie, baserat pa Fribergs modell att
bidra till evidensbaserad omvardnad med grund i analys av kvalitativa studier (Friberg, 2017).
Enligt Segesten (2017b) lampar sig denna modell for att fa fordjupad forstaelse for fenomen
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som utgar fran patienternas erfarenhet, forvantningar eller behov. Enligt Friberg (2017) bidrar
kvalitativa studier till en béttre forstaelse for vad lidande innebér och hur patienters upplevelser,
erfarenheter och behov kan métas. Vidare menar Friberg att kvalitativa studiers yttersta mal ar
att oka forstaelsen for det valda fenomenet. Examensarbetet hade kunnat gynnas av att gora en
litteraturoversikt med kvalitativa och kvantitativa artiklar, da det hade bidragit med en bredare
bild 6ver kunskapslidget (Segesten, 2017b). Kvantitativa studier hade kunnat bidra med
métningar och jimforelser for vilka vardhandlingar som gynnade kvinnor med endometrios
bist (Segesten, 2017a). Artiklarna som anvéndes till examensarbetet bestod till storsta del av
kvalitativa studier. Diaremot inkluderades en artikel med mixad metod d& det kvalitativa
innehallet var vél avgrdnsat och forfattarna till examensarbetet ansag att det kvalitativa
innehallet svarade pd examensarbetets syfte och bidrog med intressanta fynd.

Examensarbetets litteratursokning bestod av bade systematisk och osystematiskt sokta artiklar.
Enligt Ostlundh (2017) bér sekundirsdkningar tillimpas under informationssékningen for att
minska risken att ga miste om bra litteratur och for att f4 fram ett bra slutresultat. De tre
informationskéllorna, Cinahl, Pubmed och APA PsycArticles, valdes i relation till
examensarbetets dmnesomrade. Att anvédnda sig av akademiska databaser sdkerstéller, enligt
Ostlundh (2017), att texterna bestdr av hdg kvalitet och standard. 1 Cinahl och APA
PsycArticles anvéndes dven avgransningen peer-review for att sdkerstélla att endast artiklar ur
vetenskapliga tidskrifter soktes fram. Examensarbetets sokstrategi finns tydligt beskriven och
gar att folja 1 detalj (Bilaga I) och stirker examensarbetets troviardighet (Lundman & Hallgren
Graneheim, 2017). Till en borjan anvdndes sokorden endometrios, women och experience.
Dessa resulterade i artiklar som utforskade kvinnor med endometrios livskvalitet och svarade
ddrmed inte pé syftet. Genom att formulera mer specificerade sokord utefter examensarbetets
syfte (endometriosis, experience, perception, perspective, health care, encounters) fick
forfattarna flera tréffar som utgick frdn kvinnor med endometrios erfarenhet av bemdtande i
vérden. En svaghet i soktekniken var att faltsokning inte anvédndes i Cinahl. Detta kan ha
bidragit med att sokresultatets kvalitet minskade (Ostlundh, 2017).

For att endast f4 med relevant och ny forskning begrdnsades urvalet till artiklar publicerade
mellan 2014-2023. Sprék avgrinsades till engelska da de flesta vetenskapliga artiklarna ar
skrivna pad engelska och for att sortera bort artiklar skrivna pd sprék forfattarna till
examensarbetet inte behdrskar. Studier pa svenska soktes inte specifikt upp da det enligt
Ostlundh (2017) inte dr fordelaktigt att begriinsa sokningen till ett litet sprak. Nir artiklarna
anvdnde sig av ord eller termer som foOrfattarna till examensarbetet ej forstod anvindes
oversittningsverktyget Google Translate for att skapa forstaelse. Sedan diskuterades de
Oversatta orden sa att samsyn kring dessa kunde nas. Alla valda artiklar granskades enligt
Hogskolan Vists kvalitetsmall for kvalitativa studier utformad av Brink och Larsson (2019).
Endast artiklar som uppfyllde kriterierna for hog kvalitet anvindes till resultatet. Tva artiklar
exkluderades efter kvalitetsgranskningen dé den ena inte redovisat sin analys och den andra
erbjod deltagarna betalning for att delta, dd forfattarna ansag att detta skulle sénka kvaliteten
pa examensarbetet.
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En studies overforbarhet avser huruvida ett resultat dr applicerbart till en annan kontext eller
patientgrupp (Lundman & Hillgren Graneheim, 2017). Overforbarheten i examensarbetet kan
paverkas av att populationen kan upplevas som ospecifik da examensarbetets forfattare valde
att inte avgransa deltagarnas alder. Valet baserades pa att endometrios forekommer 1 alla aldrar
och dérfor ansag forfattarna att det var viktigt att inkludera kvinnors erfarenhet oavsett alder.
De utvalda artiklarna har en geografisk variation (USA, Nya Zeeland, Sverige, Ungern,
Frankrike, Australien, Danmark, Puerto Rico och Storbritannien). Forfattarna menar att den
globala omfattningen gynnar examensarbetet och stirker Overforbarheten pd en storre
population, i den mening att resultatet visade att kvinnorna delade samma upplevelse oavsett
vart de uppsokt vard. Att studierna dr utforda i bade ldg- och hdginkomstldnder och huruvida
landerna erbjuder fti eller inte fri sjukvard, skulle kunna innebéra en svaghet. Dessa faktorer
kan ha paverkan pa vardens forutsittningar och skillnader vad géller normer och rutiner kan
forekomma. Forfattarna till examensarbetet anser att resultatet dr Overforbart till andra
patientgrupper sasom kvinnor med annan kronisk sjukdom med smirta som huvudsymtom.
Detsamma avser resultatets Gverforbarhet gentemot andra véardgivare utover sjukskoterskan. 1
slutdndan &r det upp till ldsaren att beddma om en studies resultat ar 6verforbart (Lundman &
Haéllgren Graneheim, 2017).

Examensarbetet grundar sig i Friberg (2017) analysmodell och examensarbetets forfattare har
tydligt presenterat hur de har f6ljt femstegsmodellen. Genomgaende under analysprocessen har
forfattarna tillsammans last, diskuterat och natt konsensus 1 artiklarnas resultat. Detta skulle
kunna stirka trovérdigheten dd& Lundman och Hillgren Graneheim (2017) beskriver att en
noggrant presenterad och gemensamt bearbetad analys okar tillforlitligheten i resultatet.

Begreppet forforstaelse beskrivs av Lundman och Hillgren Graneheim, (2017) som den bild
forskare har sedan tidigare av det fenomen som valts ut att studeras. Det kan bland annat
innefatta teoretisk kunskap, tidigare erfarenheter eller forutfattade meningar. Forfattarna till
examensarbetets forforstaelse kan omedvetet ha préaglat analysen och kan dédrmed ses som en
svaghet som paverkar examensarbetets troviardighet (Lundman & Héllgren Graneheim, 2017).
Bada fOrfattarna har forforstdelse for examensarbetets fenomen da de har tagit del av
diskussioner och debatter om endometrios 1 olika mediekanaler. Darutdover har den ena
forfattaren kvinnor som lever med endometrios i sin bekantskapskrets. Lundman och Hillgren
Graneheim (2017) beskriver att en studies trovirdighet stirks av att tydliggora om det &r
deltagarnas rost eller forskarnas tolkning som kommer till tals i resultatet. For att virna om
trovirdigheten har forfattarna till examensarbetet diskuterat sin forforstaelse for det valda
fenomenet under hela analysprocessen. Texterna har dven hanterats varsamt i egenskap att inte
forvanskas eller omtolkas och kan ses som en styrka som bidrar till att 6ka trovérdigheten 1
examensarbetet.

Som en del av de egna forskningsetiska stéllningstagande valde forfattarna till examensarbetet
att endast inkludera artiklar dir forskningsetiska aspekter redovisats och etiskt godkdnnande
av en etisk ndmnd eller kommitté pavisades. I samtliga artiklar som utgoér underlaget for
examensarbetets resultat framgar det att deltagarna gett ett skriftligt samtycke till att delta och
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fatt information om att de nidr som helst kan dra sig ur vilket Gverensstimmer med
foreskrifterna 1 Helsingforsdeklarationen (World Medical Association, 2022).

Slutsatser
Kvinnor med endometrios bemots av en vard som styrs av normer dér de riskerar att misstros

och dirmed stigmatiseras. De riskerar dven att inte fa hjdlp med sin smirta vilket ar ett
utmirkande symtom for sjukdomen. Historiskt har kvinnor med endometrios omskrivits som
“hysteriska” och én idag uppmarksammar forfattarna till examensarbetet att dessa kvinnor mots
av oforstdende. En fordndring kan forst ske ndr sjukskoterskor tar ansvar for sina
kiarnkompetenser och tillimpar ett personcentrerat forhéllningssdtt i motet med kvinnor som
lever med endometrios. For att sjukskoterskan ska kunna gora detta behdvs ocksé en fordndring
organisatoriskt och ett ansvarsfullt ledarskap som framjar forutséttningar for att ta ansvar for
omvardnaden och kdrnkompetenserna.

Praktiska implikationer
Till £61jd av de fordomar som lever kvar inom hélso- och sjukvarden behovs 6kad kunskap och

forstaelse for hur kvinnor med endometrios upplever bemétande av varden och hur det paverkar
deras vilbefinnande. Resultatet av detta examensarbete kan bidra till handlingsberedskap hos
sjukskoterskor som méter kvinnor med endometrios. Stigmatiseringen som kvinnorna utsitts
for péverkar deras dagliga liv. Utebliven vard och behandling leder bland annat till att
kvinnorna dterkommande behdver uppsoka vard samt att de behdver sjukskriva sig ndr smértan
blir outhdrdlig. Ur ett hallbarhetsperspektiv genererar det i ekonomisk belastning som drabbar
bade kvinnorna pé en individnivé savél som samhéllet. Att 6ka forstaelsen for hur endometrios
paverkar hela kvinnan kan ge insikt dver hur sjukskoterskor kan behdva ta hjélp av andra
instanser for att tillgodose behov som &r utanfor sjukskoterskans omvérdnadsansvar.
Forfattarna till examensarbetets forhoppning ér att bidra med 6kad kunskap som kan leda till
mer forskning inom &mnet som kan resultera i att stigmatiseringen av kvinnor med endometrios
minskar.

Forslag till fortsatt kunskapsutveckling inom sjukskoterskans
kompetensomrade
Fordomar lever fortfarande kvar inom hilso- och sjukvarden och bidrar till att kvinnor med

endometrios stigmatiseras. For att fordndra implementerade normer behdvs mer och djupare
forskning i syfte att ge sjukskoterskor stod och forutséttningar i motet med kvinnorna for att
kunna tillgodose deras behov och forhindra att de objektifieras. Rddande kdnsnormer inom
varden dr en bidragande faktor till att kvinnor med endometrios smirta inte tas pa allvar.
Dérmed skulle det vara onskvirt med fordjupad forskning som belyser hur normer paverkar
kvinnornas forutsdttningar att fa sina omvérdnadsbehov tillgodosedda. Kvantitativa- och
kvalitativa studier skulle bidra till ett brett kunskapsstod. I resultatet ingar internationella
studier ddr normer och hilso- och sjukvérdssystem kan skiljas at fran svenska forhallanden.
Studier publicerade inom de nordiska landerna skulle kunna bidra med ett vardefullt perspektiv
dd hélso- och sjukvard och samhillssystem efterliknar svenska forhédllanden. Under
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utbildningen pa sjukskdterskeprogrammet har undervisningen om endometrios och hur kvinnor
upplever sin situation varit sparsam. Darmed har fOrfattarna fortsatt behov av
kunskapsutveckling i &mnet.
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upplevelser av
stigmatisering bland
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med fokusgrupp
intervjuer
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diagnostiserades med
endometrios genom
kirurgi, och identifierade
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I resultatet framgar det
att kvinnor med
endometrios i
vardsammanhang blir
kallade for "changueria",
ett kulturellt

talesdtt for nagon som
gnéller eller klagar utan
anledning.

Det rader en
stigmatisering av
kvinnor med
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symtom normaliseras
och avfardas.
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interaktioner mellan
vardgivare och
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sarbar position nér de
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fokusgruppsdiskussioner
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laparoskopi) under minst
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och tala engelska och
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Studiegrupp: Totalt
deltog 35 kvinnor varav
medelaldern var 31,1 ar.
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fodda i Australien.
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effekter pa flera olika
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likheter och skillnader
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Resultatet visar att
processen fram till att fa
en diagnos ér lang och
berodde pé att
véardpersonal inte tog
kvinnornas oro och
symtom pa allvar.
Resultatet visar dven att
kvinnorna 6nskar mer
information om
endometrios, bade fore
och efter diagnos.
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hermeneutic perspective

Artal: 2023
Land: Danmark
Tidskrift: Scandinavian

journal of caring
sciences

Problem: forebyggande
atgirder mot
endometrios i tonaren &r
begransade och det finns
ett behov av att fordndra
hur dessa symtom ses
och paverkas av
samhillet 1 stort

Syfte: att utforska de
levda erfarenheterna av
endometrios i tondren
och de sociala
reaktionerna som
paverkar
sjukdomsupplevelser
och livskvalitet.

Ansats: ett kritiskt
hermeneutiskt
forhallningssitt

Metod: kvalitativ studie
med individuella
semistrukturerade
intervjuer

Urval: kvinnor som var
diagnostiseras med
endometrios och som
ska

kunna minnas
erfarenheter av
endometrios symtom
frén sin ungdom

Studiegrupp: 7 kvinnor i
aldrarna 21 till 53

Resultatet visar att
kvinnor upplever en
kamp for att fa sina
symtom erkénda av
vardpersonal redan i
tonaren. Da smarta
kopplat till menstruation
normaliseras méste
kvinnor med
endometrios kdmpa for
att bli sedda, horda och
forstadda.

Hog




Bilaga III

Forfattare: Requadt, E.,
Nahlik, A-J., Jacobsen,
A., & Ross, WT.

Titel: Patient
experiences of

endometriosis diagnosis:

A mixed methods
approach

Artal: 2023
Land: USA

Tidskrift: BIOG: An
International Journal of
Obstetrics &
Gynaecology

Problem: for att mota
behovet av diagnos av
endometrios bland unga
vuxna maste vi forst
forsta erfarenheterna hos
personer med
endometrios och
bestamma hur méanniskor
1 olika &ldrar uppfattar
den vard de far.

Syfte: att undersoka
patient beskrivna
upplevelser av
endometriosdiagnos

Metod: En studie med
mixad metod. Enkét med
Oppna fragor anvindes i
den kvalitativa delen

Urval: Personer over 18
ar som behérskar
engelska i skrift och tal
och fatt en klinisk eller
kirurgisk diagnos av
endometrios fran en
vardgivare.

Studiegrupp: 2017

deltagare fran 63 lander.

Resultatet visar att
kvinnorna fick hora att
deras symtom var
normala, vilket fick
negativ paverkan pa
vardrelationen.
Kvinnorna blev
misstrodda eller
avvisade av ldkare som
menade att de hittade pa
sin smarta for att fa
uppmérksamhet eller
vara ute efter
smartstillande
lakemedel. Resultatet
visar dven att kvinnorna
blivit avfardade av
lakare pa grund av alder,
utseende och deras
formaga att utfora
dagliga aktiviteter

Hog




Bilaga III

Forfattare: Wren, G., &
Mercer, J.

Titel: Dismissal, distrust,
and dismay: A
phenomenological
exploration of young
women’s diagnostic
experiences with
endometriosis and
subsequent support

Artal: 2022
Land: Storbritannien

Tidskrift: Journal of
health psychology

Problem: Aktuell
litteratur ger liten
forstaelse for vikten av
stod under den
diagnostiska period, och
darfor kan en storre
forstaelse for dessa
erfarenheter informera
framtida praxis inom en
klinisk milj6 och
forbattra nuvarande vard
strukturer for yngre
kvinnor

Syfte: att utforska unga
kvinnors erfarenheter av
en endometriosdiagnos

Ansats: tolkning
fenomenologisk

Metod: kvalitativ studie
med individuella
videointervjuer

Urval: Personer i
aldrarna 18 till 30 ar som
ar nuvarande invanare i
Storbritannien och har
diagnostiserats via
laparoskopi.

Studiegrupp: 9 kvinnor

Resultatet belyser den
langa processen som
kvinnor gar igenom
innan de fér sin diagnos.
Misstro och brist pa tillit
till virdpersonal beskrivs
som ett resultat av brist
pa rad och vigledning
under processen. Under
den diagnostiska resan
beskriver kvinnorna att
de ér i behov av
strukturerat stod for att
minska sitt lidande och
forbittra sitt
vélbefinnande.

Hog




Bilaga III

Forfattare: Young, K.,
Fisher, J., & Kirkman,
M.

Titel: Partners instead of
patients: Women
negotiating power and
knowledge within
medical encounters for
endometriosis

Artal: 2020
Land: Australien

Tidskrift: Feminism &
Psychology

Problem: endometrios ar
for narvarande daligt
forstadd av de
medicinska
vetenskaperna; Nutida
hélso- och sjukvérd har
visat sig misslyckas med
att tillgodose de olika
behoven hos kvinnor
som lever med
sjukdomen

Syfte: att undersoka hur
kvinnor navigerar
kunskap och makt inom
det medicinska motet for
att fa sjukvérd som
hjalper dem att hantera
endometrios.

Ansats: fenomenologisk

Metod: kvalitativ studie
med djupintervjuer i
person eller per telefon

Urval: kvinnor 6ver 18
ar bosatta i Victoria,
Australien, som
kirurgiskt hade
diagnostiserats med
endometrios

Studiegrupp: 26 kvinnor,
dar majoriteten var i 30-
arsaldern, hade
diagnostiserats (i
genomsnitt) tre och ett
halvt ar tidigare, foddes i
Australien, levde med en
partner och
identifierades som
heterosexuella.

Resultat: for att vrden
ska moéta kvinnors behov
och ta itu med
endometriosen
komplexitet krdvs det att
lakare lyssnar och tror pé
dem. Samt att ldkare
erkénner och integrerar
kvinnors kunskap om
deras egen kropp.

Hog
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