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Sammanfattning

Bakgrund: Stigmatisering, negativa attityder och diskriminering av patienter med psykisk
ohilsa &r vanligt forekommande bade i samhéllet och i varden. En konsekvens av
stigmatisering vid psykisk ohélsa dr att manga patienter inte soker vard. Negativa attityder
hindrar aterhdmtning och medfor att patienten med psykisk ohélsa riskerar att f& saimre
behandling for sina somatiska sjukdomar. Hilso- och sjukvarden har en betydelsefull roll for
att minska stigmatiseringen. Specialistsjukskdterskan i psykiatrisk vard ska framja
aterhdmtningen hos patienter med psykisk ohélsa. Attityder till patienter med psykisk ohélsa
beskrivs vara en betydande faktor i psykiatrisk omvardnad. Syfte: Syftet med studien var att
belysa faktorer som pdverkar attityder till patienter med psykisk ohélsa hos
specialistsjukskoterskan i psykiatrisk vard. Metod: Studien genomfordes som en systematisk
litteraturstudie baserad pa 11 kvantitativa artiklar och data extraherades, syntetiserades och
summerades. Resultat: Resultatet presenterades i fyra huvudkategorier; patientens diagnos,
sjukskoterskans personliga erfarenheter, sjukskoterskans utbildning och arbetsplatsens
kulturella padverkan. Konklusion: Specialistsjukskoterskan i psykiatrisk vérd har generellt en
mer positiv attityd gentemot patienter med psykisk ohélsa jamfort med grundutbildade
sjukskoterskor. Specialistsjukskoterskans personliga erfarenheter s som arbetslivserfarenhet,
civilstdnd och erfarenhet av att ha sléktingar eller vinner med psykisk ohilsa genererar mer
positiva attityder till psykisk ohélsa. Utbildning synes vara en visentlig faktor da
specialistsjukskoterskor 1 psykiatrisk vird generellt har en mer positiv attityd till patienter
med psykisk ohélsa.
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Abstract

Background: Stigma, negative attitudes, and discrimination against patients with mental
illness are common both in society and globally. A consequence of stigmatization in mental
illness is that many patients do not seek care. Negative attitudes hinder recovery and mean
that patients with mental illness risk receiving worse treatment for their somatic illnesses.
Health care has an important role to play in reducing stigma. The specialist nurse in
psychiatric care must promote the recovery of patients with mental illness. Attitudes towards
patients with mental illness are described as an influential factor in psychiatric nursing. Aim:
The purpose of the study was to highlight which factors influence psychiatric nurses' attitudes
towards patients with mental illness. Method: The study was conducted as a systematic
literature study based on 11 quantitative articles and data were extracted, synthesized, and
summarized. Results: The results were presented in four main categories; the patient's
diagnosis, the nurse's personal experiences, the nurse's education, and workplace cultural
influences. Conclusion: Specialist nurses in psychiatric care generally have a more positive
attitude towards patients with mental illness compared to nurses with basic training. The
specialist nurse's personal experiences such as work experience, marital status, and experience
of having relatives or friends with mental illness generate more positive attitudes. Education
seems to be a significant factor as specialist nurses with education in psychiatric nursing
generally have a more positive attitude to patients with mental illness.
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Inledning

Det ér vanligt forekommande med negativa attityder, stigmatisering och
diskriminerande beteende mot patienter med psykisk sjukdom (Ihalainen-Tamlander et
al., 2016), och utgor allvarliga hinder for patienter med psykisk ohélsa, som att soka och
upprétthélla kontakt med varden. Patientens bristande kontakt med vérden innebér
svérigheter med att fullfolja behandling, habilitering och rehabilitering (Hansson et al.,
2011; Socialstyrelsen, 2018; Tesfaye et al., 2021). Negativa attityder i samhéllet och
framfor allt 1 varden utgor stora hinder for patientens dterhdmtning och sociala
integration, och det har framkommit att patienter med psykisk ohilsa far simre
behandling for sina somatiska sjukdomar (Fernandes et al., 2019; Socialstyrelsen,
2018). Rédslan for att bli stigmatiserad och hamna 1 ett utanférskap medfor risken att
patienter med psykisk ohélsa inte soker psykiatrisk vard (Ihalainen-Tamlander et al.,
2016). For att minska stigmatiseringen har hilso-och sjukvarden en betydelsefull roll d&
personalen har en néra kontakt med patienten och ansvarar for behandling samt
rehabilitering (Bjorkman et al., 2008). Attityder till patienter med psykisk ohélsa anses
vara en betydande faktor for kvaliteten 1 psykiatrisk omvardnad (Hamdan-Mansour et
al., 2009). Sjukskdterskan med specialistkompetens i psykiatrisk vard ska genom néra
kontakt med patienten utfora en god omvardnad och erbjuda en terapeutisk vard
(Fernandes et al., 2019; Hamdan-Mansour et al., 2009). Specialistsjukskoterskans
uppgift r att erbjuda en aterhdmtningsinriktad psykiatrisk omvérdnad, vilket innebér att
skapa kinslomassig trygghet och att ge stod till aterhdmtning med utrymme for
patientens livberittelse (Buchanan-Barker & Barker, 2019).

Bakgrund

Psykisk ohalsa- definition och prevalens

Virldshélsoorganisationen (WHO, 2022) beskriver att en psykisk storning, dven kallad
psykiskt tillstdnd, kénnetecknas som en kliniskt signifikant strning i en persons
kognition, kdnsloméssiga reglering eller beteende. Det finns méanga olika typer av
psykiska tillstdnd och &r vanligtvis relaterat till forsdmring i viktiga funktionsomraden
(WHO, 2022). Psykiatriska tillstdnd dr psykisk ohélsa dér kraven for en psykiatrisk
diagnos ér uppfyllda, och fran hélso- och sjukvérdens perspektiv dr systemet med
diagnossattning viktigt och relevant for att sdkerhetsstélla en hog och jimn kvalitet i
vérdens insatser enligt Statens offentliga utredningar (SOU 2021:6). I Sverige anvénds
International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD)
generellt vid diagnostik inom hélso- och sjukvarden, och Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders (DSM) anvénds framst inom den specialiserade psykiatrin
(SOU 2021:6).

Psykiska sjukdomar som inkluderar schizofreni, bipoldr sjukdom och egentlig
depression, drabbar ungefar en av fem personer, och ér en bidragande faktor till
langvarig funktionsnedsittning 6ver hela virlden (Fernandes et al., 2021). Allvarliga
psykiska sjukdomar leder till betydande forsdmring av en persons allmédnna funktion



och vilbefinnande, och dr relaterat till en hogre anvidndning av hélso- och
sjukvérdsresurser, merkostnader och for tidig dodlighet (Fernandes et al., 2019;
Fernandes et al., 2021; WHO, 2021). Personer med psykisk ohélsa, framfor allt personer
med schizofreni eller med egentlig depression &r risken att do i fortid 40—60 procent
(WHO, 2021). Sarskilt patienter med samsjuklighet som; cancer, hjart-kérlsjukdomar,
diabetes och hiv som ofta inte uppmirksammas av hélso- och sjukvarden (WHO, 2021).
Psykisk ohélsa ér dven forknippad med ohdlsosamma beteenden som rokning, fysisk
inaktivitet, 6verdtande och orimlig alkoholkonsumtion (Korn & Lawson, 2016). Manga
riskfaktorer som 14g socioekonomisk status, alkoholkonsumtion och stress ar
gemensamt for psykiatriska tillstind (WHO, 2021). Ar 2019 levde 1 av 8 personer, eller
970 miljoner médnniskor runt om i vérlden, med en psykisk storning, med dngest och
depressiva storningar bland de vanligaste enligt Virldshélsoorganisationen (WHO,
2022). Antalet personer som lever med angest och depressiva storningar 6kade avsevért
ar 2020 pa grund av COVID-19-pandemin (WHO, 2022). Enligt Global Burden of
Disease study (GBD, 2018) ar depression en vanlig psykisk sjukdom och en av de
framsta orsakerna till funktionshinder, dédr uppskattningsvis 264 miljoner personer
drabbas i virlden. Bipolédr sjukdom drabbar cirka 45 miljoner personer och schizofreni
drabbar 20 miljoner personer éver hela virlden (GBD, 2018). Aven om det finns
effektiva forebyggande och behandlingsalternativ, har de flesta med psykisk ohélsa inte
tillgang till effektiv vard. (WHO, 2022). Manga personer med psykisk ohélsa upplever
dven stigmatisering, diskriminering och krankningar av ménskliga réttigheter (WHO,
2022).

Stigmatisering av psykisk ohalsa

Begreppet stigmatisering dr ett fenomen som innefattar sdvil sociala, sociologiska som
psykologiska aspekter och anvénds for att beteckna socialt utanforskap i samhillet
(Socialstyrelsen, 2018). Stigmatisering &r uppbyggt av tre komponenter: kunskaper,
attityder och beteenden (Link & Phelan, 2001). Bristande kunskap om psykisk ohilsa
kan utgdra en grogrund for negativa attityder, vilket kan paverka vart beteende, men det
innebdr inte att 6kade kunskaper automatiskt leder till forbéttrade attityder eller ett
bittre bemdtande (Stuart, 2016). Stigmatisering innebdr att en grupp som avviker fran
normerna far en lagre social status i samhillet och betraktas som mindre véirda, samt
associeras med negativa egenskaper och fordomar som handlar om att personer med
psykisk ohélsa dr vdldsamma, farliga och oberékneliga (Angermeyer & Dietrich, 2006;
Fox et al., 2018; Hogberg et al., 2012; Tesfaye et al., 2021). Detta kan i sin tur leda till
okad risk for simre bemoétande och diskriminering (Fox et al., 2018). Samband mellan
psykisk ohélsa och stigmatisering kan vara en viktig faktor som péverkar patientens
hjélpsokande (Link & Phelan, 2001). Attityder mot psykisk ohélsa pdverkas genom
moten med personer med psykisk ohélsa, sociala medier och personliga erfarenheter av
psykisk ohélsa (Hogberg et al. 2012; Tesfaye et al., 2021). Felaktig kunskap och
information om psykisk ohélsa kan leda till negativa attityder och oacceptabla
beteenden som diskriminerande handlingar mot patienter med psykisk ohélsa (Dalky et
al., 2020). I en del virldskulturer finns det en tro att psykisk ohélsa orsakas av demoner,



onda andar eller forbannelser och att patienter forst soker behandling hos religidsa och
traditionella ldkare (Tesfaye et al., 2021; Teshager et al., 2020). Allménhetens bristande
kunskap kan leda till att patienter med psykisk ohélsa och deras familjer fornekar
svérigheterna, och kan resultera i att patienter inte soker vérd i tid och symtomen
forvarras, vilket kan paverka behandling och foljsamheten negativt (Teshager et al.,
2020; Tesfaye et al., 2021). Den stigmatisering som en patient méter i den aspekten med
anhdrigas syn pé psykisk ohilsa kan vara ett betydande hinder for att soka hjélp, vilket
resulterar i att det drdjer innan patienten soker psykiatrisk vard (Teshager et al., 2020).
En stigmatiserad grupp kan ta till sig allménhetens attityder och stigmatisera sig sjélva,
vilket bendmns som internaliserat stigma eller sjdlvstigma och omfattar negativa
forestillningar om jaget, och bygger bland annat pa skam, acceptans av psykisk ohilsa
och stereotyper (Clement et al., 2015; Hansson et al., 2014; Hendersson et al., 2014).
Sjilvstigma kan ocksé resultera i negativa konsekvenser som att avsta fran att soka
arbete, undvika ndra relationer, dolja sin psykiska ohélsa frdn andra samt undvika
kontakt med psykiatrisk vard (Clement et al., 2015; Hansson et al., 2014).

Attityder hos personal i psykiatrisk vard

Stigmatiserande attityder dr inte bara begrinsade till allménheten utan dr ocksa vanliga
bland hélso- och sjukvardspersonal (Hendersson et al., 2014). Det finns patienter som
inte soker psykiatrisk vard pd grund av en ovilja att mota personal med stigmatiserade
asikter (Thornicroft 2008). Manga patienter med psykisk ohélsa upplever att hélso- och
sjukvérdspersonalen bidrar till stigmatisering och diskriminering sdsom krénkning av
grundldggande minskliga réttigheter (Thornicroft et al., 2016; Lien et al., 2019).

Manga av de stereotyper som dr forknippade med befolkningens stigma riktas mot
specialistsjukskdterskan i psykiatrisk vard, dér sjukskoterskan uppfattas som neurotisk,
ineffektiv, okunnig och det finns en tendens for ménniskor att tro att de som arbetar
med psykisk ohélsa dven sjdlva drabbas av psykisk ohélsa (Sercu et al., 2015; Waddel et
al., 2020). Dessutom finns upplevelsen att specialistsjukskdterskor dr en stigmatiserande
grupp, genom att ha negativa attityder och diskriminerande beteenden (Sercu et al.,
2015). Stigma bland specialistsjukskoterskor &r ett stort hinder for patienters
aterhdmtning och behandling samt en betydande orsak till sémre kvalitet pa den fysiska
vérden (Lien et al., 2019; Thornicroft et al., 2016). Patienter med psykisk ohélsa kan till
exempel skjuta upp eller avsluta behandlingen i fortid pd grund av ridsla for
diskriminering, men dven pa grund av erfarenheter av respektloshet eller ineffektiva
behandlingar (Thornicroft et al., 2016). Patienter d4ven uttrycker en kinsla av
forodmjukelse och bestraffning nir de har kontakt med vérden, samt att sjukskoterskor i
psykiatrisk vérd ér en av de grupper som dr mest stigmatiserande (Hansson et al., 2014).

Teoretisk referensram

Tidvattenmodellen utvecklades av omvérdnadsteoretikern Phil Barker dér flera av
Hildegard Peplaus teorier om mellanménskliga relationer forenades i en diskret modell
om relationen mellan sjukskoterska och patient (Barker, 2001b). Tidvattenmodellen
baseras pd processen att frimja den psykiska hélsan och aterhamtningen (Buchanan-



Barker & Barker, 2019), och har dels som syfte att lata patienten skapa sin egen
identitet, 1 stdllet for att 1ata samhaéllet sdtta en etikett eller klassificering utifran
patientens diagnos. Tidvattenmodellen handlar om att inte se en sjukdom som patienten
inte tillfrisknar fran, utan snarare nagot som é&r livslangt och att lira sig ta kontroll over
sitt eget liv (Buchanan-Barker & Barker., 2008). Modellen utgar fran patientens egen
beréttelse och upplevelse snarare 4n att 1igga fokus pa sjdlva sjukdomen, dér patienten
ar expert pd sitt eget miende (Buchanan-Barker & Barker., 2008) och pé sa sitt kan
sjukskdoterskan léra sig fran patienten hur de hanterar den psykiska ohdlsan genom livet.
For att {4 en sa god vard som mojligt beskriver teorin relationen som behdver uppnés
mellan patienten och sjukskdterskan (Barker, 2001b). Omvardnadsteorin beskrivs av tre
olika doméiner; jag, andra och vdrlden, och kan hjélpa sjukskoterskan forsta var
patienten befinner sig i sitt maende och hjdlpa patienten anvénda sina resurser for att
forma sin egen omvérdnad (Barker, 2001b). Doménen sjdlv handlar om patientens
behov av fysisk och emotionell trygghet, och en viktig del 1 vardandet di det innefattar
grunden for vardplanen for patienten som hen sjilv fir vara med och forma. Doménen
andra belyser vilka stod patienten dr 1 behov av socialt, psykologiskt och medicinskt,
och innefattar ocksa patientens kénsla av tillhdrighet i samhallet. Doménen vdérlden
belyser patientens behov att bli forstadd och bekriftad i sin ohilsa, hir far patienten en
uppfattning om vad som behdvs for att frimja hilsa och aterhdmtning. Den
gemensamma farden dr i centrum i tidvattenmodellen, dir patienten ska hitta sin
identitet, aterta sitt liv och kédnna ett eget vérde. Sjukskdterskan maste tillsammans med
andra professioner behandla patienten som en person for att ge mdjligheter for patienten
att aterta sin identitet (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).

Problemformulering

Det finns omfattande stigmatisering och diskriminering av psykisk ohélsa i samhdllet.
Det finns dven forskning som visar att patienter upplever stigmatisering och negativa
attityder inom psykiatrisk vard. Ridslan att bli negativt bemott gor att en del patienter
inte soker vard for sin psykiska ohédlsa. Genom att kartlagga faktorer som paverkar
attityder hos specialistsjukskoterskans i psykiatrisk vard kan stigmatiserande attityder
paverkas och bidra till en bittre psykiatrisk vard.

Syfte

Syftet med studien var att belysa faktorer som paverkar attityder hos
specialistsjukskoterskan i1 psykiatrisk vard mot patienter med psykisk ohélsa.

Metod
Design

Studien genomfordes som en systematisk litteraturstudie enligt Bettany—Saltikov och
McSherry (2016), dir genomgéang av tidigare forskning inom ett specifikt omréde
sammanstélls.



Urval

Studien har genomforts genom att anvinda modellen PEO som é&r en struktur dir
studiens omraden sorteras upp i olika block (Population, Exposure, Outcome) (Bettany-
Saltikov & McSherry, 2016). Studien har utgétt frin artiklar med ett perspektiv utifran
specialistsjukskoterskor som arbetar med patienter med psykisk ohélsa och
inklusionskriterier presenteras i tabell 1. Urvalskriterier for studien var
referensgranskade artiklar, publicerade pa svenska eller engelska, publicerade de
senaste tio dren. Exkluderades gjordes artiklar som var systematiska litteraturstudier
samt de artiklar med resultat som innefattar patienternas attityder. Artiklarna skulle d&ven
uppnd hog eller méttlig kvalitetsniva enligt Statens beredning for medicinsk och social
utvérdering (SBU, 2020b). Studien har inte lagt ndgon vérdering i élder, kon eller
etnicitet hos informanterna 1 artiklarna.

Tabell 1
PEO-modellen

Population (P) Exposure (E) Outcome(O)

Specialistsjukskoterskor i | Patienter med psykisk | Attityder
psykiatrisk vard ohilsa

Datainsamling

Datainsamlingen genomfordes genom artikelsokning i relevanta databaser relaterat till
psykiatrisk omvardnad. De databaser som anvéndes var CINAHL, PubMed och
PsychINFO. En fritextsokning gjordes i samtliga databaser for att fa en dverblick hur
mycket material som fanns tillgéngligt. Med hjélp av en bibliotekarie valdes relevanta
sokord ut med hjélp av PEO-modellen enligt Bettany-Saltikov och McSherry (2016),
och synonymer till sokorden plockades ut for att bredda sdkningen ytterligare for att
forsikra att alla relevanta artiklar hittades. Booleska operatoren AND kombinerades
mellan de olika blocken, och den booleska operatoren OR anvéndes inom samma block
for att fa en bred, men ocksa specifik sokning som mgjligt (Bettany—Saltikov &
McSherry, 2016). S6korden som anvéndes var psychiatric nurse, mental health nurse,
mental illness, mental health, mental disorder, psychiatric illness, attitudes, nurse
attitudes, patient. Trunkering anvidndes vid en sokning pa mental health nurs* och
psychiatric nurs* for att far fram samtliga resultat pé alla bojningar av ordet nurse.

Inledande so6kning genomfordes dir referenslista fran sokta artiklar genomsoktes for
andra relevanta artiklar. Totalt genererade sokningen i 2424 antal artiklar, varav 275 i
CINAHL, 827 i PubMed, 1320 i PsycINFO samt tv4 artiklar via manuell s6kning varav
191 var dubbletter. De kvarstdende 2233 artiklarnas titlar gicks igenom dir icke
relevanta titlar valdes bort. Abstrakten till artiklarna med relevanta titlar lastes sedan
igenom for att fa en uppfattning om innehéllet var relevant for studien. Totalt aterstod



67 artiklar som ldstes igenom 1 fulltext grundligt for att gora ytterligare en analys om
relevans. Efter genomgéng uteslots ytterligare 56 artiklar pa grund av bristande relevans
till syftet dé artiklarna inte innefattade specifik information om attityder hos
sjukskoterskor 1 psykiatrisk vard. Det framgick att ndgra av artiklarna beskrev
attityderna hos vérdpersonal utan att specificera yrkesrollerna, samt att en del av
artiklarna hade hogre andel av andra yrkesroller i studien &n sjukskdterskor, vilket inte
ansdgs ge ett tillforlitligt resultat till uppsatsens syfte. Totalt dterstod 11 artiklar som
kvalitetsgranskades, dir samtliga artiklar klassificerades med hog eller mattlig
tillforlitlighet och ddrmed ingick i resultatet. Sokhistorik och sdkord presenteras i bilaga
A, och sokprocessen enligt PRISMA flodesschema presenteras i bilaga B.

Databearbetning och analys

Efter urval av artiklar i sokningen genomfordes foljande steg enligt Bettany—Saltikov
och McSherry (2016): kvalitetsgranskning, extraktion av data, summering och
sammanstéllning och presentation av resultat. For att sékerstélla god vetenskaplig
kvalitet gjordes en kvalitetsgranskning dér varje artikel bedomdes, och for att i en
djupare forstéelse av artiklarna anvindes lexikon samt Google for att 6versitta
artiklarna publicerade péd engelska till svenska. Artiklarna granskades med mallen
Bedomning av icke-randomiserade studier av interventioner enligt Statens beredning
for medicinsk och social utvéirdering (SBU, 2020b). Syftet med granskningsmallen &r
att bedoma risker, osdkerheter i resultatet och sidkerstilla att artiklarna som anvénds har
god tillforlitlighet. Artiklarna som granskades beddmdes och klassificerades enligt SBU
(2020b) som hog, mattlig, lag eller mycket lag. Artiklarna som anvéndes i studien skulle
ha méttlig eller hog klassificering. Efter granskning aterstod tio artiklar av hog
klassificering och en med méttlig klassificering, och alla artiklar som granskades ingick
i resultatet. Artikeln med méttlig klassificering blev beddmd som mattlig pa grund av
avsaknad av data di ett fital av deltagarna inte hade fyllt i frigeformuldren fullstandigt.
Detta var inget som ansags paverka artiklens trovérdighet d& den avsaknade datan
enbart inkluderade kon och alder. Studier som hade bortfall i urvalet ansdgs ha hog
tillforlitlighet trots detta, da tillrackliga data kunde samlas in i studierna for att
sammanstélla ett tillforlitligt resultat. Alla artiklar lastes grundligt vid flera tillfdllen och
under dataextraktionen markerades relevant information i artiklarnas resultatdelar i
enlighet med Bettany—Saltikov och McSherry (2016). Dessa markerade delar
analyserades och meningsbdrande enheter kortades ner till koder, koder med liknande
innehill arbetades sedan ner till subkategorier som slutligen samlades i huvudkategorier
(Bettany—Saltikov & McSherry, 2016). Artikeloversikten och resultatdversikten
presenteras i bilaga C samt bilaga D.

Etiska overvaganden

Systematiska litteraturdversikter (systematic review) ér ett sitt att sammanfatta

kunskapen och dr en hornsten i evidensbaserad praktik och foljer samma regler som de
ursprungliga forskningsundersokningarna (Polit & Beck, 2022). Granskningsprocessen
har genomforts i enighet med Polit och Beck (2022) dir artiklar har ldsts noggrant och



transparant utifran den specifika forskningsfragan. Det &r viktigt att inkludera etisk
beddmning i systematiska dversikter av moraliska skél (Weingarten et al., 2004). Det
har noterats att de personer som deltagit i studierna fitt adekvat information och gett sitt
samtycke, som en etisk kommitté har granskat och godként studien (SBU, 2014;
Weingarten et al., 2004). Artiklarna som anvénts till resultatet haller tillricklig kvalitet
och resultaten bedoms relevanta och virdefulla (SBU, 2017). For att utfora kvalitativt
god forskning som &r angeldgen for samhallet &r det viktigt med ett syfte med
forskningen och samtidigt skydda de individer som deltar (Vetenskapsradet, 2017).
Forskningsetiska kodexar utvecklades for att klargora hur forskaren bor agera gentemot
deltagarna i forskningen for att handla etiskt rétt (Vetenskapsrddet, 2017). Den mest
betydelsefulla kodexen dr Helsingforsdeklarationen (Vetenskapsradet, 2017) som
utvecklades av World Medical Association (WMA, 2013) och tillkom 1964 fram till
den senaste versionen fran 2013. Helsingforsdeklarationen &r ett uttalande om etiska
principer for medicinsk forskning som involverar minniskor, inklusive forskning om
identifierbart ménskligt material och data (WMA, 2013). Genom hela
utvéirderingsprocessen enligt SBU (2020a) bor etiska och sociala aspekter beaktas och
om forskningen har bedrivits pé ett etiskt sitt enligt Helsingforsdeklarationen. Etiska
aspekter bor grundas pa analys av frdgor rorande risk/nytta, information/delaktighet
(SBU, 2014). I studien har risk/nytta bedomning utforts genom att ta del av
resultatartiklarnas etiska kvalitet gentemot deltagarna, dédr nyttan ansags overviga
riskerna av deltagarnas medverkan da studien kan bidra till 6kad kunskap om
stigmatisering i den psykiatriska varden. Att f6lja en god forskningssed innebér dven att
redovisa forskningen pa ett Oppet och réttvisande sétt (SFS 2019:504).

Resultat

Resultatkategorierna i studien dr sammanstillda fran 11 kvantitativa artiklar. Utifran
analysen av artiklarna framkom fyra huvudkategorier; Patientens diagnos,
sjukskoterskans personliga erfarenheter, sjukskoterskans utbildning samt arbetsplatsens
kulturella paverkan. Resultatkategorierna ér presenterade frin individ till kontext (se
figur 2)

Sjukskoterskans
personliga
erfarenheter

Sjukskoterskans
utbildning

. Arbetsplatsens
Patientens

Rl kulturella
; ialist-
diagnos ’ . Spec_:_a s paverkan
sjuksksoterskans

attityder

Figur 2. Faktorer som paverkar attityder hos specialistsjukskoterskan i psykiatrisk vard



Patientens diagnos

Hsiao et al. (2015) beskriver i sin studie att specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard
hade mer negativa attityder gentemot patienter med beroendeproblematik, foljt av
schizofreni och egentlig depression. Vidare visade det att specialistsjukskdterskan hade
mer stigmatiserande attityder mot patienter med schizofreni &n patienter med depression
(de Jacq et al., 2021). Enligt de Jacq et al. (2021) uttryckte specialistsjukskdterskor en
onskan om social distans till patienter med schizofreni och depression dé de foredrog att
vara med en person utan psykisk ohélsa. En studie av Smith et al. (2017) visade att
specialistsjukskoterskor hade mindre negativa attityder och asikter till patienter med
schizofreni jamfort med sjukskoterskor inom primérvarden. Skillnaderna enligt Smith et
al. (2017) ar att sjukskoterskor inom primdrvarden var mer bendgna att fokusera pa
patientens defekter och dysfunktion, medan specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vérd
ingav hopp, arbetade utifrdn personcentrerad vird och gav béttre forutsittning att fraimja
aterhdmtning. Specialistsjukskoterskors attityder mot patienter med diagnosen
emotionellt instabilt personlighetssyndrom (EIPS) var oftast positiva enligt Hauck et al.
(2013). Dock visade en studie av Bodner et al. (2015) motsatsen, att sjukskoterskor som
arbetade inom psykiatrin hade mer negativa attityder mot patienter med EIPS 4n 6vriga
professioner i psykiatrin. En trolig forklaring till detta kan vara att sjukskdterskorna
hade en mer tét och intensiv kontakt med patienterna dn ovriga professioner och séledes
en hogre arbetsbelastning (Bodner et al., 2015).

Sjukskoterskans personliga erfarenheter

Sjukskoterskor med lédngre erfarenhet inom psykiatrisk omvérdnad bidrog till att
utveckla en forbattrad attityd (Hauck et al., 2013). Ndgot som Linden och Kavanagh
(2012) édven fann i sin studie dar specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard med lédngre
erfarenhet hade mer positiva attityder. Attityder hos sjukskdterskor 1 psykiatrisk vard
formas inte bara av individuella egenskaper enligt Hsiao et al. (2015) utan av flera
egenskaper och faktorer som exempelvis personlighet, civilstdnd, att ha slidktingar eller
vanner med psykisk ohidlsa. Martensson et al. (2014) beskriver att personliga
erfarenheter av psykisk ohélsa kan ha betydelse for sjukskdterskor i deras yrkesval, en
annan &r att personal inom psykiatrin &r mer 6ppensinnad och tillatande, vilket gor att
patienterna vagade beskriva och dela sina problem. Studien av de Jacq et al. (2021)
visade att personliga relationer och erfarenheter av psykisk ohilsa hade ett samband
med negativa attityder. Majoriteten av den forskning som finns visar dock pd motsatsen,
dédr Ebrahimi et al. (2012) menar att tidigare erfarenheter av att leva med och/eller vara
slakt med en person med psykisk sjukdom hade ett starkt samband med de
kénslomdssiga och beteendeméssiga delarna av stigma. Signifikanta samband hittades
mellan positiva attityder och personliga erfarenheter, relationer med patienter med
psykisk ohélsa samt intresse av att arbeta med psykiatrisk omvardnad (Ebrahimi et al.,
2012). Martensson et al. (2014) pavisade dven att vrdpersonal inom psykiatrin hade
mer positiva attityder om de hade eller haft en néra vin med psykisk ohélsa vilket
medforde minskad stigmatisering. Enligt Economou et al. (2020) och Martensson et al.
(2014) fraimjade det att vardesétta personlig erfarenhet/ néra bekantskap, och



Martensson et al. (2014) belyser att en starkare och djupare relation till en person med
psykisk ohélsa gav en mer positiv attityd.

Sjukskoterskans utbildning

Specialistsjukskoterskor 1 psykiatrisk vard hade positiva attityder gentemot EIPS och
sjdlvskadebeteende (Hauck et al., 2013), men detta inte var signifikant med deras
utbildning. Trots detta upplevde specialistsjukskdterskorna att det var dnskvirt med mer
utbildning inom psykiatrisk omvardnad (Hauck et al., 2013). Anledningen till att
studien inte visade ndgon skillnad berodde pa att utbildning i psykiatrisk omvérdnad
inte skiljde sig nimnvirt mellan grund- och vidareutbildning (Hauck et al., 2013).
Vidare pavisar studien av de Jacq et al. (2021) att utbildning inom psykiatrisk
omvardnad var en faktor till en mer positiv attityd och mindre behov av distansering
fran patienter med psykisk ohélsa. Enligt Ebrahimi et al. (2012) hade sjukskdterskor
med kandidat- och magisterexamen farre stereotypa asikter men statistik saknades over
skillnad 1 kénslomissiga och beteendemissiga komponenter trots olika utbildningar.
Ben Natan et al. (2015) jaimforde skillnaden mellan attityderna hos
specialistsjukskdterskor i1 psykiatrisk vard gentemot grundutbildade sjukskdterskor, dir
slutsatsen blev att specialistsjukskoterskor hade en storre kunskap och dven i helhet en
mer positiv attityd mot patienter med psykisk ohilsa &n sjukskdterskor inom andra
omréaden. Specialistsjukskoterskor uppfattade sig sjdlva som mer empatiska och
sambandet till de positiva attityderna var tjdnstgdringstid och vidareutbildning (Hauck
et al., 2013). Mértensson et al. (2014) och Smith et al. (2017) belyste sambandet mellan
positiva attityder och specialistutbildning inom psykiatrisk omvérdnad, dar
sjukskdoterskor som arbetade inom regionen hade i hdgre grad mer positiva attityder,
men dven en hogre utbildningsniva dn sjukskoterskor inom kommunen och
primdrvarden. Specialistsjukskoterskan erhdll genom sin utbildning en annan syn pé
omvardnad, vilket kan vara en anledning till mer positiva attityder, da psykiatrisk
omvardnad dr mer inriktat pd aterhdmtning och speglar en vard som innefattar
personcentrerad vard och hopp om forbittring (Smith et al., 2017; Hsiao et al., 2015).
Déaremot visade en studie av Bodner et al. (2015) att specialistsjukskoterskor hade en
mer negativ attityd mot patienter dn dvriga professioner inom psykiatrin men att
specialistsjukskoterskor var mer benégna att utdka sina kunskaper och studera vidare
(Bodner et al., 2015). Vilket Ebrahimi et al. (2012) belyser att utbildning tillsammans
med personlig och direktkontakt med patienter 4r mer effektivt for att minska
stigmatiseringen mot psykiska sjukdomar.

Arbetsplatsens kulturella paverkan

Attityderna skiljer sig hos sjukskoterskor beroende pé arbetsplats (Cremonini et al.,
2018; Linden & Kavanagh, 2012). Det fanns mer stigmatisering och negativa attityder
hos specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard inom psykiatriska slutenvérden én
oppenvarden Linden & Kavanagh, 2012). Vérdpersonal inom psykiatriska slutenvarden
var mindre positiva medan personalen i Oppenvarden hade mer positiva synpunkter pa
psykisk ohélsa (Cremonini et al., 2018; Linden & Kavanagh, 2012). Det visade dven



studien av Hsiao et al. (2015) dir en jimforelse mellan vardenheter visade att
specialistsjukskoterskor inom akutpsykiatrin uppvisade mer negativa attityder jimfort
med specialistsjukskoterskor som arbetade inom psykiatriska rehabiliteringsenheter,
oppenvarden eller kommunen. Det kan delvis bero pa att specialistsjukskdterskan inom
akutpsykiatrisk vard hade en begransad tid med patienterna samt att de ofta behandlade
svért sjuka patienter, vilket kan skapa negativa attityder, men dven resurser kan paverka
interaktion mellan specialistsjukskdterska och patient samt stressnivéer (Hsiao et al.,
2015; Cremonini et al., 2018; Linden & Kavanagh, 2012). Vidare har studien av
Martensson et al. (2014) pavisat att attityderna dven skiljer sig mellan personal som dr
anstéllda inom regionen och kommunen. Sjukskoterskor som arbetade inom regionen
hade en hogre tolerans for psykisk ohélsa, mindre fordomar samt en mer positiv attityd
géllande att interagera med patienter med psykisk ohélsa (Mértensson et al., 2014). En
forklaring till skillnaderna kan vara att personal som arbetade i regionen (slutenvard
eller 6ppenvard) var mer benédgna att mota patienter som dterhdmtar sig och atergar till
ett normalt liv i samhaéllet, medan personal som arbetade i kommunen (pé& boenden eller
1 hemsjukvarden) moétte patienter med ldngvarig och aterkommande psykisk ohélsa
(Mértensson et al., 2014). Bodner et al. (2015) belyste att attityderna kunde paverkas
negativt dé sjukskoterskorna tréffade patienterna mest frekvent i kombination med en
hog arbetsbelastning. Economou et al. (2020) fann dven att sjukskdterskorna inom
psykiatrisk vard var den profession som hade mest negativa attityder vilket Ebrahimi et
al. (2012) belyser att vald bland patienter och den spanning som uppkommer, paverkade
sjukskdoterskornas kliniska arbete som 1 sin tur paverkade deras attityder negativt.

Diskussion

Metoddiskussion

Studien genomfordes som en systematisk litteraturstudie, vilket betyder att eftersokning
av artiklar har genomforts utifran ett syfte (Bettany-Saltikov & McSherry, 2016). Detta
for att sammanstilla de studier som redan finns och utifran det kunna redogdra en
sammanstéllning dver senaste evidens. Att sdka i flera databaser &r visentligt da det
okar mdjligheter att hitta alla relevanta artiklar inom d&mnet (Bettany-Saltikov &
McSherry, 2016) och s6kningarna genomfordes i tre olika databaser; CINAHL,
PsychINFO samt PubMed. Dessa databaser anvéndes dé de innefattade det omradet som
var vésentligt for studien. Vid sokningen anvindes bada fritextsokning, booleska
operatorer och parentes fOr att géra en sé specifik sokning som mojligt. Inga &mnesord
har anvént i s6kningen, vilket skulle kunna betyda att resultatet skulle kunna se
annorlunda ut, men i1 borjan av studien genomfordes sokningarna med en bibliotekarie
déar &mnesord provades och resultaten skiljde sig inte ndmnvért. Sokningarna resulterade
1 en merpart av litteraturstudier, dd detta var en exklusionskriterie medforde det ett
begrinsat antal artiklar till resultatet i forhéllande till sokorden som anvindes. Darfor
valdes att komplettera med manuell sokning i artiklarnas referenslista for att fa fram
ytterligare relevanta artiklar. Studien &r baserad pa artiklar som publicerats de senaste
tio dren. Artiklar som ingar i resultatet dr frdn Grekland, Iran, Irland, Israel, Italien,
Sverige, Taiwan, och USA. Varden och utbildning ser olika ut fran land till land, vilket
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kan ha en péverkan pa attityderna hos specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard.
Arbetsmiljo och mojlighet till mer utbildning paverkade attityderna vilket ocksa
speglade sig i resultatet ddr attityderna hos specialistsjukskoterskan skiljde sig beroende
pa vilket land de arbetade och var utbildade i. Skillnaderna som kan uppsta till f61jd av
olika mojligheter till bra arbetsmiljé och utbildning speglar sig ocksé i resultatet, och
anses inte paverka tillforlitligheten i litteraturstudien. For att minska risken for ett falskt
och felaktigt resultat granskades alla artiklarna enligt SBU (2020b), dér alla artiklars
palitlighet bedomdes. For att minska risken for bias granskades och ldstes alla

artiklar forst enskilt och sedan tillsammans for att se huruvida samma resultat framkom
under alla granskningar. Detta for att sékerstélla en hog trovérdighet av artiklarna
(Bettany-Saltikov & McSherry, 2016). En artikel erholl méttlig klassificering, da data
saknades pé grund av att ndgra av frageformuldren inte hade ifyllts fullstindigt géllande
vilket kon deltagaren hade, och ersattes darfor med kvinnligt kon. Detta ansigs inte
paverka resultatet, dels da det inte handlade om samtliga frageformuldr utan endast ett
fétal, dels for att val av ersittning med kvinnligt kon valdes for att folja studiens medel.
Alla artiklar som granskades var publicerade pa engelska, och detta kan medfora en risk
for misstolkning av innehallet i artiklarna, vilket i sig kan resultera i felaktigt resultat.
For att forhindra misstolkningar anvédndes lexikon samt dversdttning via Google. Da
urvalskriterierna innefattade artiklar publicerade pd engelska och svenska sa kan
vésentliga data i resultatet forbisetts fran artiklar publicerade pé andra sprék én vad som
innefattades i urvalskriterierna. Under sokningen kom det fram enstaka artiklar pa andra
sprak, men merparten som sokningen gav var pd engelska och bedéms inte pdverka
resultatet.

Resultatdiskussion

I resultatet framkommer det att stigmatiserade attityder finns hos
specialistsjukskoterskor beroende pa patientens diagnos, dér det framfor allt fanns mer
negativa attityder mot patienter med schizofreni och depression i forhdllande till
patienter med beroendeproblematik (de Jacq et al., 2021; Hsiao et al., 2015; Smith et al.,
2017) och de forekom negativa attityder mot patienter med diagnosen EIPS (Bodner et
al., 2015; Hauck et al., 2013). Detta betyder dock inte att stigmatisering mot
beroendeproblematik inte forekommer, da en studie av Fontesse et al. (2021) menar att
sjukskdterskor stigmatiserar patienter med alkoholproblematik mer én patienter med
schizofreni. Vilket kan bero pa att sjukskoterskor som inte har tdt kontakt med patienter
med alkoholproblematik tenderar att stigmatisera patienterna mer an sjukskoterskor som
arbetar inom beroendevérd (Fontesse et al., 2021). I en studie av Molina-Mula et al.
(2018) framkom det att specialistsjukskdterskor visar missndje och kénner sig
obekvéma att arbeta inom beroendevarden. Vidare visar studien att
specialistsjukskoterskor betraktar patienterna som kénsliga individer som missbrukar
alkohol for att fly frén sina problem, samt att specialistsjukskoterskorna var mindre
motiverade att ge vard till patienterna (Molina- Mula et al., 2018). Enligt studien av
Knaak et al. (2017) framkom det att patienter med personlighetsstorning tenderar att
avvisas av vardpersonal dé patienterna ofta upplevs vara svéra, manipulativa och anses i

11



mindre behov av vard. Fernandes et al. (2019) belyser vikten med
specialistsjukskoterskors positiva instdllning till patienter med psykisk ohélsa och att
det dr en viktig del for att forbéttra resultaten for behandling och aterhdmtning. Tidigare
nidmndes att patienter med psykisk ohélsa inte sokte vard pa grund av stigmatisering
bland vérdpersonal (Thornicroft, 2008) och for att undvika konsekvenserna av stigma
beréttar patienterna inte for andra om sin psykiska ohidlsa samt att de d6ljer symtomen
(Clement et al., 2015). Fernandes et al. (2021) beskriver hur patienter upplever
fortroendefulla relationer mellan specialistsjukskoterskan och patienten som
betydelsefulla, dér specialistsjukskoterskan samarbetar, lyssnar, forstir och ser patienten
som helhet. Den terapeutiska relationen med patienten dr en grundléggande aspekt 1
vérden och spelar en betydande roll i behandlingen och tillfrisknandet av patienter
(Pazagardi et al., 2015). Trots manga fordelar med den terapeutiska relationen har den
ofta forsummats av specialistsjukskoterskor enligt Pazagardi et al. (2015). Gabrielsson
et al. (2020) menar att psykiatrisk omvérdnad priglas av dmsesidigt partnerskap och
inte bara forknippas med patientupplevelser som tillit och vardkvalitet, utan dven
vérdresultat. En negativ instéllning hos specialistsjukskoterskan paverkar relationen
mellan sjukskoterska och patient, vilket resulterar i att sjukskoterskorna avstér fran att
kommunicera med patienten (Pazagardi et al., 2015). Upplevelsen av psykisk ohélsa ar i
grunden maktldshet enligt Barker (2001a). Aven om personen erbjuds psykiatrisk vérd,
ar de ofta begréansade till det personliga och interpersonella skadorna som har orsakats
av deras psykisk ohélsa (Barker, 2001a). Den psykiatriska varden kan leda till att
forsamra personens kinsla av makt (Barker, 2001a), for att undvika patientens kénsla av
maktloshet kan specialistsjukskdterskan anvidnda sig av tidvattenmodellen och viélja att
se patienten som en person, med sin egen historia och vilket omvérdnadsbehov
personen ér i behov av. Tillsammans kan specialistsjukskdterskan och patienten hitta en
form av véard som skapar en bra relation som frimjar dterhdmtningen (Barker, 2001b).

I resultatet framkommer det att utbildning i1 psykiatrisk vard var en faktor till en mer
positiv attityd och framfor allt specialistutbildning i psykiatrisk vérd (Ben Natan et al.,
2015; Ebrahimi et al., 2012; Hauck et al., 2013; Hsiao et al., 2015; Jacq et al., 2021;
Martensson et al., 2014; Smith et al., 2017). Utbildningsniva var férknippad med
stigmatiserande attityder till psykisk ohilsa vilket Koutra et al. (2022) belyser i sin
studie. En hogre utbildningsniva kan framja medvetenhet om psykisk ohédlsa och minska
stigmatiseringen (Koutra et al., 2022). Det finns dven en dverensstimmelse med studien
av Economou et al. (2020) och Koutra et al. (2022) att specialisering och
utbildningsnivé dr forknippad med minskade stigmatiserande attityder dér
specialistsjukskoterskan har de mest lampliga attityderna. En vidareutbildning i
psykiatrisk vérd ar betydelsefull om man arbetar med patienter med psykisk ohélsa,
vilket studien av Ng et al. (2017) pavisar, dér det framkom att sjukskoterskor inom
primédrvarden inte erholl adekvat utbildning inom psykiatrisk omvérdnad. Vilket
resulterade i brister i deras attityder och kunskaper gentemot patienter med psykisk
ohilsa (Ng et al., 2017). Psykiatrisk vird maste erkénnas som en specialitet inom
omvardnad och stigmatiseringen paverkar hur specialistsjukskdterskan bedriver den
psykiatriska omvéardnaden (Harrison et al., 2017). Trots sambandet mellan positiva
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attityder och en god vard &r det fortfarande vanligt forekommande med negativa
attityder och stigmatisering mot patienter med psykisk ohilsa, vilket orsaken kan vara
bristande kunskaper och lagre utbildningsniva (Ihalainen-Tamlander et al., 2016;
Sharrock & Happell, 2006). Studien av Lin et al. (2022) visar att mer &n hélften av de
tillfrigade sjukskdterskor som arbetar inom psykiatrisk vard rapporterar otillracklig
utbildning och upplever sig inte sjdlvsikra i sin kunskap, och studien visar att kunskap
kan oka positiva dsikter och attityder. Bristféllig kunskap och utbildning forknippas
med stigmatisering vilket kan leda till kénslor av angest eller radsla samt en 6nskan om
social/klinisk distans till patienten (Knaak et al., 2017; Stuart, 2016). Detta kan paverka
interaktionen negativt mellan patient och sjukskoterska, leda till mindre effektiv
behandling med sdmre resultat samt paverkan pa vardkvalitet (Knaak et al., 2017;
Thornicroft et al., 2016). Specialistsjukskdterskors unika kompetens och roll har
potential att forbdttra patientresultaten genom att minska stigmat kopplat till psykisk
ohilsa och tillata specialistsjukskoterskor att fullt ut forespréka patientvard (Waddel et
al., 2020). Enligt Statens offentliga utredning (SOU 2018:77) innebér psykiatrisk
omvardnad att stirka patientens kénsla av kontroll dver sitt liv, formégan att hantera
kénslor av meningsloshet samt utveckla strategier. Enligt Pazagardi et al. (2015) och
Waddel et al. (2020) krédvs det specifika kunskaper och kompetens i psykiatrisk vard for
att etablera en relation med en patient med psykisk ohélsa, som till exempel att kénna
igen och hantera patientens sjukdomstecken och symtom, men framfor allt att
psykiatrisk omvérdnad paverkar helhetssynen vid aterhdmtning och stigmatisering
(Waddel et al., 2020). Dessutom anser sjukskdterskorna att bristen pa kommunikativ
kompetens resulterar i sémre relationer mellan sjukskdterska och patient (Pazagardi et
al., 2015). Gabrielsson et al. (2020) belyser vikten av en direkt och néra kontakt med
patienterna dédr specialistsjukskdterska kan genom god kommunikation stotta och hjdlpa
patienten att hantera hens problem. Didrav syftet med tidvattenmodellen av Barker
(2001Db) ar att specialistsjukskoterskan ska forstd patientens nuvarande situation, for att
tillsammans utforska upplevelsen av sjukdom och hélsa. Specialistsjukskdterskan ska
lagga tonvikt pd de tre dimensionerna; vdrlden, jaget och andra genom att engagera
patienten fullt ut i processen genom att faststélla, och sd mycket som mgjligt, bidra till
de insatser som kan mota patientens behov (Barker, 2001a). Patienter forlitar sig pa
specialistsjukskoterskans forméga att virdera och skapa utrymme for aterhamtning
(Waddel et al., 2020). Sjukskdoterskan bor lyssna pa patientens livsberéttelser och ger
det nddvindiga stod for att sikerstilla patientens kidnslomédssiga och fysiska sidkerhet
genom att hjélpa patienten att utforska och identifiera vad som behover fordndras for att
underlitta dterhdmtning (Barker, 2001a; Barker, 2003).

Det terapeutiska forhallandet préiglas av ett dmsesidigt partnerskap med tillit och
vérdkvalitet, dock innebér psykiatrisk omvardnad &ven att patienter med allvarlig
psykisk ohélsa har komplexa vdrdbehov med behov av mer specifika
omvardnadsinsatser (Gabrielsson et al., 2020; Waddel et al., 2020).
Specialistsjukskoterskor har makt och motivation att fordndra stigmatiseringen av
psykisk ohélsa genom att 6ka medvetenheten om stigmatiserande omvardnadsmetoder
(Sercu et al., 2015).
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I resultatet framkommer det att arbetsplatsen hade betydelse for
specialistsjukskoterskors attityder, dér skillnader kan ses mellan regionen och
kommunen (Mértensson et al., 2014), samt lokalt inom regionen, det vill siga
oppenvard och slutenvird (Cremonini et al., 2018; Hsiao et al., 2015; Linden &
Kavanagh, 2012; Martensson et al., 2014). Orsaken till att specialistsjukskdterskor inom
slutenvérden har mer negativa attityder kan bero pé att de traffar patienten i den akuta
fasen da patientens maende &r forsdmrad (Del Olmo-Romero et al., 2019). En hog
arbetsbelastning kan orsakas av patienters akuta sjukdomssymtom och i studien av
Fontesse et al 2021, framkommer det att negativa attityder hos specialistsjukskoterskan
orsakas av hog arbetsbelastning och kan associeras till utmattningssyndrom. Pazagardi
et al. (2015) beskriver att utmattning &r ett hinder i sjukskdterskornas arbete dér faktorer
som dverbelastning, trotthet och missndje resulterar i att deras motivation till att
interagera med patienterna minskar. Chang et al. (2019) belyser om formégan att
aterhdmta sig frén stress samt vikten av aterhdmtning pd grund av de utmaningar som
sjukskoterskan har i sitt yrke. En utmaning som &r vért att nimna och som kan péaverka
specialistsjukskoterskans attityder dr associativt stigma och dr den negativa stereotypen
av vardpersonal som behandlar patienter med psykisk ohélsa (Lin et al., 2019). De
framkommer dven i studien av Waddel et al 2020 att stigmatiserande forestdllningar om
specialistsjukskdterskan i psykiatrisk vard nedvérderas av andra sjukskdterskor.
Negativa uppfattningar om sitt eget yrke inom psykiatrisk vard tyder pd hdg associativ
stigma, vilket resulterar i att specialistsjukskoterskan inte kdnner stolthet dver sitt arbete
(Chang et al., 2019). Det ar tydligt att stigma &r invecklat och uttryckligen integreras
med specialistsjukskoterskors roll och identitet (Waddel et al., 2020).

Konklusion/implikation

Det framkom att faktorerna som paverkar attityderna hos specialistsjukskotskan 1
psykiatrisk vard mot patienter med psykisk ohilsa dr patientens diagnos,
sjukskoterskans personliga erfarenheter, sjukskoterskans utbildning samt arbetsplatsens
kulturella paverkan. Patientens psykiatriska diagnos har en betydelse for attityderna, dér
det visade att specialistsjukskdterskan har mer eller mindre positiva attityder, men att
schizofreni och beroendeproblematik genererade mer negativa attityder. Personliga
relationer s som att ha anhoriga med psykisk ohélsa medfor en positiv inverkan.
Specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard genererade i mer positivare attityder, och den
terapeutiska relationen mellan specialistsjukskoterskan och patienten har visat sig
forbattra patientens aterhdmtning samt livskvalité. Arbetsplatsen paverkade
specialistsjukskoterskans attityder, framfor allt inom psykiatrisk slutenvard dar
patienterna med psykisk ohidlsa befann sig i den akuta sjukdomsfasen.
Arbetsbelastningen och vardtyngden pdverkade dven attityderna, dér
specialistsjukskdterskor hade en ridsla for bdde associativt stigma och risken for
utmattning. Specialistkompetens ér en bidragande faktor for att ge god omvérdnad som
framjar dterhdmtning. For att forbéttra attityderna och minska stigmatersingen mot
patienter med psykisk ohélsa bor det finnas fler mdjligheter till vidareutbildning inom
psykiatrisk omvérdnad via arbetsplatsen for att sdkerstilla kompetensen. Vidare
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forskning om hur specialistsjukskoterskors kompetens och attityder paverkar den
psykiatriska omvardnaden kan bidra till fortsatt utveckling for den psykiatriska varden
och kan ge patienterna béttre forutsittningar till en vard utan stigmatisering.
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Bilagor
Bilaga A
Sokhistorik

Datum | Databas

Sokord/Booleska
operatorer

Antal
traffar

Lasta
abstrakt

Lasta
artiklar

Resultatartiklar

2022-
05-18

CINAHL

(psychiatric nurse
OR mental health
nurse) AND
“mental illness”
AND attitudes AND
patient

152

2022-
05-18

PubMed

(psychiatric nurse
OR mental health
nurse) AND
“mental illness”
AND attitudes AND
patient

112

2022-
05-18

PsycINFO

(psychiatric nurse
OR mental health
nurse) AND
“mental illness”
AND attitudes AND
patient

155

11

2022-
05-18

CINAHL

(psychiatric nurse)
AND (nurse
attitudes) AND
(mental health OR
mental illness OR
mental disorder OR
psychiatric illness)
AND patients

44




2022-
05-18

PubMed

(psychiatric nurse)
AND (nurse
attitudes) AND
(mental health OR
mental illness OR
mental disorder OR
psychiatric illness)
AND patients

281

27

2022-
05-18

PsychINFO

(psychiatric nurse)
AND (nurse
attitudes) AND
(mental health OR
mental illness OR
mental disorder OR
psychiatric illness)
AND patients

520

23

15

2022-
06-22

CINAHL

(mental health nurs*
OR psychiatric
nurs*) AND
(attitudes) AND
(mental illness)
AND (nurse
attitudes)

79

10

2022-
06-22

Pubmed

(mental health nurs*
OR psychiatric
nurs*) AND
(attitudes) AND
(mental illness)
AND (nurse
attitudes)

434

20

2022-
06-22

PsychINFO

(mental health nurs*
OR psychiatric
nurs*) AND
(attitudes) AND
(mental illness)
AND (nurse
attitudes)

645

2022-
05-18

Manuell
sokning




Bilaga B
Flodesschema enligt PRISMA

Identification

Screening

Eligibility

Included

Database search
Electronic databases
CINAHL n= 275
PubMed n= 827
PsychINFO n= 1320
Manual searching n=2
Total= 2424
Title and abstract review (n=2233)

Excluded

Duplicates (n=191)

Full-text articles assessed for eligibility (n=67)

Excluded

Not relevant (n=2166)

Full-text articles second opinion assessed
for eligibility (n=11)

Excluded

Not relevant (n=56)

v

Excluded

Not relevant (n=0)

Studies included in the analysis (n=11)




Bilaga C

Tabell 3. Artikeloversikt

Forfattare, ar, land, | Forskningsfokus/ Metod, urval och analys (fr. ar - | Resultat och slutsats
kvalitetsbedomning | Syfte t.o.m.)

Ben Natan, M., Denna studie behandlar | Kvantitativ tvarsnittsstudie, Resultaten visar att
Drori, T., & stigma mot psykisk Psykiatrisjukskoterskor och stigma mot psykisk
Hochman, O. ohilsa, individer med grundutbildade sjukskodterskor, | ohélsa, individer med
2015 psykisk ohélsa, CAMI och ATAMHS skalor, psykisk ohélsa och
Israel psykiatriska juni-september 2014, psykiatrisk omvardnad
Hog sjukskoterskor och var vanligare bland icke-

rollen

av psykiatrisk
omvardnad inom
sjukskoterskeyrket.

psykiatriska
sjukskéterskor.

Bodner, E., Cohen-
Fridel, S., Mashiah,

Syftet var att identifiera
negativa attityder till

262 sjukskoterskor, 167
psykiatriker, 162 psykologer,

Sjukskoterskorna hade i
storre utstrackning mer

M., Segal, M., EIPS 100 socialarbetare, negativa attityder

Grinshpoon, A., frageformular, gentemot patienter med

Fischel, T., & EIPS. Sjukskdterskorna

Iancu, I. traffade ocksé patienterna

2015 mer frekvent och hade en

Israel storre arbetsborda.

hog

Cremonini, V., Syftet med studien var Beskrivande Sjukskoterskorna inom

Pagnucci, N., att beskriva attityder observationsstudie, den psykiatriska varden

Giacometti, F., & hos Professioner inom den hade generellt positivare

Rubbi, 1. psykiatrisjukskoterskor | psykiatriska omvardnaden attityder mot patienter

2018 och personal inom inklusive 106 sjukskoterskor, med psykisk ohilsa, med

Italien psykiatri gentemot CAMI-I skalor, september skillnader mellan 6ppen,

Hog patienter med psykisk 2016. sluten och kommunal och

ohilsa och vilka hemsjukvard, dar
faktorer som péaverkar. slutenvérden hade mer

negativa attityder.

De Jacq, K., Syftet var att undersdka | Tvérsnittsstudie, 99 Psykiatrisjukskoterskor

Norful, A.A, & psykiatrisjukskoterskors | psykiatrisjukskoterskor samt 55 | hade positive attityd mot

Larson, E. och mentalskdtares mentalskdtare patienter med

2021 attityder mot psykisk beroendeproblematik och

USA ohilsa. depression, i relation till

Hog patienter med
schizofreni. Utbildning
och personliga relationer
paverkade attityderna
positivt.

Ebrahimi, H., Syftet med studien var Beskrivande och analytisk Generellt hade

Namdar, H., & att faststilla stigma mot | statistik, 102 sjukskoterskor sjukskdterskorna positiva

Vahidi, M. psykisk ohélsa bland inom psykiatrin, SPSS13- attityder. Samband fanns

2012 sjukskoterskor pa programvara mellan personliga

Iran psykiatriska erfarenheter och

Hog avdelningar. relationer med patienter




med psykisk ohélsa,
utbildning samt intresse
av att arbeta pa en
psykiatrisk avdelning.

Economou, M.,
Peppou, L. E.,
Konstantinos, K.,
Palli, A., Irene, T.,
Emilia-Maria, L.,
Rossetos, G., &
Charalampos, P.
2020

Syftet med studien var
att beskriva
sjukskdoterskor inom
psykiatrins attityder till
psykisk ohélsa och att
utforska samband, samt
inflytandet av empati.

Beskrivande analys,174
personer inom olika
professioner pa psykiatriska
sjukhus varav 64
sjukskdterskor, Attitudes to
Severe Mental Illness scale
(ASMI) och Greek Social
Distance scale samt

Sjukskoterskorna var den
professionen som hade
mest negativ attityd. En
faktor som paverkade
attityderna positivt var
personliga relationer med
personer med psykisk
ohilsa.

Grekland Interpersonal Reactivity Index,
Hog
Hauck, J. L., Syftet var att undersoka | Beskrivande Psykiatrisjukskoterskorna

Harrison, B. E., &
Montecalvo, A. L.
2013

USA

Miattlig

attityderna hos
psykiatrisjukskoterskor
gentemot patienter med
EIPS och sjilvskada.

korrelationsdesign, 165
psykiatrisjukskoterskor,
ADSHQ skala,

hade positiv attityd mot
patienter med EIPS.
Faktorer som péverkade
attityderna positivt var
erfarenhet av psykiatrisk
omvardnad och hogre
utbildning inom

psykiatri.
Hsiao, C. Y., Lu, Denna studie syftade till | Tvérsnittsstudie med Negativa attityder
H.L., & Tsai, Y. F. | att undersoka vilka beskrivande korrelationsdesign, | hittades bland

2015 faktorer som paverkar 180 psykiatrisjukskoterskor, psykiatrisjukskoterskor

Taiwan psykiatrisjukskoterskors | SPSS programvara version 17, | beroende pé diagnos hos

Hog attityder till personer patienten,

med psykisk ohilsa. psykiatrisjukskoterskor

med mer erfarenhet
visade positiva attityder.
Skillnader hittades ocksa
beroende pé arbetsplats,
dér
psykiatrisjukskoterskor i
den akuta varden hade
mer negativa attityder i
forhallande till
Oppenvardsmottagningar,
rehabilitering, eller
kommun.

Linden, M., & Syftet med studien var | Oberoende gruppdesign, 121 Skillnader i attityd

Kavanagh, R. att jamfora attityder psykiatrisjukskoterskor samt 66 | hittades mellan

2012 mellan studenter och psykiatrisjukskoterskestudenter, | psykiatrisjukskoterskor

Irland psykiatrisjukskoterskor | CAMI-skala, SIS-skala, inom Oppenvarden och

Hog gentemot patienter med | juni-september 2009. slutenvérden, dér mer

schizofreni. negativa attityder fanns

hos de som arbetade
inom slutenvarden. Inga
signifikanta skillnader
fanns mellan studenter




och sjukskoterskor,
skillnader fanns ocksa
bland attityder beroende
pa erfarenhet, dir
sjukskoterskor med mer
erfarenhet hade mer
positiva attityder.

Martensson, G.,
Jacobsson, J. W., &
Engstrom, M

2014

Sverige

Hog

Syftet var att undersoka
faktorers samband med
attityder hos psykiatrisk
vardpersonal.

Tviérsnittsstudie med
korrelerande och jaimforande
design, data samlades in fran
sjdlvskattade frageformulér frén
393 personer inom den
psykiatriska varden varav 51
sjukskoterskor, IBM SPSS 20,
MAKS, GEE,

Studien visade att mer
positiva attityder hade ett
samband med mindre
stigmatiserade kunskaper
om psykisk ohélsa,
arbetade inom
landstinget, och hade
eller har en nira vin med
psykiska problem.

Smith, J. D., Mittal,
D., Chekuri, L.,
Han, X., &
Sullivan, G.

2017

USA

Hog

Syftet var att jamfora
attityder inom den
psykiatriska varden
gentemot patienter med
schizofreni.

characteristic scale, attribution
questionnaire (AQ-9), social
distance scale, August 2011-
April-2012.

Psykiatrisjukskoterskor
hade mindre negativa
attityder gentemot
schizofreni dn
sjukskdoterskor inom
primérvarden, dér
specialistutbildning inom
psykiatri paverkade
attityderna positivt.




Bilaga D
Resultatoversikt

Tema

Referenser
(Forfattare, ér)

Patientens
Diagnos

Sjukskoterskans
personliga
erfarenheter

Arbetsplatsens
paverkan

Erfarenhet och
utbildning

Ben Natan et al. (2015)

Bodner et al. (2015)

Cremonini et al. (2015)

De Jacq et al. (2021)

Ebrahimi et al. (2012)

Economou et al. (2020)

Hauck et al. (2013)

Hsiao et al. (2015)

Linden & Kavanagh
(2012)

PP PR R [

Martensson et al.
(2014)




