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Sammanfattning

Bakgrund och problemformulering: Bakgrund och problemformulering: Senaste aren
har invandringen ©kat i Sverige, vilket har Okat méangden av patienter med
invandrarbakgrund med kommunikationssvarigheter inom varden.
Kommunikationssvarigheter uppstar ofta nar vardaren och patienten inte talar samma
sprak. Spraksvarigheter ar ett hot for patienter nar det géller att uppna optimal vard. Syfte:
Att beskriva sprakets betydelse i varden for utlandsfodda patienter. Metod:
Litteraturdversikt med 11 kvalitativa och kvantitativa vetenskapliga artiklar fran 2010
2020 hamtades fran tva olika databaser: Cinahl och PubMed och sedan analyserades
enligt Fribergs (2012) femstegsmodell. Resultat: Visar vikten av spraket och
kommunikation inom varden. Det forekom att spraksvarigheter forsvarar och begransar
vardpersonalens villkor for att kunna ge bra och individanpassad vard. Vérdet av att ha
en tolk redogdrs i resultatet som en lank mellan patiententer och vardpersonalen. Det
forekom ocksa att vardpersonalen var oroliga dver att bade patiententer och vardpersonal
inte forstar varandra. Vardpersonalen ansag att patienter hade ratt att deltar sin vard
genom att fa information om behandling och diagnos samt att vara med och bestamma
over sin egen vard. Diskussion: Spraksvarigheter utgor ett kommunikationshinder och
begransar patienters sjalvbestimmande och kéanslan av trygghet pa ett negativt satt.
Kommunikationsutbyte blir svarare da spraksvarigheter existerar. Detta kan medféra
stora komplikationer och framférallt innebéar det risker for att drabbas av vardlidande och
vardskador. Kommunikation som bygger pa respekt leder till en trygg vard och skapar en

god vardrelation.

Nyckelord: Patientperspektiv, utlandsfodda patienter, Sprak och kommunikation,

sjukskoterska, delaktighet, trygghet, patientsakerhet, sjukskoterskans roll
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INLEDNING

Invandringen till Sverige har under de senare aren Okat, dar ett stort antal manniskor har
invandrat till landet och sokt asyl. Detta har lett till ett samhalle med mer folk som har
andra modersmal &n det svenska spraket. Situationen beror vardpersonalen nar de
nyanlanda soker vard och kommunikationssvarigheter uppstar mellan vardpersonal och
patienter. Darfor vill vi uppmarksamma att sprakbrister ar ett hinder for en gynnsam
kommunikation. Kommunikation ar en viktig faktor for att skapa tillit i moéten med
patienter for att kunna erbjuda en saker och god vard. Att spraksvarigheter paverkar
patienters omvardnad pa ett negativt satt ar nadgot som vi kan relatera till. Under var
utbildning och arbete i den svenska sjukvarden fick vi méta utlandsfodda patienter med
spraksvarigheter. Dessa patienter hade svart att uttrycka sig verbalt och aven att forsta
vardpersonalens budskap. Dessa kommunikationssvarigheter ledde till méarkbar osakerhet
och frustration hos bade patienter och vardpersonalen. Vi har aven upplevt att
omvardnaden forsamras dar spraksvarigheter uppstar. Begreppet utlandsfodda patienter
har valts att anvandas da studiens syfte ar att undersoka sprakets betydelse hos

utlandsfédda patienter i moten med vardpersonalen.

BAKGRUND

Invandring i Sverige

Sedan 1930-talet har Sverige varit ett invandringsland. Invandringen till Sverige har 6kat
under senaste aren och enligt Statistiska centralbyran (SCB 2020) ar 2016 invandrade
éver 163 000 manniskor till Sverige, den hogsta siffran nagonsin. Sedan dess har
invandringen till Sverige minskat till 116 000 under 2019. Alla som flyttar till Sverige
och blir folkbokférda rdknas som invandrare, majoriteten av dessa invandrare kom
framfor allt fran krigsdrabbade lander for att soka asyl och bosatta sig i Sverige. Enligt
Allwood & Johnsson (2009, ss.14-22) har invandrare i Sverige ett sdmre vélbefinnande
och mar samre bade fysiskt och psykiskt an de som bott i Sverige hela sina liv. Enligt
halso-och sjukvardslagen (1982:763) ar halso- och sjukvardspersonalens skyldighet att
ge en god vard pa lika villkor till hela befolkningen. God vard innebar att varden &r
lattillganglig, bygger pa respekt, att patienten skall fa individanpassad information och

behandling for att framja halsa och férebygga sjukdom



Kommunikation och sprak i varden

Kommunikation &r alltid narvarande i manniskans liv, den bestar av det verbala uttrycket
genom tal och det icke verbala uttrycket i form av ansiktsuttryck och kroppssprak
(Fossum, 2007, ss. 23-38). Forhallandet mellan vardpersonal och patienter bygger pa
kommunikation, som &r en avgorande faktor for god vard (Hemsley, Susan & Linda 2012
s. 117). Baarnhielm (2007, s.287) beskriver att sprak ar en nyckel till kommunikation,
dock begransas kommunikation nar manniskor fran olika lander forséker kommunicera
med varandra. Kommunikationen har en viktig roll inom varden da vardpersonal
samspelar med patienter. Ordet kommunikation kan definieras som att skapa ett
gemensamt utbyte av information som gor nagon delaktig. Darfor bor vardpersonalen
vara kunnig nar det galler att kommunicera pa ett individuellt anpassat satt med patienter
for att kunna ge en fungerande vard. (McCabe & Timmins 2015, ss. 13-14).

Genom en bra kommunikation och informationsutbyte far vardpersonalen en helhetsbild
av patienters sjukdomshistoria och detta leder till att de kanner sig sedda och férstadda.
Samtidigt som den bevarar patienters delaktighet och kénsla av sjalvbestdmmande
(Baggens & Sandén 2009). Spraksvarigheter &r ett stort hinder nar det géller
kommunikation inom varden, den skapar otrygghet hos patienter da de inte kan formedla
vidare sina tankar eller kanslor (Hanssen 2007, s. 45). Den icke verbala kommunikationen
ar betydelsefull i motet dar vardpersonalen och patienter inte talar samma sprak, den
bidrar till att skapa fortroende och tillit hos patienten vilket &r viktigt for utformandet av
en vardande relation (Eide & Eide, 2009 ss. 235-238). Den icke verbala
kommunikationen &r betydelsefull i motet dar vardpersonal och patienter inte talar samma
sprak, den bidrar till att skapa fortroende och tillit hos patienter vilket ar viktigt for

utformning av en vardande relation (Eide & Eide 2009, s.236).

Enligt halso-sjukvardslagen (SFS 1982: 763) har alla patienter ratt till en god vard pa lika
villkor och att patienters kansla av sjalvbestdmmande och integritet skall respekteras.
Brist pa en bra kommunikation och informationsutbyte kan leda till en frustration hos
bada parter, vilket forsamrar vardkvaliteten (Hemsley, Susan & Linda 2012 s. 120). |
situationer da vardpersonalen och patienter inte talar samma sprak begransas mojligheten
till en bra kommunikation. Sprakbarriaren kan framfor allt orsaka missforstand,

felbedémning av en vardsituation och kommunikationsproblem (Crawford, Candlin &



Roger 2017). Att 6verfora information och dela med sig av sin sjukdomsupplevelse ar
oerhort viktigt for bade patienter och vardpersonal. Om informationsutbyte inte sker pa
ratt satt kan det leda till en barriar dar det uppstar negativ paverkan av patientsakerhet och
vardkvalitet. Detta kan i sin tur leda till en vardskada och forsamring av halsa.
Vardpersonalen kan underlatta kommunikation genom att anvanda sig av tolktjanster
(Baarnhielm, 2007, s. 316).

Att kommunicera genom tolk

Tolk &r en viktig beredskap for att uppratthdlla en god kommunikation och
informationsutbyte dar spraksvarigheter uppstar. Tolken & en kommunikationslank
mellan de ber6rda parterna och &r ansvarig for sprakfragan medan berérda parter ar
ansvariga for sakfragan (Vardhandboken 2020). Hanssen (1997, ss. 91-107) pastar att
patienter med spraksvarigheter kdanner sig ensamma och socialt isolerade nar de inte kan
uttrycka sina kénslor och tankar. Enligt Forvaltningslagen (SFS, 1986:223) har alla
patienter med begransade sprakkunskaper ratt till tolk i méte med myndigheter for att
forsta informationen och vara delaktiga. Att kommunicera genom tolk ar dock inte alltid
problemfritt, ibland saknar tolken den medicinska kunskapen for att korrekt Gversatta
information, detta i sin tur kan aventyra patientsakerheten (Hanssen 2007, s. 119).

Svarighet att kunna boka en tolk med ratt kunskap och dialekt gor att patienter anvander
sig av familjemedlemmar som tolkar (Hanssen 2007, s.119). Studien av Gerrish, Chau,
Sobowale och Birks (2004) beskriver att patienter som inte & medvetna om sina
rattigheter vad géller ratt att fa hjalp av tolk far hjalp av sina familjemedlemmar istallet.
Darfor ar det viktigt att vardpersonalen ar tydliga med informationen om patienters rétt
till en tolk (Eide & Eide 2009, s. 102). For att kunna undvika spraksvarigheter i varden
rekommenderar Socialstyrelsen (2012) att patienterna anvander sig av professionella
tolkar. Detta krdver en sérskild utbildning som ger en speciell kompetens. Den tolk som
anvands inom sjukvarden ar en kontakttolk, den skall 6versatta ordagrant allt som sags i
rummet utan att tolken lagger in sina egna asikter och varderingar. Tolken skall dven halla

sig till tystnadsplikten.



Sjukskdterskans roll

Svensk sjukskoterskeforening (2010) beskriver att sjukskoterskans nyckelroll som
omvardnadsansvarig ar att kunna skapa en forstaelse for patientens livsvarld och
sékerstalla den enskilda patientens integritet, vardighet, rétten till medbestdmmande och
att inte krankas. Enligt International Council of Nurses (ICN:s) etiska kod beskrivs
sjukskaterskans grundldggande arbete pa fyra satt dar det galler att; framja hélsa och
valbefinnande, forebygga sjukdom och lindra lidande (Svensk Sjukskoterskeférening
2005). Sjukskoterskan har ocksa i sin profession ett moraliskt ansvar dar den enskilda
manniskans ratt skall respekteras. Aven om sjukskéterskan och patienten ar tva olika
individer som ar lika mycket véarda och har samma rattigheter, stalls dock patienten i en
beroendeposition i sin vardrelation pa grund av sitt behov av vard. | vardrelationen dar
sjukskaterskan har maktpositionen ar det viktigt att hen forstar sin inverkan pa patientens
upplevelse i varden och forsoker skapa en bra grund for halsa och valbefinnande. (Svensk
Sjukskoterskeférening 2010).

Spraksvarigheter begransar patienters formaga att beskriva sina symtom och dven att
uttrycka och formulera sina behov (Hanssen, 2007, s. 45; Radwin, Cabral och
Woodworth, 2013). Kommunikationen ar viktigt mellan vardpersonal och utlandsfodda
patienter och otillrackliga sprakkunskaper skapar en kommunikationsbarriar mellan dem.
For att utlandsfodda ska uppleva positiv vard behdver de stod fran halso- och
sjukvardspersonal, detta gors genom att bade ge muntlig och skriftlig information om
vilka sjukvardssystem och vilka rattigheter dessa patienter har (Mangrio & Sjogren Forss
2017). Enligt SFS (2017:30) bor sjukskoterskan ge ratt information och erbjuda en séker
kommunikation om den vard som patienter far. Lagen sager att sjukskoterskan bor stodja
och starka patienters delaktighet i varden genom att anvanda sig av kommunikation- och

informationsmetoder som finns tillgangliga.
Vardlidande

Lidande &r en upplevelse av negativ forandring i livet och &r centralt for patienters
upplevelse av livsvarld. Lidandet kan ha sin grund fran olika delar av patienters
verklighet. Det finns tre olika typer av lidande: sjukdomslidande, livslidande och
vardlidande (Wiklund 2003, ss. 102-103). Har ligger fokus pa vardlidande som é&r



orsakad av struktur som skadar patienters vardighet. Vardlidande &ar en upplevelse av
lidande hos patienter som féljd av vard och behandling och som kan upplevas som
krankning (Wiklund 2003, ss. 104-105). Vardlidande handlar om att bli orattvist
behandlad, och att inte bli hord eller sedd i sjukvarden. Det ar en upplevelse om att inte
aktivt deltag i sin egen vardprocess (Dahlberg 2003, ss. 34-35). Enligt Arman (20154, ss.
43-47) utebliven vard &r en form av vardlidande dar patienter inte far den vard de 6nskar,

att de inte ar delaktiga i sin vard och att de inte tas pa allvar.

Enligt Vydelingum (2000) leder spraksvarigheter till att utlandsfodda patienter kan
uppleva missndje och kanna sig krankta nar vardpersonalen inte tar deras
spraksvarigheter pa allvar. Vardpersonalen fortsatter tala med patienter trots att de inte
forstar spraket. Forfattaren beskriver ocksa att patienterna med begransade
sprakkunskaper kande sig otrygga, ensamma, oroliga, och utanfor nar information fran
vardpersonalen inte kom fram till dem. Som Arman (et. al 2015a, s. 45) beskriver att
upplevelsen av att inte bli sedd och forstadd av vardpersonalen okar patienters
vardlidande. Vardpersonalen maste bli berdrd for att kunna forstdr och behandla
medlidande. Detta gor vardpersonalen genom att ha ett professionellt férhallningsstt,
behandla patienter som unika, erbjuda patienter god vard och gora dem aktiva deltagare i
sin egen vard. Det ar vardpersonalens ansvarsomrade att lindra lidande (Svensk
sjukskoterskeforening, 2010).

Delaktighet

Arman (2015b, ss. 96-97) menar att delaktighet innebér att involvera patienterna i halso-
och vardprocesser genom att ha patientberattelsen som utgangspunkt i vardprocessen.
Delaktighet handlar ocksa om att engagera patienter i vardande moten och informera om
vad som pagar i vardprocessen, hur det ar tankt att det ska ga framover och varfor just
detta behandlingsalternativ ar aktuellt. Vardpersonalen forstar generellt satt betydelsen
av att ha en sjukdom och vilka behandlingar som finns, men att patienter &r de som &r
experter pa sig sjalva och vet hur det ar for henne eller honom, och darfér ar det viktigt
att patienter och vardaren samarbetar. Att vara delaktiga ger patienter en kénsla av att ha
kontroll 6ver sin kropp, halsa och ohélsa, samtidigt som den paskyndar lakeprocessen och
ger mojligheten till vélbefinnande. (Ekebergh och Dahlberg, 2015c, ss.127-128). |



forvaltningslagen (SFS 1986:223) star det att vardpersonalen maste férmedla information
till de utlandsfodda patienterna utifran deras sprakliga behov genom exempelvis att
bestalla tolk.

Autonomi

Enligt Ternestedt, Nordenfelt och Silfverberg (2019) handlar autonomi om férmagan att
sjalv styra och bestdmma om sitt liv. Vidare beskriver forfattarna att autonomi ar en etisk
princip som handlar om sjalvbestdmmande och méanniskans frihet. Ternestedt et al. (2019)
havdar att vikten av sjukvardspersonalens forstaelse och kunskap om autonomi beskrivs
som centralt i den personcentrerade varden och ska leda till olika metoder och
vardhandlingar och framjar patienters halsa och autonomi som féljd. Med detta menas att
utlandsfodda patienter sjalva kan bestdmma Over vilket behandlingsalternativ de véljer
eller att fattar ett beslut som paverkar deras livsperspektiv och halsa pa bra satt. Enligt
Dahlberg, Segesten, Nystrém, Suserud och Fagerberg (2003, ss. 96-97) brister en persons
autonomi nar denne blir sjuk och det leder till att de inte kénner sig ha kontroll éver sin
tillvaro, vilket skapar lidande och en ké&nsla av beroende. Studien av Ternestedt et al
(2019) beskriver att det & en utmaning for sjukskdterskan att mota personer med nedsatt

autonomi i den dagliga varden.
Trygghet

Trygghet innebar individens grundlaggande behov och trygghetskénsla och tar sig bland
annat uttryck som ro, balans, gladje, lugn, lycka och tillit. Forutsattningar for trygghet
skall finnas och skapas, men sjalva tryggheten &r individens upplevelse av att kunna
kanna sig trygg (Segesten et. al 1994). Trygghet &r viktig i den varld vi lever i for att
kunna kanna valbefinnande och trygghet har sin grund i olika former av lidande (Dahlberg
etal. 2003, s. 40). Halso- och Sjukvardslagen (SFS 2017:30) beskriver att vardpersonalen
maste tillgodose patienters behov av trygghet. Lagen menar att varden skall praktiseras
med respekt for manniskors sjalvbestammande, integritet och att vardpersonalen ska se
till att ha god kontakt med patienten oavsett vilken kulturell och spraklig bakgrund

patienten har.



PROBLEMFORMULERING

Med en o6kad invandring i Sverige kan annu flera situationer uppsta dar sjukskéterskan
och patienten inte forstar varandra. Tidigare forskning visar att kommunikation i form av
spraket utgor en nyckelfunktion inom varden. Nar det saknas ett gemensamt sprak mellan
vardpersonalen och patienten kan det skapas en barriar som hindrar kommunikationen
och forsvarar informationsutbytet. Déarfor &r vardpersonalens kompetens inom
kommunikation viktig for att minska vardlidande samt att starka patientsakerhet, trygghet
och delaktighet. Darfor ar det viktigt att studera sprakets betydelse for utlandsfodda

patienter i varden.

SYFTE

Syftet med denna litteraturdversikt ar att beskriva sprakets betydelse i varden for

utlandsfodda patienter.

METOD

| denna uppsats utfordes en litteraturdversikt dar bade kvantitativa och kvalitativa
vetenskapliga artiklar analyserades. Enligt Friberg (2012, s. 133-143) &r syftet med en
litteraturdversikt att hitta information och skapa en dversiktlig kunskap inom ett avgrénsat
omrade. Den har sin grund i att analysera och sammanstélla valda kvalitativa och
kvantitativa vetenskapliga artiklar for att fa en Gversiktsbild av det valda amnet och att
samla det som tidigare studier har kommit fram till. Dessutom for att fa ett resultat av

forskningens skillnader och likheter.
Datainsamling och urval

Informationsinh&mtningen genomfordes med hjalp av databaserna Cinahl och PubMed.
Identifiering av sokorden gjordes i Cinahl med Headings- termer och PubMed med Mesh-
termer for att kunna hitta nyckelord som passade bést for syftet. De sokord som anvandes
till litteratursokningen var: Language barriers, nurse and Patient relation, Interpreter AND
nurse AND experience, Immigrant healthcare AND communication, Communication

barriers AND patient education, (Bilaga 1).



Inklusionskriterier: Artiklarna som inkluderades i arbetet  var peer-reviewed,
doriginalartiklar och publicerade mellan 2010 och 2020. Artiklar som inkluderades var
kvalitativa och kvantitativa vetenskapliga artiklar som var relevanta till syftet. Artiklarna
var publicerade under de senaste 10 aren och hade vuxna deltagare (6ver 18 ar). Artiklar
om utlandsfodda patienter, som belyste bade patienters upplevelser av varden samt

vardpersonalens upplevelser av patienternas spraksvarigheter inom varden inkluderades.

Exklusionskriterier: Artiklar som handlade om patienter med icke invandrarbakgrund
exkluderas. Aven artiklar som inte var peer reviewed och de som baserade pa sjukdomar
som orsakade kommunikationssvarigheter samt studier som hade barn under 18 som

deltagare exkluderades.
Urval

Sokningarna fran de tva valda databaser gav totalt 210 artiklar, dar titeln motsvarade vart
syfte. Efter att vi hade last dessa artiklars titel och abstract var det 52 som passade vart
syfte. 20 av de 52 artiklar valdes som passande for studien efter noggrann genomgang av
artiklarnas resultat och 32 artiklar exkluderades eftersom de inte ansags vara relevanta for
den har studien. Efter en ytterligare noggrann lasning av de 20 valda artiklar var det totalt
11 artiklar som inkluderades for studien ( Bilaga 1). Sedan beskrevs de 11 artiklar i en
tabell for att fa fram en tydlig bild av artiklarnas innehall. | tabellen namnges forfattare,
artal, land, titel, syfte, metod/urval och resultat (Bilaga 2). De 11 artiklar
kvalitetsgranskades genom att svara pa fragor om artiklarnas innehall enligt Friberg
(2017a, s.107-108). Fragorna var riktade for kvalitativa och kvantitativa artiklar var for

sig (Bilaga 3).
Analys

De valda artiklarna analyserades enligt Fribergs (2017b, ss. 141-151) femstegs
analysmodell for att kunna arbeta med artiklarna pa ett strukturerat satt. Fribergs forsta
analyssteg handlar om att lasa artiklarna flera ganger med 6ppenhet for att kunna bilda en
uppfattning av materialet. | denna fas lastes artiklarna flera ganger for att identifiera vilket
amne och innehall som var relevant i varje artikel. Steg nummer tva enligt Friberg (2017b,

s.148) &r att identifiera centrala nyckelbegrepp och nyckelord for varje artikel. For denna



studie laste vi artiklarna for att kunna astadkomma en ny helhetsbild, vi fargmarkerade
och plockade ut relevanta begrepp och meningar i respektive artikel. De valda

nyckelfynden lastes flera ganger for att kunna se om de besvarar studien syfte.

Fribergs tredje analyssteg handlar om att formulera en resultatbeskrivning utifran
nyckelfynden. Efter reflektion kring fargmarkerade nyckelfynden kunde vi fa en tydlig
bild &ver innehdllet av resultatet och amnesomraden som skulle skrivas in i
resultatbeskrivningen. Fjarde analys steget enligt Friberg (2017b, s.149) handlar om att
identifiera likheter och skillnader som finns i de valda teman. Efter att resultatet av varje
artikel lastes med noggrannhet fargmarkerade vi likheter och skillnader i respektive
artiklar for att fa battre struktur pa analysen och inom det valda &mnesomradet. Sedan
sammanfattade vi olika nyckelord under olika amnesomraden till passande teman pa
svenska. Fribergs (2017b, ss. 150-151) sista analyssteg bestar av att presentera analysen
i en 16pande text utifran de olika valda teman. Slutligen beskrevs studiens resultat som en
I6pande text under de skapade teman.

RESULTAT

Resultatet av studien syftar pa att beskriva sprakets betydelse i varden for utlandsfodda
patienter. De 11 artiklar i resultatet var fran olika lander som Kanada, Iran, Australien,
USA och Sverige. Efter analys av insamlade data i studien framkommer ett huvudtema
och tre olika subteman som beskriver olika omraden i resultatet (Tabell 1). Resultat

presenteras som en lopandetext.

Tabell 1. Resultatets tre olika subteman



Betydelsen av spraksvarigheter inom varden

1. Betydelsen av bristfallig och utebliven vard

2. Tolkens betydelse for vardrelationen

3. Betydelsen av engagerad vardpersonal

Betydelsen av bristfallig och utebliven vard

Studien av Hadziabdic, Heikkild, Albin, & Hjelm (2011) beskrev att nar vardpersonal inte
kunde kommunicera med patienter kunde de inte heller erbjuda den vard som kravdes.
Detta ledde i sin tur till att kvaliteten pa varden forsamrades. Upplevelsen av
kommunikationshinder inom varden minskade vardkvaliteten och ledde till daligt
bemdtande mellan vardpersonal och patienter, vilket i sin tur minskade patienternas
kansla av sjalvbestammande (Higginbottom et al. (2016); Claydon- Platt et al. 2014).
Kommunikationsproblem mellan vardpersonal och patienter ledde ocksa till brist pa
empati och respekt for patienternas autonomi och sjalvbestammande (Farahani et al.
2011). Nar patienter med sprakbrister upplevde att vardpersonalen hade ett otaligt
beteende ledde det till att patienterna undvek att kommunicera med sin vardpersonal. Ett
sadant beteende av vardpersonal kunde skapade otrygghet hos patienter (Bjork,
Bramberg, Nystrom, & Dahlberg 2010). Patienterna i respektive studie (Suurmond et al,
2011; Claydon- Platt, et al. 2014; Higginbottom et al. 2016; Grandahl et.al 2015) menade
att en bra kommunikation var karnan till en god vard samt att det uppstod onddiga

komplikationer nar det fanns spraksvarigheter mellan vardpersonalen och patienter.

Flera studier namnde att spraksvarigheter mellan patienter och vardpersonal véckte
otrygghet och kénslan av utanférskap hos patienterna (Suurmond, Uiters, De Bruijine,
Stronks & Essink-Bot 2011). Deltagarna i studien av Bjork et al. (2010) upplevde att

vardpersonalen behandlade dem som objekt, eftersom deltagarna inte fick vara med och
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bestdamma i sin vard och inte heller blev informerade om deras behandling, vilket
orsakade ett lidande hos patienter. En annan studie visade att kvinnor med
spraksvarigheter upplevde att vardpersonalen inte visade dem nagot intresse vilket ledde
till att de inte forstod vad vardpersonalen talade om. Vidare upplevde utlandsfodda
kvinnor i samma studie att nar de inte fick mojligheten att vara delaktiga i sin vard 6kade
kanslan av forvirring och ensamhet hos dem (Higginbottom et al, 2016).

Studier av Higginbottom et al. (2016) och Claydon-Platt, Manias, Dunning (2014) visade
att vantetiden for de utlandska patienter blev langre vilket orsakade begransningar av
delaktigheten. Orsaker for detta handlade om att tolkar inte var tillgdngliga nar det
behdvdes och att informationen inte alltid var pa patienternas modersmal. Patienterna i
studien av Claydon- Platt, et al. (2014) upplevde att det inte blev nagot meningsfullt mote
mellan vardpersonal och patienter pa grund av sprakliga svarigheter. Det minskade
vardkvaliteten och tillit i vardmotet. Darmed uttryckte Higginbottom (2016) att
spraksvarigheter ledde till att invandrarkvinnor missade viktiga tillgangliga tjanster inom
varden som de hade kunnat anvanda. Det ledde aven till att de tappade kéanslan av tillit
och tron pa varden. Enligt Bjork et al. (2010) ledde spraksvarigheter inom varden till
minskad motivation hos patienter nar det handlade om att l&ra sig mera om sina sjukdomar
eller att besoka sjukvarden, vilket orsakade langre sjukperiod. I samma studie beskrev
invandrarkvinnor att pa grund av deras spraksvarigheter behandlade vardpersonal dem

som ett objekt och inte som levande kropp, vilket skapade ett lidande hos dessa patienter.

| studien av Grandahl, Tyden, Gottvall, Westerling & Oscarsson (2015) noterades att
deltagarna tackade nej till forebyggande program om livmodercancer och HPV-
vaccination for att de hade svart att forsta informationen som vardpersonalen gav dem.
Patienter pastod att de hade svart att kontakta sjukvarden samt forsta breven de fick fran
vardpersonalen, vilket ledde till att de inte vagade ga till sina bokade besok (Grandahl et
al. 2015). Utlandsfodda patienter i respektive studie av Suurmond et al. (2011); Claydon-
Platt, et al. (2014) menade att de inte hade fatt tillrackligt med information av
vardpersonalen, t ex da en av deltagarna skulle gora en partiell Hysterektomi, men hon
uppfattade informationen fel och trodde att hon ska gora en total Hysterektomi istéllet.
Aven patienterna i studien av Farahani, Sahragard, Carroll, & Mohammadi (2011) var

missndjda med att de inte kunde forsta informationen om sitt eget sjukdomstillstand. Ett
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annat studieresultat visar att pa grund av sprakhinder forstod patienter inte given
information om sambandet mellan sjukdom och symtom, eller om biverkningar och

effekter av mediciner som de fick (Claydon- Platt, et al. 2014).

Aven vardpersonalen i studierna Fatahi, Mattsson, Lundgren & Hellstrom (2010) beskrev
spraksvarigheter som ett hinder for att kunna éverfora information. Vissa patienter
saknade kunskap om sina sjukdomar och behandling. Studierna pastod ocksa att det var
viktigt att patienterna var vélinformerade innan och under behandlingstiden och att

patienterna bekraftade att de hade tagit emot informationen.
Tolkens betydelse for vardrelationen

En bra kommunikations- och informationsutbyte ar en viktig forutsattning fér en god och
likvardig vard. Tolken &r en viktig person for utveckling av relationen mellan
vardpersonal och patienter som inte talar samma sprak (Hadziabdic et al. 2011). Tolken
ar ocksa ett stod som framjar patienternas delaktighet genom att kunna uttrycka sig,
beskriva sina behov, stélla fragor och fa svar (Bjork et al. 2010). De invandrarkvinnorna
i studien av Claydon-Platt et al. (2014) tyckte att med hjalp av tolk fick de mdjligheten
att stalla fragor till vardpersonalen samt att de kunde uttrycka sina behov och kéanslor. |
studien av Bjork et al. (2010) havdas att patienterna visade sig vara ndjda nar
vardpersonalen gav information som gjorde dem delaktiga. De visade &ven sin
uppskattning gallande tillgang till tolktjanster. Det understryks i studien av Fatahi et al.
(2010) att anvéndning av auktoriserad tolk gav Okat fortroende och delaktighet hos
patienter vilket forstarker patientsakerheten. Enligt Galaino, Montie, Shuman, Patak &
Titler, (2016) visade studieresultatet att sjukskoterskor anvande sig av en eller flera
tolkar i omvardnadsarbete med patienter som hade andra modersmal. De tyckte att det
uppstod problem och svarigheter nar det var en akut situation och man maste varda
patienten.

Vid situationer dar patienter med begransade sprakkunskaper och vardpersonalen
forsokte kommunicera utan tolk kunde det uppsta missforstand kring undersokningar och
behandlingar vilket 6kade risken for vardskador med hogre vardkostnader som féljd
(Fatahi et al. 2010). En annan studie beskrev att vardpersonalen dgnade mycket av sin tid

for att boka tolk som hjalp att forsta de utlandsfodda patienters halsoproblem. Nér det inte
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fanns tillgangliga tolkar anvande de familjemedlemmar som Gverséttare (Hadziabdic et
al. 2010). I Studien av Hadziabdic et al.(2011) namndes att det kunde uppsta missforstand
som begransade patienternas delaktighet i samband med nérvaro av tolk som inte kunde
spraket. Det ar darfor viktigt att se till att tolken ar utbildad inom sitt omrade. Studien av
Rydstrom och Englund (2015) beskrev en annan syn pa tolkanvandningen dar en del
patienter var oroliga att tolken inte holl sekretessen eller att hen Oversatte fel Ibland
upplevde utlandskfodda patienter i samma studie att tolken inte var professionell da denne

uppvisade en negativ reaktion pa vad patienten sa och vad problemet var.

| studien av Suurmond et al. (2011) beskrevs att ibland anledningen till att anvénda sig
av anhoriga som tolkar var att patienterna inte var informerade om sina rattigheter till att
fa en professionell tolk. Nér tolkningen utfordes av en familjemedlem kunde den upplevas
som bristfallig pa grund av medicinska eller sprakliga luckor hos den som tolkade. Detta
I sin tur ledde till felaktiga diagnoser som riskerade patientsékerheten. Darmed visade
studien av Rydstrom och Englund (2015) en negativ upplevelse av att ha
familjemedlemmar som tolk, det forekom det att anhoriga hade bristande sprakkunskaper
och ibland séamre tillganglighet. Nar det gallde att anvanda en anhdrig som tolk, tyckte
vardpersonalen att det var svart att halla sekretess. Vardpersonalen beskrev dven att
kommunikations- och informationsoverforing blev begransande (Hadziabdic et al. 2011).
Déaremot valde utlandsfodda bosniska patienter i studien av Seffo, Krupic, Grbic & Fatahi
(2014) att ha familjemedlemmar som tolkar, da de tyckte att det fungerade bast. Dessa
patienter uttryckte att det var bade jobbigt och kansligt att prata om sin sjukdom och sina

symtom genom en professionell tolk.
Betydelse av engagerad vardpersonal

Studien av Bjork et al. (2010) beskrev att nar vardpersonalen hade ett bra bemotande
ledde det till att patienterna fick mojlighet att uttrycka sina behov och blev involverade i
varden som bedrevs. Samma studie visade att deltagarna var nojda nar vardpersonalen
var lyhorda, visade Oppenhet och forsokte forsta utlandsfodda patienters berdttelse.
Deltagarna var dven ngjda nar vardpersonalen tog vardsituationen och deras
spraksvarigheter pa allvar. Det ledde till 6kad vardkvalité dar vardpersonalen kunde skapa
tillit och fortroende i vardrelationen. Seffo, Krupic, Grbic & Fatahi (2014) beskrev att
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aldre patienter fodda i Bosnien upplevde tillit till den svenska varden och att de fick vard
med lika villkor med svenskfédda patienter, trots deras sprakhinder. I en annan studie var
utlandskfodda foraldrar néjda med den information och utbildning om behandling som
de fick gallande deras barns sjukdom. Foréaldrarna uppskattade varden i Sverige och
tyckte att de behandlades adekvat, jamlikt och korrekt da de fick mojligheten att delta i
barnens vard (Rydstrom & Englund 2015).

Higginbottom et, al. (2016) namnde i sin studie att nar vardpersonalen forstod de
sprakliga behoven som patienterna hade, paverkade det varmaétet pa ett bra satt och ledde
till en réttvis och likvardig tillgang till de befintliga vardtjansterna. Brimberg et al. (2010)
visade att utlandsfodda patienter kande sig glada och madde béttre nar vardpersonal var
Oppen, tog sig tid att prata med patienter nar de var ledsna och kanslosamma. Detta i sin
tur Okade patienternas kansla av delaktighet i varden. Utlandsfodda patienter i samma
studie var néjda med den vard de fick av vardpersonalen , &ven om de inte talade samma
sprak. Patienterna tyckte att vardpersonalen hade forstaelse till alla deras behov och
medicinering, de tyckte aven att vardpersonal var experter pa deras halsosituation. Detta
bekréftas ocksa av Bjork et al. (2010) dar en av de invandrarkvinnor i studien beskrev nar
vardpersonal kunde forsta hennes besvar och behov dven om de inte talade samma sprak,
skapade det kanslan av trygghet och tillit hos patienten. Studien visar dven att om
vardpersonalen har tillrackligt med tid kan patienters 6gonkontakt, ansiktsuttryck och
kroppsspraket ge vardefull och djupare information. Studien av Galiano et al. (2016)
beskrev att vardpersonalen anvande sig av metoder som bildkort, telefontolk, Google
translate och icke verbal kommunikation for att kunna kommunicera med utlandskfédda
patienten pa ett bra sétt.

DISKUSSION

Metoddiskussion

Enligt Friberg (2012 s, 133) ar malet med en litteraturstudie att skapa en 6versiktsbild av
tillganglig forskning som berdr studiens syfte. | detta arbete valde vi att utfora en
litteraturstudie dar bade kvalitativa och kvantitativa studier &r relevanta for att kunna
samla kunskap och fa en Oversiktshild av det valda omradet. Pa grund av brist pa

kvantitativa studier anvandes bara en studie av den typen. Fordelen med att resten var
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kvalitativa studier var att de kunde beskriva sprakets betydelse i varden for utlandsfodda
patienter pa ett battre satt. Studien skulle ocksa kunna genomfdéras som en empirisk studie,
men eftersom det redan fanns tillrackligt med relevanta artiklar var det bra att genomféra

en systematisk litteraturdversikt.

Vi har anvant oss av totalt 11 artiklar som var publicerade mellan 2010-2016 for att kunna
anvanda oss av de senaste tillgangliga forskningsresultaten. Studierna som var mellan
2017-2020 var inte aktuella for var studie p.g.a. att det var mycket statistik eller fel
perspektiv. Artiklar som var baserade pa sjukdomar som kan forhindra en del av
kommunikationsférmagan sorterades bort. Vi har ocksa valt att ta bort artiklar som har
barn under 18 som deltagare. Valda artiklar analyserades enligt Friberg (2017, ss. 141—
152) for att det ansags vara ett relevant satt att undersoka syftet. Vi efterstravade anvanda
korrekta sokord och begrepp som berérde studiens syfte trots att det inte var enkelt att
hitta artiklar om sprakets betydelse for utlandsfodda patienten inom varden. Studiens
svaghet ar att de flesta artiklarna hade kvinnliga deltagare, sa en blandning av konen

skulle ha kunnat ge ett battre och mer réttvist resultat.
Resultatdiskussion

Syftet med denna litteraturdversikt var att beskriva sprakets betydelse i varden for
utlandsfodda patienter. | resultatdiskussionen diskuterar vi resultatens huvudtema som
handlar om betydelse av spraksvarigheter inom varden med tre subteman; betydelse av
bristfallig och utebliven vard, tolkens betydelse for vardrelationen och betydelsen av
engagerad vardpersonal. | denna litteraturstudie beskrevs spraksvarigheter inom varden
som ett stort problem, da bade patienter och vardpersonalen upplevde
kommunikationssvarigheter som ledde till missforstand och feltolkningar. | en annan
studie visade tydligt att spraksvarigheter inom varden kunde leda till minskad motivation
hos patienter till att soka vard (Zou och Perry 2012). Vart resultat visade aven att nar
patienter inte fick tillrackligt med information kunde de inte heller vara med och
bestamma over sin vard pa grund av spraksvarigheter. Detta ledde till att patienter inte
fick den vard de behdvde kravdes. | samma beskrivning hittas i en annan forskning av
Martinsson, Edberg, Janlov (2013) dar det visade att aldre utlandska deltagare som inte

behérskade landets sprak kande sig ensamma och isolerade sig i sitt rum pa grund av
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kommunikationssvarigheter. Vidare beskriver forfattarna att ett vardlidande skapades nar
vardpersonalen inte gjorde patienter delaktiga i den vard som bedrevs.

Resultat i var studie tydde pa att kommunikationsbrist minskade empati och respekt for
autonomi gentemot patienter. Nar vardpersonalen uppforde sig daligt mot patienter, ville
inte patienterna kommunicera vidare med vardpersonalen. Det ledde till otrygghet och en
kansla av utanforskap hos patienter. En annan studie bekraftade ocksa att
kommunikationsbarriarer skapade daligt bemé&tande dar patienterna forlorade kanslan av
trygghet och tillit gentemot vardpersonalen. Vidare utvecklades det till en situation dar
patienter saknade respekt fran vardpersonalen, dar de kande sig diskriminerade och
upplevade att de inte fick den vard och behandling som behévdes (Mutch, Bacigalupe,
Coppin 2007).

Var studie visade att patienter upplevde sig vara overgivna nar de inte fick ratt
information om deras tillstand som berodde pa spraksvarigheter. Bade ICN:s etiska kod
for sjukskaterskor och svensk sjukskaterskeforening (2017) forklarade att patienter maste
fa tillracklig och ratt information om deras halsotillstdnd och det &r vardpersonalens
ansvar att reflektera om vad som ar bra och leder till bra bemétande. Vi tycker att med
hjalp av tolk kan vardpersonalen férmedla korrekt information om utlandsfodda
patienters halsotillstand vilket 6kar kéanslan av delaktighet hos dem. Vart resultat
bekraftade att anvandningen av auktoriserad tolk minskade missforstand, 6kade patienters
delaktighet gallande deras vard och bidrog till ett battre informationsutbyte mellan
vardpersonal och utlandsfodda patienter Ferguson et al. (2013) beskrev att narvaron av
en auktoriserad tolk hjalpte patienter att forsta informationen tydligt, stélla fragor och
vara delaktiga gallande deras vard, vilket sékerstélla patientsakerheten. Vi anser att det
vore bra om den skriftliga informationen om behandlingar och provsvar borde vara pa ett

sprak som patienterna behéarskar.

| vart resultat framkom det att en del utlandsfodda patienter anvande sina
familjemedlemmar som tolk, da de kande sig mer trygga &n att prata om sina besvar
framfor en professionell tolk. | en annan studie av Martinsson, Edberg, Janlév (2013)
visade att aldre utlandska patienter brukade be vardpersonalen att ringa till deras
svensktalande slaktingar nar patienter behovde forsta eller saga nagonting viktigt. Vart
resultat visade 1 stort sett negativa upplevelser nar det géllde att anvéanda
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familjemedlemmar som tolk. Det kunde handla bland annat om fel tolkning pa grund av
sprakbrist hos dem. I forvaltningslagen (SFS 1986:223) stod det tydligt att “Nér en
myndighet har att gora med ndgon som inte beharskar svenska eller som é&r allvarligt
horsel- eller talskadad, bér myndigheten vid behov anlita tolk™. Vi anser att via tolken
kan fragorna stallas och behovet uttryckas vilket leder till 6kad kéansla av delaktighet hos
patienter. Darfor bor alla som jobbar inom varden att fokusera pa att skapa individuellt
anpassad och vélfungerande kommunikation som bidrar till god vard. Daremot visade
vart resultat att utlandsfodda patienter ansag att de fick en god vard nar vardpersonalen
var engagerade. Exempelvis synliggjordes detta nar vardpersonal respekterade och
forsokte kommunicera med patienterna pa ett sadant satt att de forstod varandra
(Rydstrom och Englunds 2014).

Enligt vart resultat var vardpersonalen néjda med anvandning av hjalpmedel som till
exempel bildkort, Google translate och ickeverbal kommunikation, for att kommunicera
med de utlandsfodda patienterna. Vardpersonalen tyckte att hjalpmedel hjalpte dem att
forsta patienternas symtom och behov pa ett bra satt. Patienter i sin tur tyckte att
anvandning av hjalpmedel hjalpte dem att forsta lattare informationen, vilket 6kade deras
fortroende for varden. Det bekraftades i en annan forskning av Ngo-Metzger et al (2007)
att sprakbarriarer minskade vid anvéandning av olika hjalpmedel nar vardpersonalen
kommunicerade med patienter. | vart resultat framkom det att det ingar i vardpersonalens
ansvarsomrade att kommunicera med patienter och ge individanpassad information for
att kunna forstda den enskilda patientens vardighet, integritet och ratten till
medbestdammande. Det fortydligades &ven i svensk sjukskoterskeforening (2010); SFS,
(2010:659) att sjukskdterskan har ansvar att jobba pa ett patientsékert satt som forebygger
och identifierar vardskador. Resultatet i var visade att en vad med bra kvalitet utgar fran
ett bra bemotande. Det framkom ocksa att nar vardpersonalen bemdtte patienter som
subjekt och inte som objekt 6kade ké&nslan av trygghet hos patienterna och de kanner sig
accepterade. Detta undertrycks &ven i studien av Kristensson Uggla (2014) vikten av att
sétta patienten i centrum samt att se patienten som en vérdefull och jamlik person.
Personcentrerade varden anses handlade om att vardpersonalen lyssnar pa patienters
beréttelse och ar narvarande. Detta leder till en bra relation mellan parterna och skapade
tillit och fortroende (Kristensson Uggla et. al 2014).
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Vi anser att jobba pa ett hallbart arbetssatt kan innebéra att erbjuda vard som &r rattvis
och &r pa lika villkor genom en val fungerande kommunikation och informationsutbyte
med utlandsfodda patienter. | vart resultat framkom det att utlandsfodda patienter med
sprakhinder brukade vanta langre for att fa vard och ibland fick de inte den varden som
de behdvde, vilket tyder pa ojamlikhet och oréttvis fordelning. Detta bekraftas aven i
studien av Vydelingum (2000) att sprakhinder gor att patienter far mindre stéd och
uppmuntran av vardpersonalen, vilket ledde till att de inte vagade stélla fragor som de
verkligen vill ha svar pa. Detta i sin tur okade patienters kénsla av hjélploshet. Vi anser
att vardpersonalens kompetens om spraksvarigheter leder till att spraksvarigheter tas pa
allvar vilket utvecklar en bra bemdtande och minskar utebliven vard for patienter som
inte talar det inhemska spraket. Detta i sin tur leder till en jamlik och rattvis vard med
minskad vardlidande. Regeringskansliet (2015) beskriver jamstalldheten som en
forutsattning for hallbar utveckling och ett demokratiskt samhalle maste framja jamlikhet
och jamstélldhet. Regeringskansliet menar att det ska finnas mojligheter och tillgang till
halsoservice for att kunna framja ett rattvis och bra livskvalité samt
forsorjningsmajligheter till att nd bra hélsa aven till de som har begransade resurser. Alla
manniskor oavsett kon, alder, etnicitet och religion maste ha tillgang till det ekonomiska,
sociala och politiska livet (Regeringskansliet 2015).

SLUTSATSER

Utifran resultatet i det foreliggande arbetet har det framkommit att spraksvarigheter &r ett
hinder till kommunikation och informationsutbyte mellan patienter och vardpersonalen,
vilket leder till samre vardkvalitet. Den kan fora med sig stora komplikationer, dar
patientsakerheten ar hotad och antalet vard skador kan forekomma. Det &r viktigt med bra
kommunikation mellan patienter och vardpersonalen och som bygger pa respekt.
Vardpersonalen kan vara engagerade i patienters vard genom att anvanda sig av en
auktoriserad tolk i motet med utlandsfodda patienter. Det minskar risken for fel diagnos
och behandling, vilket kan medfora kortare vardtid. Patienter kommer ocksa att kunna
vara mera delaktiga i sin vard med hjélp av tolk. Det kan innebéra att sjukdomar
behandlas pa ratt satt, det blir farre uppféljningar och blodprover, samt sokande till
akuten. Effekten av varden blir battre pa grund av patienters 6kade delaktighet och vidare

att aterstalla halsan. For att varden ska vara hallbar maste hélso- och sjukvarden anpassas

18



efter den okade invandringen for att kunna erbjuda en god och saker vard som ar réattvis
och jamlik for hela befolkningen oavsett vilken etnicitet, kon kultur eller religion som

patienter har.
Forslag till framtida forskning

I den féreliggande studien har det framkommit negativa erfarenheter av spraksvarigheter
i motet inom varden. Vardpersonalen har en betydelsefull roll inom vardmaéten, bland
annat att bidra till en optimal kommunikation med utlandsfodda patienter. Det behdvs
ytterligare forskning ur ett patientperspektiv for att 6ka mojlighet till en forbattring av

patienters spraksvarigheter i inom varden.
Kliniska implikationer

Med stod av resultatet i den foreliggande studien som beskriver sprakets betydelse i

varden for utlandsfodda patienter, rekommenderas féljande:

e Det ar viktigt att vardpersonalen reflekterar 6ver sitt vardande och sina brister i

motet med utlandsfodda patienter for att bygga en tillitsfull relation med patienter.

e Vardpersonalen maste forsoka kommunicera med utlandsfodda patienter trots den
sprakliga  barriaren, genom att anvanda sig utav  alternativa

kommunikationsmetoder.

e Att anvénda sig utav en auktoriserad tolk &ar bland den viktigaste resursen for att

évervinna spraksvarigheter.
e Det framkom att det inte ar lampligt att anvénda anhériga som tolkar.

e | motet med varden bor det vara sjalvklart att informera patienter med

spraksvarigheter om deras rétt till tolk.
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Bilaga 3

KVALITETSGRANSKNING ENLIGT FRIBERG (2017)

/ Kvalitativa Studier

- Ar problemformulering tydlig? Hur har den blivit granskad och formulerade?
- Hur de teoretiska utgdngspunkterna iir formulerade ifall de finns?

- Om det finns nigon omvirdnadsvetenskapliga teoribildning, hur ér de beskrivna i s fall?
- Vad syftar studien pa? éir formulering av syfte korrekt?

- pa vilken siitt ir metoden beskriven?

- Hur beskrivs deltagarna i studien?

- Hur ser dataanalysen ut?

- P vilken sitt finns samband mellan metod och teoretiskt utgangspunkt?

- Vad beskriver resultaten?

- pd vilken siitt och hur forfattarna tolkade resultat av studien ?

- Vilka argument har tagits fram?

- Har studien nigra etiska resonemang?

- Har studien en metoddiskussion? pi vilken siitt diskuteras den isédfall?

- Finns det en teoretisk dterkoppling?

/

/ Kvantitativa Studier

- Ar problemformulering tydlig? Hur har den blivit granskad och formulerade?

- Hur de teoretiska utgidngspunkterna ir formulerade ifall de finns?

- Om det finns nigon omvirdnadsvetenskapliga teoribildning, hur ér de beskrivna i si fall?
- Vad syftar studien pa? iir formulering av syfte korrekt?

- pa vilken siitt ir metoden beskriven?

- p4 vilken siitt gjordes urvalet av deltagare? inklusion och exklutioskriter?

- Finns det samband mellan de teoretiska utgidngspunkter?

- Vad beskriver resultaten?

- Vilka argument har tagits fram?

- Har studien néigra etiska resonemang?

- Har studien en metoddiskussion? pa vilken sétt diskuteras den isfall?
- Finns det en teoretisk Aterkoppling? ér de hypotetiska?

<

\

- P4 vilken siitt skede data analysen? var statistiska metoder korrekta? Vilken statistisk metod anviindes?

/
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