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Sammanfattning

Vald i nara relationer ar ett globalt folkhalsoproblem som leder till fysisk och psykisk
ohalsa pa lang och kort sikt, dar den vanligaste typen ar partnervald dar en man utévar
vald mot en kvinna. Mellan 30-60% av kvinnor 6ver 18 ar har nagon gang under sitt liv
blivit utsatt for fysiskt, psykiskt eller sexuellt vald. Svarigheten att mata valdets
omfattning ar stor eftersom det finns ett stort morkertal kring hur manga som ar utsatta.
Valdet kan definieras pa olika satt och det finns olika typer, denna studie fokuserar pa
fysiskt, psykiskt och sexuellt vald. Sjukskoterskans uppgift ar bland annat att framja
hélsa och lindra lidande och halso-sjukvarden ska arbeta mot att eliminera vald mot
kvinnor. Syftet ar att belysa vad i sjukskoterskans bemdtande som avgor valdsutsatta
kvinnors avsl6jande om utsatthet. Detta examensarbete &r en litteraturdversikt baserad
pa vetenskapliga artiklar med kvalitativ metod, dar 8 artiklar granskades och
analyserades enligt Fribergs granskningsmetod.

Resultatet visar fyra teman som svarar pa syftet: att hjalpa kvinnan att identifiera valdet,
att stalla fragan om vald, icke-domande bemdtande samt visa mojligheter pa en saker
plats. Det som avgor ett avslGjande ar sjukskoterskans formaga i bemotandet att stodja
kvinnan i identifiering av valdet genom att konkret sétta ord pa valdet, stélla fragan om
vald, bemotandets karaktar och kompetens kring vald och vidare hjélp. Att
sjukskoterskan stéller fragan om vald och ger information om majligheter kan hjalpa
den utsatta kvinnan att uppna god halsa. Sjukskoterskans goda etiska perspektiv och
lyhérdhet skapar trygg miljo som leder till att kvinnan vagar beréatta om sin utsatthet.

Nyckelord: Vald mot kvinnor, sjukskoterskans bemdétande, upplevelse
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INLEDNING

Denna litteraturstudie belyser karnan i motet mellan den valdsutsatta kvinnan och
sjukskoterskan och vad i bemdétandet fran sjukskoterskan som avgor kvinnans
avsl6jande av att ha blivit utsatt for vald. Valet av amne grundar sig i att vald i nara
relation och méans vald mot kvinnor &r vanligt forekommande men inte sarskilt omtalat i
samhallet, samt att &mnet inte varit mycket belyst under sjukskoterskeutbildningen. Vi
har traffat valdsutsatta kvinnor under delar av var verksamhetsforlagda utbildning som
kanske inte fatt tillracklig hjalp eller uppmarksamhet. Det kan enligt var uppfattning
bero pa att kvinnan soker for andra orsaker an vald och inte sjalvmant avslojar att hon &r
valdsutsatt samt att det eventuellt kravs nagot mer i bemaotandet fran sjukskoterskan.
Detta gav en bild av att utsatthet for vald hos denna typ av patienter missas under
vardtiden och att kvinnor inte far den hjalp, rad och stod de behdver vilket vackte ett
intresse for oss att undersoka vidare kring den valdsutsatta kvinnans upplevelse av
motet med sjukskoterskan.

BAKGRUND

Definition av vald

Vald ar ett begrepp som kan definieras pa flera olika sétt. Enligt FN ar vald varje
konsrelaterad valdshandling som leder till psykisk, fysisk eller sexuell skada och besvar
for kvinnor samt hot, frihetsberévande och tvang. Dessa handlingar &r vald oberoende
av om det sker i det offentliga eller privata livet. Vald mot kvinnor raknas som en
krankning av integritet, frihet och rattighet (WHO 2022). Vald kan definieras som varje
handling riktat mot en annan person sa att den personen far skador, smértor eller utsatts
for krankning genom denna handling som leder till att denne gér nagot mot sin vilja
eller avstar fran att gora nagot (Isdal 2017, s. 41). Valdet kan innefatta bade brottsliga
och icke brottsliga handlingar som genom sitt monster leder till utsatthet
(Socialstyrelsen 2022 a).

Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK) (2022 g) beskriver att vald i nara relationer
innefattar all typ av vald dar forévaren ar nagon narstaende, partner eller av annan
familj- eller slaktrelation. Den vanligaste typen av vald ar partnervald dar en man utévar
vald mot en kvinna dar relationen kannetecknas av att den utsatta har ett kanslomassigt
band till forévaren. Partnervald innebar att forévaren &r en partner eller fore detta
partner som orsakar fysisk, sexuell eller psykisk skada genom aggression, tvang och
misshandel med ett kontrollerande beteende (WHO 2022). Vald i nara relationer
forekommer i olika former, dar den utsatta tvingas anpassa sig till en vardag formad av
vald (NCK 2022 f).

Olika typer av vald

Fysiskt vald innebar allt fran knuffar, sparkar, slag eller kvavningsforsok till att
forévaren anvander sig av olika tillhyggen. Valdet kan bade orsaka synliga skador och
skador som ar svara att upptacka av andra, som till exempel blamarken som doljs under



klader. Skador som tydligt gar att se kan vara frakturer eller blamarken. Psykiskt vald
innebdr verbala krankningar, isolering, skuldbeldggande, utpressning och utnyttjande
vilket paverkar den valdsutsattas sjalvfortroende och sjalvkansla. Genom det materiella
valdet forstor forovaren materiella saker i hemmet eller tvingar den utsatta ha sonder
saker sjalv. Ekonomiskt vald innebar att forévaren tar kontroll 6ver ekonomin for att pa
detta satt ka utsatthet och isolering vilket ocksa gor det svart att Iamna relationen. Det
sexuella valdet innebar allt fran ofrivillig fysisk kontakt till att tvingas genomfora
sexuella handlingar (NCK 2022 f). Sugg (2015) beskriver typerna fysiskt, psykiskt och
sexuellt vald. Fysiskt vald kan innefatta handlingar fran slag och knuffar till grovt
fysiskt vald som kvéavning eller anvandning av kniv. Sexuellt vald kan besta av sexuellt
tvang, att kvinnan tvingas att delta i sexuella handlingar. Psykiskt vald kan besta av hot
som har negativ paverkan pa kvinnans psykiska valmaende.

Valdets konsekvenser

Holmberg och Enander (2010, s. 15) beskriver normaliseringsprocessen som “den
process i vilken vald blir ett normalt drag i vardagen och som leder fram till att valdet
accepteras och forsvaras”. Valdet blir slutligen en normal del av vardagen, di har valdet
normaliserats. Enligt Vastra Gotalandsregionens kompetenscentrum om vald i nara
relationer (VKV 2011) forlorar kvinnan gradvis greppet om formagan att se skillnad pa
vad som ar karlek och vald, vad som r godhjartade och ondskefulla handlingar pa
grund av normaliseringsprocessen.

Uppbrottsprocessen kallas den process dar den utsatta i olika stadier bryter sig loss
kanslomassigt fran forévaren med malet att Iamna relationen. En utomstaende person
kan paverka uppbrottsprocessen och mojliggora ett slutgiltigt uppbrott, det &r dock
avgorande i vilket stadie i processen detta sker. Beroende pa var kvinnan befinner sig i
uppbrottet kan ett ifragasattande fran en utomstaende person gora att kvinnan gar i
forsvarsstallning och knyter ndrmare forévaren (NCK 2022 e). Enligt Holmberg &
Enander (2010, s.75) bestar uppbrottet av tre processer: att bryta upp, att bli fri och att
forsta. Processerna innebar att kvinnan forst bryter relationen fysiskt, for att sedan bli
emotionellt fri och att sist skapa en forstaelse kring att ha blivit misshandlad och att se
sig som en misshandlad kvinna. Dessa tre processer kan paga samtidigt och utan
inbdrdes ordning.

Bade fysisk och psykisk ohélsa ar en konsekvens av att ha varit utsatt for vald. Detta
innebar vanligtvis kronisk smarta, angest, depression och posttraumatiskt stressyndrom
(NCK 2022 d). Tidigare forskning visar att kvinnor har svarare att aterhamta sig fran
psykiskt vald an fysiskt vald pa grund av dess negativa effekter pa kanslan av identitet.
Detta har konsekvenser som minskad sjalvkansla, nedsatt social funktion vilket
paverkar arbetsliv samt ohéalsa i form av 6kad konsumtion av tobak och
alkoholkonsumtion (Shen & Kusunoki 2019). Den psykiska misshandeln har en negativ
inverkan pa hélsa och valbefinnande. Det kan leda till fysisk ohélsa genom att kvinnan
tvingas vara vaken om natterna eller ha begransad tillgang till mat och halsosjukvard.
En langvarig psykisk misshandel har konsekvenser pa den fysiska halsan, eftersom
kroppen da utséatts for en lang period av stress (Holmberg & Enander 2010, s. 24).
Vildet paverkar bade kvinnan och eventuella barn, i en familjesituation kan aven barn



blivit utsatta eller blivit vittnen till vald (NCK 2022 d). Att stka vard som valdsutsatt
kan upplevas obehagligt. Saker som att vanta i vantrummet for kontroll och
provtagning, att ga genom detaljerade utfragningar och kroppsundersokningar kan vara
pafrestande. Sjukskoterskans bemotande kan vara avgérande om kvinnan vagar berétta
om sin situation (NCK 2022 a). Enligt Kiray Vural, Tasdemir & Zencir (2021) orsakar
vald mot kvinnor fysisk, psykisk och sexuell ohélsa. Kvinnor som varit utsatt for nagon
form av vald har dalig sjalvkansla, drar sig tillbaka fran sociala miljéer, har ett minskat
sjalvfortroende och ibland anser sig sjélv vara orsak till de valdsamma beteendena. Vald
i nara relationer har stora halsokonsekvenser och dven om psykisk misshandel ar svarare
att definiera kan det orsaka minst lika mycket skada som fysisk misshandel.

Enligt BRA (2022) 4r valdets yttersta konsekvens sjalvmord och mord. Statistiken 6ver
dadligt vald i Sverige visar pa en okning under 2022 jamfort med foéregaende ar, da 124
fall av dodligt vald i Sverige rapporterades vilket ar 13 fall mer &n 2019. Av dessa fall
var 52 % av offren kvinnor i en parrelation.

Valdets omfattning

Kvinnor &r i hogre grad utsatta for upprepat och mer allvarligt vald an méan
(Socialstyrelsen 2022a), en av tre kvinnor vérlden dver har varit utsatt for sexuellt eller
fysiskt vald av en intim partner (WHO 2022). Mellan 30-60 % av alla kvinnor 6ver 18
ar har nagon gang under sitt liv blivit utsatt for fysiskt eller sexuellt vald (WHO 2005).
Globalt berdknas 29% av kvinnor mellan 15-49 ar ndgon gang ha varit utsatt for fysiskt,
psykiskt eller sexuellt vald. Forekomsten skiftar mellan olika lander. | Sydasien har
51% av alla kvinnor varit utsatt for vald (Shrestha, Thapa, Vincendese & Erbas

2022).

Att méta exakt hur stor forekomst det finns av vald i néra relationer ar problematiskt
eftersom det finns ett stort morkertal kring hur ménga som &r utsatta. Ar 2021 anmaéldes
1391 brott mot grov kvinnofridskrankning i Sverige. Utav 27 600 anmaélda sexualbrott
var 93 procent av dessa brott mot en kvinna 6ver 18 ar. Detta ar en 6kning fran
foregaende ar (NCK 2022 c). Av de misshandelsbrott mot kvinnor dver 18 ar som
anmaéldes 2021 begicks 81 % av fallen av en for kvinnan kand person. Anledningar till
att majoriteten av utsatta kvinnor inte anmaler valdet ar for att det av kvinnan ses som
en vardaglig smasak eller for att man foredrar att reda ut det p& egen hand (BRA 2022).

Sjukskoterskans ansvar

Enligt Agenda 2030 och mal 3 ska varden arbeta for att sjukvard av god kvalitet finns
tillganglig for alla. Mal 5 stravar efter jamstélldhet mellan kvinnor och mén géllande
rattigheter, villkor och makt 6ver sitt eget liv. Sjukvarden ska ocksa arbeta mot att
eliminera vald mot kvinnor (Regeringskansliet 2018 a). Sjukvarden har ansvar for att
erbjuda lattillganglig vard och att rutiner for omhandertagande vid vald finns
tillgangliga (NCK 2022 b). Sedan 2014 finns en foreskrift fran Socialstyrelsen om
allméanna rad om vald i nara relationer. Socialstyrelsen rekommenderar rutinmassiga
fragor om vald till patienter som soker vard inom modrahalsovard och psykiatrisk vard
(Socialstyrelsen 2014).



Enligt sjukskoterskans kompetensbeskrivning ansvarar sjukskoterskan for att
omvardnaden och att motet med patienten genomférs med bevarad integritet och
vardighet. Patienten ska ses som en unik person med individuella behov och resurser
(Svensk sjukskoterskeforening 2021). Sjukskoterskan har enligt International Council of
Nurses (ICN) fyra ansvarsomraden som ar: att framja halsa, forebygga sjukdom,
ateruppbygga halsa och lindra lidande. Halso-sjukvarden har skyldighet att respektera
patienter oavsett hudfarg, alder, tro, kon, sexuell laggning, nationalitet eller social
position. Sjukskdterskan ar skyldig att bemota alla patienter lika vilket innebér att visa
medkansla, vara lyhord och respektfull (Svensk sjukskoterskeforening 2017).

Sjukskoterskan moter den valdsutsatta kvinnan inom madrahalsovard, psykiatri och pa
kvinnokliniker. Motet sker pa flera olika verksamheter inom varden eftersom
valdsutsatta kvinnor kan soka vard for sina skador utan att den egentliga orsaken
framkommer. Den valdsutsatta kvinnan kan soka vard inom priméarvarden for andra
orsaker an vald samt soka vard pa en akutenhet for akuta fysiska skador orsakade av
vald (Socialstyrelsen 2022 b).

Det vardande motet

Ett vardande mote kannetecknas av ett fortroende mellan patient och sjukskoterska med
en respekt och éppenhet for patientens livsvarld. | samtalet visar sjukskdterskan en vilja
att forsta och lyssnar pa just den patientens beréattelse har och nu, for att patienten ska
kénna sig sedd och bli bekraftad. | det vardande motet far patienten kraft att véaxa mot
hélsa. Utan ett vardande moéte utfors varden endast som en arbetsuppgift, dér patienten
inte far det utrymme och stod som behdvs for att vaxa mot halsa. Syftet med motet ar att
starka och stotta patientens halsoprocess (Ekebergh 2015, s. 122). | ett vardande mote
dar den valdsutsatta kvinnan kanner sig sedd och bekréftad av sjukskoterskan far
kvinnan kraft i motet och kan da vaxa mot att uppna hélsa. Utan det vardande motet ser
inte sjukskoterskan hela patienten vilket medfor risk for att ett avsléjande om utsatthet
inte sker eftersom kvinnan inte k&nner sig sedd (Ekebergh 2015, s. 123 — 124).

Sjukskoterskan har en hogre maktposition genom sitt yrke och kunskap gentemot
patienten. FOr att denna maktbalans inte ska orsaka skada i motet kravs reflektion fran
sjukskaterskan om hur maktbalansen kan tillampas pa béasta sétt. | en vardrelation &r
respekt och tillit 6msesidig, sjukskoterskans bemoétande och uppmarksamhet ger
mojlighet for patienten att vaxa och utvecklas utifran sin egen vision om hur livet ska
vara. Bada parter stravar efter att framja hélsa, och nar sjukskoterskan ar tillganglig for
patienten innebar det att patienten vagar bjuda in sjukskoterskan i sin varld (Wiklund
2003, s. 154-156).

Patientperspektiv och livsvarid

Patientperspektivet kannetecknas av sjukskoterskans forstaelse for patientens expertis
pa sig sjalv och sitt tillstand. Det &r bara patienten som vet hur det kanns att leva i ett
visst tillstand har och nu. Sjukskoterskans uppgift ar att starka patienten i



hélsoprocessen, dar patientperspektivet kan stodja vagen fram till att na malet.
Patientperspektiv &r ett etiskt perspektiv vilket staller krav pa sjukskdéterskan att
reflektera 6ver hur bemdotandet kan tillampas for basta mojliga utfall (Dahlberg &
Segesten 2010, s.103-104). Sjukskdéterskans formaga att se patientperspektivet hos den
valdsutsatta kvinnan ar avgoérande for fa en forstaelse kring hela kvinnans situation
vilket ar hjalpsamt eftersom manga kvinnor inte sjalvmant avslojar sin situation Nar
kvinnan kanner sig forstadd kan det ge en upplevelse att vara lyssnad pa och underlatta
ett avslojande om utsatthet.

For att patientperspektivet ska bli anvandbart behdvs en forstaelse for patientens
livsvarld. Att varda med livsvérld som grund betyder att sjukskéterskan beaktar vilka
erfarenheter patienten har vilket har samband med hur halsa, lidande, sjukdom och vard
upplevs av patienten. Det innebér en forstaelse kring den valdsutsatta kvinnans satt att
forsta och hantera sitt tillstand samt hur tillstandet paverkar hennes liv. Genom att utga
fran den valdsutsatta kvinnans livsvarld kan sjukskoterskan forsta hur halsa och lidande
upplevs av kvinnan. Med hjalp av livsvarld kan sjukskoterskan varda och planera
varden for att hjalpa och stédja den enskilda patienten. Vid ett sddant vardande kan
kvinnan kanna sig sedd eftersom varden utgar fran kvinnan egna situation (Dahlberg &
Segesten 2010, s. 126-128).

PROBLEMFORMULERING

Mans vald mot kvinnor &r ett globalt 6kande samhallsproblem som har negativa
psykiska och fysiska halsoeffekter bade kort- och langsiktigt. Allt vald upptacks inte av
sjukskaterskan eftersom manga kvinnor inte vagar berétta om sin utsatthet. Detta gor att
det finns ett stort morkertal kring hur manga som ar valdsutsatta. Konsekvenserna av
problemet &r en fortsatt 6kad ohalsa eftersom de valdsutsatta kvinnorna inte far ratt vard
och stdd. Det ar darfor viktigt att klargora vad i métet med sjukskoterskan som avgor
om kvinnan vagar beratta om sin utsatthet for att lyfta fram hur sjukskéterskan kan
bemata dessa kvinnor pa basta satt. Denna studie genomfors for att belysa valdsutsatta
kvinnors upplevelser av motet med sjukskaterskan for att ta reda pa vad som avgor ett
avsl6jande om valdsutsatthet. Ett utvecklat bemétande och fler kvinnor som beréttar
minskar morkertal och lidande samt starker kvinnors halsa.

SYFTE

Syftet ar att belysa vad i sjukskéterskans bemotande som avgor valdsutsatta kvinnors
avsléjande om utsatthet i samband med fragan om vald.



METOD

Data

En litteraturdversikt genomfors for att skapa en dversikt éver kunskap inom ett sarskilt
omrade eller om ett problem. Litteraturéversikten ger en sammanfattad beskrivning och
handlar vidare om att ta stallning utan fokus pa evidens (Friberg 2017, s. 108, 141—
142).

For att kunna besvara syftet valdes kvalitativa vetenskapliga artiklar. Den kvalitativa
metoden beskriver manniskans subjektivt levda erfarenheter, upplevelser och kénslor av
ett fenomen. Det finns inget rétt eller fel i en erfarenhet eller upplevelse och genom
studien soker forskaren efter forstaelse och 6kad kunskap om ett fenomen (Henricson &
Billhult 2017, s. 111) En litteratur6versikt baserad pa kvalitativa studier var passande
eftersom forfattarna sokte artiklar om valdsutsatta kvinnors upplevelser av métet med
sjukskoterskan. | studiens resultat inkluderades sju kvalitativa artiklar samt en artikel
med mixad metod.

Datainsamling

Datainsamlingen utgjordes av sékningar i databaserna Cinahl och PubMed for att fa
fram relevant vardvetenskaplig litteratur som svarade pa studiens syfte. Endast artiklar
fran Cinahl inkluderades i resultatet pa grund av att samma artiklar patraffades i bada
databaser samt att forfattarna foredrog att samla alla artiklar i en elektronisk mapp i
samma databas. Sokningarna borjade med fritextsokning for att skapa en bild av
tillgangligt material. Boolesk soklogik anvéandes sedan vilket innebar att sétta samman
sOkord och synonymer samt att anvanda olika sékoperatorer som OR och AND
(Ostlundh 2017, s. 72). Efter sokningar utan lyckat resultat och diskussion mellan
forfattarna forandrades sokorden. Sékorden ersattes och tilldgg av synonymer gjordes
och kombinerades med operatorerna OR och AND. S6kningarna gjordes med
filterfunktion “English language”, “Peer reviewed” samt att sokningen stélldes in pé
artal enligt inklusionskriterier.

Slutgiltiga sokningar samt sokord presenteras i Bilaga 1.

Inklusionskriterier var kvalitativa engelsksprakiga vetenskapliga artiklar gjorda i Europa
mellan ar 2012 och 2022. De valda artiklarna studerar kvinnor 6ver 18 ar som varit eller
ar utsatt for fysisk, psykiskt eller sexuellt vald i en nara relation och som valt att avsldja
sin utsatthet for sjukskoterskan.

Exklusionskriterier var artiklar utan etiskt godkannande, artiklar som hade lag kvalitet
samt artiklar som var gjorda utanfor Europa.



Kvalitetsgranskning

Granskningen genomfdrdes enligt Fribergs (2017, s.187) granskningsmall for att sakra
att studiens resultat ar av hog kvalitet. Vid kvalitetsgranskning delades artiklarna lika
mellan forfattarna som sedan granskade dessa individuellt. Efter genomgangen
kvalitetsgranskning exkluderades 5 artiklar eftersom kvaliteten inte bedémdes som hdg
samt att de inte svarade pa studiens syfte, varpa forfattarna ater sokte nya artiklar. Vid
svarighet att bedéma granskningsfragor diskuterades detta mellan forfattarna for att
komma fram till ett gemensamt beslut. Granskade artiklar som godkandes enligt minst
11 av 14 punkter i granskningsmallen inkluderades eftersom kvaliteten bedémdes som
hdg av forfattarna.

Dataanalys

Under sokprocessen lastes artiklarnas titel for att vélja ut de som svarar pa syftet, for att
vidare granska abstrakt och resultat.For att finna karnan i resultatet maste forskaren
minska volymen av information och identifiera ett monster i texten. Genom en
innehallsanalys identifieras monster och teman systematiskt for att beskriva ett
fenomen. Med den latenta innehallsanalysen identifieras kategorier och teman genom
ett induktivt forhallningssatt (Forsberg & Wengstrom 2015, s. 137-138). Karnan av
artiklarnas resultat sasmmanstalls sedan i en 6versikt, dar likheter och olikheter kan ses.
De nya samband som skapas satts in i nya teman i relation till syftet (Friberg 2017,
s.148-149). Artiklarna lastes forst for att skapa en helhetsbild av syfte, metod och
resultat. De valda artiklarna lastes i sin helhet ett flertal ganger och sammanstalldes i en
oversiktstabell. Forfattarna laste artiklarnas resultat med fokus pa likheter.
Meningsbarande enheter fran varje artikel sorterades ut med hjélp av fargkodning dar
varje farg representerade en likhet. Den samlade texten fran samtliga artiklar i varje
fargkod analyserades och artiklarna jamfordes med varandra. Detta bildade teman som
sammanstalldes till ett resultat. Totalt 8 artiklar valdes utifran inklusions- och
exklusionskriterier samt kvalitetsgranskning, och presenteras i bilaga 2.

Etiska 6vervaganden

Forskningsetiska 6vervaganden innebér att hitta en rattvis balans mellan olika intressen
for alla inblandade. En viktig aspekt av forskningsetiken rér fragor om hur personer
som deltar i forskning far behandlas. Etiska 6vervaganden ar viktiga for de personer
som deltar for att de ska skyddas fran skador och krankningar (Kjellstrom 2017, s. 58-
59).

Enligt Lagen om etikprovning av forskning som avser ménniskor ska deltagarna vara
informerade om plan och syfte med forskningen, vilka metoder som kommer anvéndas,
vilka risker deltagandet innebér, vem som ar forskningshuvudman och att deltagandet ar
frivilligt och ndr som helst kan avbrytas (Sveriges riksdag 2003). Enligt
Vetenskapsradet (2002) maste forskare anvéanda sig av fyra grundlaggande
individskyddskrav i forskningen for att 6ka sdkerhet och rattigheter hos deltagarna.
Informationskravet kraver att alla deltagare har fatt information om studiens syfte innan



forskningen borjar. Enligt samtyckeskravet ska alla deltagare i forskningen ha rétt att
sjalv bestdamma om de vill delta i undersékningen eller inte. Enligt
konfidentialitetskravet ska alla deltagares uppgifter och personuppgifter vara anonyma
samt de ska bevaras pa ett sadant satt att ingen obehdrig kan ta del av dem.
Nyttjandekravet kraver att insamlad information fran alla deltagare bara far anvandas i
forskningen Enligt Vetenskapsradet (2017) forbattras studiens kvalitet vid ratt
tillampning av etiska krav.

For att forsakra att studiens inkluderade artiklar har god kvalitet och har foljt etiska krav
har forfattarna kontrollerat att artiklarna har ett godkannande fran en etisk kommitté,
vilket kan ses genom en beskrivning i artikeln eller genom publikationens krav. Alla
artiklar i studien &r vetenskapliga samt kvalitetsgranskade.

RESULTAT

Studiens resultat baseras pa en analys av 8 vetenskapliga artiklar. Dessa teman
presenteras i tabell 1.

Tabelll.

Teman

Att hjalpa kvinnan att identifiera valdet

Att stélla fragan om vald

Icke-domande bemétande

Visa mojligheter pa en saker plats

Att hjalpa kvinnan att identifiera valdet

Kvinnans medvetenhet kan ses som en enhet av tva olika delar: medvetenhet och
erkannande. Medvetenhet syftar till kvinnans forstaelse av forekomst av vald och
erkdannandet ar forstaelsen av att identifiera valdet. Kvinnan och sjukskéterskan har
olika stor medvetenhet om valdets forekomst och samspelet mellan medvetenheten och
kommunikation mellan parterna avgor samtalets gang (Bradbury-Jones, Taylor, Kroll &
Duncan 2014).

Vid utsatthet i en social isolering forlorade kvinnan forstaelsen av det pagaende valdet
eftersom normaliseringen resulterat i att kvinnan inte sag valdet som onormalt. Detta



slutade i att kvinnan beskyllde sig sjalv for valdet och darfor inte sokte hjalp (Evans &
Feder 2016).

Aven Mackenzie, Gannon, Stanley, Cosgrove & Feder (2019) visar i sitt resultat att
kvinnorna beskrev att de var blinda for att se tecken pa 6vergrepp eftersom beteendet
hade normaliserats. Keeling & Fisher (2015) beskriver ocksa i sitt resultat att kvinnorna
inte uppfattar valdet som nagot att behdva professionell hjalp for, vilket blev ett hinder
for avsldjande.

Sjukskoterskan kan hjélpa kvinnan att identifiera valdet genom att konkret identifiera
det. Ibland har kvinnan svart att se valdet som krankande eller som ett valdsamt
beteende eftersom det ar svart att satta fingret pa konkreta handelser. Nar
sjukskaterskans perspektiv pa valdet integrerar med kvinnans, far det fler kvinnor att
forsta att de tidigare misslyckats med att se valdet som krankande (Bradbury-Jones,
Taylor, Kroll & Duncan 2014).

Att stalla fragan om vald

Bradbury-Jones, Taylor, Kroll & Duncan (2014) beskriver att kvinnorna ville bli
tillfragade om valdsutsatthet for att underlatta avsldjandet samt att fragan gynnar den
inre processen av att se valdet och identifiera dvergreppen. Att sjukskoterskan staller
fragan om vald 6kar kvinnans beredskap att avslgja. Sjukskoterskans bemotande och
medvetenhet om att valdet sker och da tillfraga kvinnan om valdsutsatthet avgor
beréttandet.

Att fa fragan om vald visade sig avgora ett avslojande da kvinnorna upplevde att det var
svart att sjalva initiera ett avslojande i motet. Genom att fa fragan om vald kunde
kvinnorna hitta rétt ord for att beskriva sina upplevelser (Mackenzie,Gannon, Stanley,
Cosgrove & Feder 2019). Aven Prosman, Lo Fo Wong & Lagro-Janssen (2014)
beskriver att nar sjukskoterskan fragar kvinnan om valdsutsatthet avgors avslojandet
vilket ocksa resulterar att fler kvinnor tar emot professionellt stod.

Majoriteten av modrar som besoker barnhélsovarden ansag att alla modrar skulle
behdva bli tillfragade om exponering for vald for att kunna beratta sanningen. Aven de
hade en positiv upplevelse av att bli tillfragad av sjukskoterskan om valdsutsatthet
(Almqvist, Kéllstrom, Appell & Anderzen-Carlsson 2018).

Icke-ddmande bemdtande

Att sjukskoterskans bemétande kannetecknas av jamlikhet utan tvang, éverlagsenhet
eller minimering av kvinnans skador resulterade i en positiv upplevelse och de kvinnor
som upplevde denna typ av bemotande hade en béttre vardrelation. Kvinnorna beskrev
ett behov av ett omtanksamt och icke-ddmande bemotande (Keeling & Fisher 2015).
Prosman, Lo Fo Wong & Lagro-Janssen (2014) beskriver sjukskoterskans formaga att
bemota kvinnorna empatiskt utan att doma och félja kvinnornas forvantning att bli
aktivt lyssnad pa som avgorande for avslojandet. Detta bemdtande upplevs som en hjalp
att fortsatta den inre forandringsprocessen och att ta emot professionell hjalp. Pa samma



satt beskriver kvinnorna i en annan artikel en hjalpsamhet i att bli bemott med oro och
sympati (Donovan, Santer, Morgan, Daker-White & Willcox 2021). Pratt-Eriksson,
Bergbom & Lyckhage (2014) belyser vikten av sjukskoterskans bemdotande fyllt av
respekt och forstaelse. Kvinnorna upplevde métet som avskrackande nér de kande sig
ignorerade eller nar sjukskoterskan hade brattom i samtalet. Likasa beskriver en annan
artikel behovet av sjukskoterskans 6dmjukhet och empatiska formaga vid ett avslojande
(Almaqvist, Kallstrom, Appell & Anderzen-Carlsson 2018).

Kvinnor upplevde det som tabu att avsloja valdet da det tolkades av dem sjalva som en
svaghet att be om hjalp fran andra. Denna stigmatisering blev ett hinder for att soka
professionell hjalp (Prosman, Lo Fo Wong & Lagro-Janssen 2014). Flertalet kvinnor
ansag att stigmatiseringen var ett hinder for att séka hjalp eftersom det forsvarade ett
erkannande av valdet samt att det fanns en orolighet for att andra inte kunde se dem som
ett valdsutsatt offer (Donovan, Santer, Morgan, Daker-White & Willcox 2021).
Stigmatiseringen ar en borda for avsldjandet, delvis medger ett avsldjande ett
erkannande av att ha varit misshandlad men ocksa att kvinnan inte tagit steget att lamna
relationen. Kvinnorna beskriver att stigmatiseringen ar ett orosmoment infor att avsloja.
Avslojandet innebdr en radsla for att ses som ett offer (Mackenzie,Gannon, Stanley,
Cosgrove & Feder 2019). En stodjande relation mellan sjukskoterska och kvinna ar
avgorande for att prata om Gvergreppen och gora ett avslojande majligt eftersom vald i
nara relation ar ett tabubelagt &mne. Stodet fran sjukskoterskan dr avgorande eftersom
vald i néra relationer ar skambelagt och en anledning till att kvinnor inte avslGjar sin
situation. En icke-démande attityd fran sjukskoterskan kravs for ett avslojande
(Bradbury-Jones, Taylor, Kroll & Duncan 2014).

Visa méjligheter pa en saker plats

Att sjukskoterskan ger information om hur och var stod och hjalp kan nas var
avgorande for avsldjandet eftersom detta inte var allméant kand information bland
kvinnorna. De ansag ocksa att denna information okar sannolikheten att kvinnan nagon
gang avslojar sin situation. Att samtliga kvinnor pa barnavardscentral screenas for vald
och far information om halsorisker, lagstiftning, rad och stod 6nskades (Almqvist,
Kallstrom, Appell & Anderzen-Carlsson 2018).

Prosman, Lo Fo Wong & Lagro-Janssen (2014) beskriver vidare att okunskap om
valdsutsatta kvinnor och bristande kompetens hos vardgivaren var anledning till att inte
sOka hjalp, samt att en sjukskoterska som uttrycker oro for kvinnans situation och ger
stod samt tillhandahaller information ger en positiv upplevelse fér avslgjande och
féréandringsprocess.

Att sjukskoterskan har ett gott bemotande och ger rad och stod om vidare hjalp
resulterade i fler kvinnor som avsldjade och sokte professionell hjalp och som dven
lamnade den valdsamma relationen (Keeling & Fisher 2015). Ett nara lyssnande fran
sjukskoterskan vid ett avsldjande samt icke-ddmande erbjudanden om vidare hjélp var
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avgorande, aven att tillfraga kvinnorna om vilken typ av hjalp de sjélva ville ha
(Mackenzie, Gannon, Stanley, Cosgrove & Feder 2019).

Att sjukskoterskan ser till att samtalet sker pa en séker plats (Keeling & Fisher 2015),
samt att samtalet sker pa avskild plats med tillrackligt med tid ansags ocksa viktigt for
avslojandet om utsatthet (Almqvist, Kallstrom, Appell & Anderzen-Carlsson 2018).

DISKUSSION

Syftet med denna litteraturstudie var att belysa vad i sjukskoterskans bemdétande som
avgor valdsutsatta kvinnors avslojande om utsatthet. Resultatet kategoriseras i fyra olika
teman varav de mest framtradande var: att hjalpa kvinnan att identifiera valdet, att stélla
fragan om vald samt icke-domande bemotande. Dessa teman visar vikten av
sjukskaterskans formaga att skapa forstaelse, stalla fragan om vald samt att genomféra
samtalet med jamlikhet och respekt vilket skapar ett icke-domande bemétande.

Resultatdiskussion

Denna studies resultat visade att kvinnornas normalisering och brist pa identifikation av
valdet gjorde att de inte sag sig sjalva som valdsutsatt vilket innebar att sjukskoterskans
formaga att konkret namnséatta och hjalpa kvinnan att forsta avgjorde ett avslojande. Vid
avsaknad av detta blev ett langvarigt lidande da ett avsldjande inte skedde och kvinnan
inte fick hjélp. Enligt Damra et al (2015) hade halso-sjukvarden svarigheter att
identifiera valdsutsatta kvinnor, vilket bidrog till att bara ett fatal av fallen
identifierades. Orsaken till detta var otillracklig kommunikation, brist pa kunskap och
kompetens samt tidspress. Mehenge & Stockl (2020) beskrev att vald i nara relationer
hade stora och allvarliga halsokonsekvenser samt att bara ett fatal kvinnor sokte hjalp.
Faktorer som hindrade valdsutsatta kvinnor fran att soka hjélp var skam och stigma
samt kvinnornas egen normalisering och bristande tillit till halso-sjukvarden.

Studiens forfattare upplevde att det var absolut nédvéndigt att sjukskoterskan var
utrustad for att identifiera valdsutsatta kvinnor i varden. Medvetenheten om vad i
samtalet som avgjorde ett avsldjande och att sjukskdterskan forstod den dolda och
osagda delen av kvinnans beréttelse med forstaelsen for kvinnans perspektiv verkade
avgora ett avsldjande.

Resultatet visade ocksa hur viktigt det var att sjukskoterskan stallde fragan om vald i
motet med den valdsutsatta kvinnan. Kvinnorna uppgav att fragan hjélpte
identifieringen samt underlattade avsl6jandet da det upplevdes svart att initiera fragan
sjalv. En studie visade att kvinnor ville fa fragan om vald pa ett respektfullt och icke-
domande satt (Mark, Andersen & Taket 2014). Sjukskdterskans kunskap, kannedom
och uppfattning om vald paverkade hur den utsatta kvinnan behandlades i varden. Enligt
Lansstyrelsen Hallands Lan (2019) skulle rutinmassiga fragor stéllas till kvinnor oavsett
om sjukskoterskan misstankte om kvinnan blivit utsatt vald eller inte.
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Anvindningen av direkta, konkreta ord samt fokuseringen pa patientens upplevelser och
erfarenheter var centralt vid fragan om vald. Rutinmassiga fragor 6kade mojligheten att
identifiera valdsutsatta kvinnor oberoende de befann sig i tidigt eller sent skede av
valdsutsatthet. Darfor borde sjukskoterskan stravat efter att i hog grad stélla fragan om
vald bade rutinmassigt enligt riktlinjer och vid misstanke.

Studiens forfattare upplevde att sjukskéterskans rutinméssigt stallda fragor om vald
signalerade att vald inte var acceptabelt, vilket kunde vacka den utsatta kvinnans vilja
att beratta som sin utsatthet.

Det framkom ocksa pa vilket sétt den utsatta kvinnan 6nskade att bli bemott av
sjukskoterskan. Kvinnorna énskade att bli bemdtt med respekt, empati, oro for deras
situation och att bli lyssnad pa i en jamlik samtalsdynamik. Att sjukskoterskan var
lyhord, gav rad och information med en icke-démande attityd var viktigt. Enligt Usta,
Antoun, Ambuel & Khawaja (2012) k&nde kvinnorna sig mer sjalvsékra i samtalet om
ett fortroende byggts upp. Detta uppnaddes genom att sjukskdéterskan var noggrann,
kompetent och gav kanslomassigt stod. Enligt Brykczynski, Crane, Medina & Pedraza
(2011) orsakade en démande attityd och férolampningar en krankande upplevelse.
Forsta steget var att lyssna pa den utsatta kvinnans upplevelser, erfarenheter och
beréttelser for att kvinnor skulle kdnna trygghet for att berétta.

Sjukskoterskans bemotande och goda relation med den utsatta kvinnan spelade stor roll
for avslojandet. Det som byggde relationen var kommunikation, uppmarksamhet,
jamlikhet och respekt. Den goda relationen tkade tryggheten vilket gav en dkad
formaga hos kvinnan att beratta om sin utsatthet. Ett vardande méte och
patientperspektiv fran sjukskaterskan kravdes for att bygga relation och tillit vilket
sedan ledde till ett avsldjande. Det vardande motet som byggdes pa respekt, fortroende
och att bli lyssnad pa var nagot som kravdes da det pavisades i resultatet. Jamie och
William (2016) skrev vidare att tillit och fértroende skapades genom att sjukskoterskan
visade respekt for patienten som person, accepterade deras livsstil samt var observant pa
deras onskemal. Tillit mellan sjukskéterska och den utsatta kvinnan var grunden for att
uppna hégsta majliga niva av valbefinnande. En patient med en djupare kansla av tillit
och fortroende vagade i hogre grad avsloja sin utsatthet. Alhalal (2020) beskrev att
sjukskaterskor var den forsta vardgivare som kom i kontakt med den valdsutsatta
kvinnan, darfor var det viktigt att sjukskéterskan hade férmaga och kompetens att se
och besvara vald i néra relationer.

Enligt studiens forfattare kunde sjukskoterskans formaga att vara lyhord, respektfull och
att visa intresse 6ka chansen for den utsatta kvinnan att utveckla ett fortroende till
sjukskoterskan. Detta 6kade chansen att den utsatta kvinnan vagade berétta om sin
situation. Att sjukskoterskan formedlade trygghet var centralt i motet.

Hallbar utveckling
Vald i néara relationer och vald mot kvinnor skapar ohélsa som orsakar svart och

langvarigt lidande. Valdsutsatta kvinnor som inte identifieras i varden och som inte far
hjalp och behandling i tid riskerar en forsamrad halsa, aterinsjuknande och langvarigt
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lidande och sjukdom. Detta innebér att det ar viktigt att tidigt identifiera valdsutsatta
kvinnor i varden och ge vard och behandling i tid. Genom att ha hog kvalitet pa
sjukskaterskans bemotande kan valdsutsatthet upptackas tidigt och minska framtida
vardkostnader och vardresurser, aterinsjuknande samt minska lidande.

Enligt Patientsakerhetslagen (Sveriges riksdag 2010) ar vardpersonal skyldig att ge en
god vard till alla patienter. Personalen i halso-sjukvarden &r skyldig att bevara en hog
patientsakerhet inom varden. For att bibehalla en hallbar utveckling, ar det viktigt att ge
vard till ratt personer och pa ratt sétt for att pa lang sikt bevara hélsan. Genom att
sakerstalla att denna lag foljs upptéacks valdsutsatta kvinnor och sakerstaller att ratt
patienter blir erbjuden ratt vard och stod.

Globalisering &r en process dar geografiska begransningar mellan sociala och kulturella
band minskar (Pellmer Wramner, Wramner & Wramner 2018, s. 223). Eftersom
valdsutsatthet &r ett tabubelagt &amne ar det inte sarskilt omtalat. Att &mnet blir mer
socialt accepterat skulle resultera i storre identifiering hos kvinnor och i sjukvarden.
Detta skulle innebara att fler kvinnor vagar soka hjélp och att varden skulle kunna
upptacka tillstandet i storre utstrackning. Det ar sannolikt att ju mer amnet blir synligt,
desto storre chans finns det att det upptacks.

Metoddiskussion

For att besvara studiens syfte genomfordes en litteraturéversikt baserad pa kvalitativa
artiklar. Motiven med litteraturGversikt var att skapa en 6versikt av ett avgransat omrade
som ger en beskrivande sammanfattning (Friberg 2017, ss. 141-142,144). Eftersom
kvalitativa artiklar underséker ménniskors subjektiva erfarenheter, kanslor samt
uppfattningar ansags denna metod lamplig. En av artiklarna var konstruerad med mixad
metod men anvandes i resultatet med motivering att den del som svarade pa syftet
genomfordes med kvalitativ metod. Artiklar soktes i Cinahl och Pubmed eftersom dessa
databaser innehaller vardvetenskapliga artiklar, da forskaren vill soka fram relevant
information inom vérdvetenskap (Ostlundh 2017, s. 67). Genom anvéndning av flera
olika databaser starks validitet och trovardighet genom en 6kad chans att finna lampliga
och relevanta artiklar (Henricsson 2017, s. 414). Att anvanda fa databaser medforde risk
att ga miste om dvriga artiklar som kunde vara relevanta for studiens syfte. Samtidigt
menar (Friberg 2017, s.143-144) att avgransningar maste goras eftersom det ar omajligt
att omfatta all tillganglig forskning i en litteraturstudie.

Flera olika sokord anvandes for att fa fram relevanta artiklar till resultatet om vald i nara
relationer. Sokorden forandrades och ersattes under sokningens gang da forfattarna i
borjan hade svart att finna artiklar som svarade pa syftet. For att fa tillgang till aktuell
forskning begrénsades publiceringsdatum till 2012 - 2022, vilket innebar en férlorad
mojlighet att jamfora med tidigare artiklar vilket hade kunnat ge en bredare uppfattning
om valdsutsatta kvinnors upplevelser. Férdelen med begransning av publiceringsdatum
var tillgang till information om den senaste forskningen och nuvarande kunskapsniva.
Att inkluderade artiklar var granskade enligt peer-reviewed starker trovardigheten
eftersom de ar beddmda som vetenskapliga artiklar (Henricsson 2017, s. 414). Vidare
begransningar var att artiklarna var skrivna pa engelska, som oversattes fran engelska
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till svenska av forfattarna. Detta innebér en risk for felaktiga tolkningar och
oversattningar, for att minska risken for detta diskuterades innehall och ord mellan
forfattarna. Att en av artiklarna inte hade ett etiskt godk&nnande, som inte ansags
nodvandigt pa grund av studiens icke-intensiva karaktar, ses som en svaghet. Efter
genomgangen kvalitetsgranskning och eftersom studien svarade pa forskningsfragan
inkluderades aven den. Vidare begransningar var att inkluderade artiklar i studien var
gjorda i Europa, detta for att resultatet kulturellt sett ska kunna anpassas till varden i
Sverige i storsta mojliga grad.

I mars 2022 kom ett forslag fran EU-kommissionen om direktiv for att kriminalisera
vald mot kvinnor och att det ska bli en gemensam lagstiftning inom EU
(Regeringskansliet 2018 b). Detta var en anledning for forfattarna att exkludera studier
gjorda utanfor Europa, resultatet ska kunna anpassas likvéardigt till praktisk verksamhet i
Sverige.. Kvinnor som var éver 18 ar inkluderades for att de granskade artiklarna ska ha
samma aldersbegransning samt att det enligt statistiken &r inom den alder dar flest
kvinnor drabbas. Valda artiklar samlar information fran olika delar av vardkedjan,
exempelvis modrar pa barnavardscentral och kvinnligt arbetande lakare som &r
valdsutsatta. Enligt forfattarna var alla perspektiv relevanta och intressanta da studien
hade som mal undersoka alla typer av kvinnor som drabbats. Att anvanda Fribergs
(2017) granskningsmall paverkar resultatets tillforlitlighet. Atta artiklar delades lika
mellan forfattarna vid granskning, vilket séanker reliabiliteten (Henricsson 2017, s. 414).

For att forskningen ska uppna hog kvalitet ar det viktigt att forskaren sakerstéller att det
som skapats visar goda kvaliteter samt beskrivs pa ett tydligt och korrekt stt.
Trovérdighet innebdr att forskaren forsakrar att ny kunskap har skapats samt att
resultatet &r giltigt HOg trovérdighet skapar hog kvalitet i kvalitativ forskning.
Bekraftelsebarhet och palitlighet okar i forskningen om analysprocessen ar tydligt
beskriven och forskaren har uteslutit sin asikt under hela forskningsprocessen.
Overforbarhet innebar i vilken omfattning studiens resultat kan forflyttas till andra
grupper eller omgivningar (Martensson & Fridlund 2017, s. 431-433). For att reducera
den egna forforstaelsen i studien diskuteras de granskade artiklar som inkluderats
mellan forfattarna under hela skrivférloppet. Forfattarna har varit medvetna om egna
uppfattningar om normer, fordomar och forforstaelse vilket kan ha paverkat resultatet.

Trovardigheten sakerstélls eftersom studiens forfattare har kommit fram till ny kunskap
i resultatet da det ar framstallt genom ny analys av valda artiklar som inte genomforts
tidigare. Bekraftelsebarhet och palitlighet ar pavisat i studien eftersom forfattarna har
tydligt beskrivit analysprocessens olika steg samt beskrivit hur forfattarna uteslutit sina
egna asikter fran resultatet. Att studiens resultat kan dverforas till flera andra
patientgrupper starker dverforbarheten eftersom det finns fler tabubelagda och
skambelagda &mnen som &r orsak till att patienter inte vagar beratta om sin situation
fullt ut.

Kliniska implikationer

Vald mot kvinnor &r inte bara ett globalt halsoproblem utan definieras ocksa som en
grov krankning mot kvinnors rattigheter som leder till ett Iangvarigt lidande for
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individen samt en 6kad belastning pa varden. Darfor ar malsattningen med studien att
oka kunskap bland vardpersonal for att starka kvinnors halsa. Resultatet bidrar till en
okad kunskap kring hur sjukskoterskan kan mota den valdsutsatta kvinnan och vad som
kravs for ett avslojande. Att stalla fragor om vald, ha ett icke-domande bemotande samt
att ge information om mojligheter som kan hjélpa och stddja den utsatta mojliggor att
kvinnan vagar beratta om sin situation. Kunskapen stéarker sjukskoterskornas kompetens
om vad som behdver vara i fokus samt hur kvinnor kan fa 6kad hjalp. Kanske kan det
aven Oka sjukskoterskans trygghet i att vaga fraga om vald och hantera svaret.
Kunskapen kring vald gynnar inte bara sjukskéterskor utan ocksa annan vardpersonal
som kan komma i kontakt med denna patientgrupp, genom en spridning av kunskap kan
varden samverka for forbattring.

SLUTSATSER

Valdets negativa halsoeffekter paverkar kvinnan under lang tid samt orsakar langvarigt
lidande om vald inte identifieras i tid. Att identifiera denna patientgrupp i varden kraver
kunskap om vald och vad som kravs i bemé&tandet hos sjukskdterskan. Studiens resultat
visar pa de egenskaper som sjukskoterskan behéver utveckla for att kunna hantera ett
samtal om vald i nara relationer. Med denna tillampade kunskap kan kvinnan kénna sig
sedd, hord och bekraftad och vaga dela med sig vilket 6kar sjukskoterskans forstaelse
utifran ett patientperspektiv och genom att ta del av den valdsutsatta kvinnans livsvarld.
Studiens forfattare har kommit fram till slutsatsen att genom sjukskdterskans dkade
kunskap kring detta &mne kan fler kvinnor synas och fa ratt vard i framtiden.
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