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Sammanfattning

Att invandra ar en stor pafrestande handelse i en manniskas liv. Sverige har idag en
okande befolkning i takt med att fler manniskor med utlandsk bakgrund kommer hit pa
grund av varierande anledningar och sociala omsténdigheter. Studier visar att
utlandsfodda i Sverige och andra Europeiska lander har samre psykosocial hélsa jamfort
med svenskfodda. Detta examensarbete ar en litteraturstudie baserat pa sju artiklar vilka
beskriver upplevelser av ohélsa och moten med varden fran invandrade personer fran
olika bakgrunder och aldersgrupper. Syftet med studien ar att belysa faktorer som
paverkar invandrarnas upplevelse av halsa och ohdélsa i det nya hemlandet. Resultatet
visar att de framsta faktorerna som paverkar detta negativt dr spraksvarigheter,
ensamhet, arbetsldshet och diskriminering. | diskussionen beskrivs betydelsen av att
bemota patienter med utlandsk bakgrund pa ett respektfullt, empatiskt och omsorgsfullt
satt. Detta leder till att patienten och vardpersonal kan skapa en tryggare situation som
bidrar till mindre psykosociala pafrestning och framjar patientens hélsa och
valbefinnande. Dessutom &r det viktigt att ha insikt om andra kulturer for att kunna
bemota patienterna pa ett lyckosamt satt. | ett mangkulturellt samhalle okar behovet av
att ha fordjupad kunskap om andra kulturer, detta galler dven vardpersonal da dessa
behover skapa forutsattningar for en émsesidig forstaelse och tillit med sina patienter
oavsett bakgrund.

Nyckelord: Hélsa, ohalsa, invandrare, immigration, Sverige, stress, kultur, sprak,
diskriminering.
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INLEDNING

Invandring till Sverige har pagatt under lang tid och har haft varierande bakomliggande
annat arbetsbrist, politiska anledningar, krig, svélt och fattigdom. Detta har féranlett en
okad befolkning i dagens Sverige som & mangkulturell och berikande pa manga plan.
Att invandra till ett annat land ar en enorm pafrestning i en manniskas liv. Det betyder
ett uppbrott fran allt som &r bekant och tryggt; ens egen kultur, klimatet man levt i hela
livet, umganget med vanner, slaktingar och en omstéllning i ens sociala status.
Uppbrottet leder till att invandrare kan drabbas av en chock till en foljd av pafrestningar
och stressfaktorer. Dessa kan vara spraksvarigheter, arbetsléshet, ensamhet,
diskriminering och fordomar. Intresset for hdlsa och ohdlsa om patienter med
utlandskbakgrund vacktes nar jag har gjort min praktik i olika omradet och hade dven
kontakt med dessa grupper under praktidtid. Dessutom har jag sjalv som person med
utlandskbakgrund even upplevt vissa utmaningar i olika situationer i det nya hemlandet.

Enligt socialstyrelsen (HSL 1982:763), ar malet for halso- sjukvarden att uppna en god
hdlsa och en vard som innefattar likvardiga villkor for hela befolkningen. For alla
manniskors lika varde bor varden utféras med respekt och den som har det storsta
behovet av hélso- och sjukvard skall ges foretrade till varden.

Sjukvardspersonalen kommer att fortsdtta mota manniskor med bakgrund med olika
kulturer, sprak och religios tro. Att ha fordjupad kunskap i dessa @mnen banar for
lyckosammare moten med invandrarpatienter inom svenska sjukvarden. Patienternas
forvantningar pa sjukvarden &r att bli omhandertagna pa ett respektfullt, omsorgfullt och
tillitsfullt satt.

BAKGRUND

Kultur och invandring

Det finns olika asikter om begreppen kultur och etnicitet. Kultur kan ibland forknippas
med grupper av manniskor med anknytning till ett land eller ett samhaélle, vilket gor att
vi talar om etniska grupper. Kultur omfattar dven abstrakta tankebilder, regler, normer
och vérderingar som styr handlingssattet. En klassisk definition av kultur ar att tillhéra
en gemenskap med viss kunskap, vérderingar och handlingsmdnster som representerar
manniskor fran ett samhalle. En gemensam kultur gor att manniskor har liknande
uppfattning och forstaelse av en handling, en handelse eller situation. Kultur konstruerar
en viss etnocentrisk uppfattning om vad som &r normalt eller skiljaktigt, sjukt eller friskt
(Cuadra Bjorngren, C.. 2010, ss. 27-29).

Pa grund av att folk under manga ar invandrat till Sverige, har idag 16 % av Sveriges
befolkning utlandsk bakgrund. Efter 1970- talet har Sverige huvudsaklig haft invandring



av flyktingskal. Enligt Migrationsverket, ar av dessa cirka 30 000 latinamerikaner, 90
000 fran Bosnien, 70 000 irakier, 60 000 iranier, 20 000 assyrier fran Turkiet, Libanon,
Irak och Syrien. Under 2000-talet har stora grupper invandrat fran Irak, Afghanistan och
Somalia till Sverige. Bakomliggande anledningar till att folk invandrar till nya lander &r
bland annat arbetsbrist, politisk skal, krig, svélt och fattigdom, vilket leder till att man
ofrivilligt skiljs fran sin egen kultur, klimatet man levt i hela livet, socialt umgénge och
sin sociala status. Denna stora omstéllning i livet utsétter invandrarna for en rad sociala,
kulturella och psykologiska forluster med oftast fysiska likasa psykiska foljder for
individen. Med tanke pa alla forekommande svarigheter &r invandring ett krisforlopp,
bade i det nya landet och i den nya livssituationen som paverkar invandrarnas hélsa
(Hanssen 2007, ss. 16-21).

Halsa och livs situation

Halsa &r inte bara ett medicinskt begrepp utan ocksa ett filosofiskt sadant med manga
definitioner och dimensioner som har dndrats med tiden. Hélsa ar en del av manniskans
liv som samspelar med den sociala och kulturella miljon, i form av klimat, livsstil och
stress. Halsa kan ses som en kansla av vélbefinnande nar individen kan bemastra
svarigheter i livet (Wiklund 2003, ss. 78-80).

Halsa har beskrivits ur tva huvudperspektiv; halsa i ett biomedicinskt perspektiv och
hélsa i humanistiskt perspektiv. | det biomedicinska perspektivet, betyder halsa franvaro
av sjukdom och ses som motsats till sjukdom. Biomedicinska ansatser betyder att
manniskans kropp och sjél ses som atskilda, och den friska kroppen kan liknas till en
valfungerande maskin. Det andra perspektivet kallas det holistiska eller humanistiska
och beskriver manniskan som en helhet. Har betyder hélsa att manniskans egna
upplevelser ses i relation till dennes livssituation och utifran den egna miljo, kulturen
och sociala sammanhanget. Slutsatsen blir att hélsa ar ett samspel mellan individ och
dennes omgivning (Svensk Sjukskoterskeforeningen (2008), s. 6 1 Strategi for
sjukskoterkans halsoframjande arbete)

Dahlberg (2014, ss. 28-29 ) beskriver vélbefinnande som ett tillstand av hélsa, vilket ar
under inverkan av en persons livskraft och en persons kansla av meningsfullhet.
Dessutom har upplevelsen av en stark livskraft och meningsfullhet &ven en stiarkande
effekt pa halsan.

Enligt Socialstyrelsens folkhalsorapport (2009, s. 348) har folkhalsan forsémrats
jamfort med for 20 ar sedan och &r samst bland de utlandsfodda. P& grund av detta
framstéallde Sveriges Riksdag nya mal for att forbattra halsan for dessa utsatta grupper.

Hanssen (2007, ss. 16-20) anser att otrygga situationer som ensamhet, spraksvarigheter,
arbetsldshet, diskriminering och utanférskap har storst inverkan pa invandrarnas halsa.
En annan faktor ar individens ekonomiska situation. En dalig ekonomisk situation kan
leda till samre halsa. Brist pa ekonomisk utrymme foranleder en livssituation bortom
individens kontroll.



Att bemdta olika manniskor lika

Enligt Halso- och Sjukvardslagen (HSL 1982:763) ar malet for halsosjukvarden att
uppna en god halsa och en vard som innebar likvardiga villkor for hela befolkningen.
Varden skall ges med respekt till alla ménniskor oberoende av etnicitet och nationalitet.
Att beméta olika manniskor lika innebér att praktisera lika behandling i séttet att bemota
méanniskor och inte gora skillnad mellan manniskor. Utmaningen &r att inte dra
slutsatser utifran den allméanna uppfattningen om en kultur for att undvika att dra enkla
paralleller till en individ. Med andra ord, skall alla manniskor behandlas utifran sina
personliga behov, unikhet och sina personliga egenskaper (Cuadra Bjérngren, C. red.
2010, s. 25).

Hanssen (2007, s. 115) anser att genom en bemétande av ménniskor som individer
uppfylls den allmanna malsattningen med att bejaka mansklig mangfald. En méanniska
ar alltid nagot mer an sin kulturella eller etniska identitet. Denne &r en unik varelse som
inte kan reduceras till att endast vara medlem av en viss grupp.

De flesta patienter med utlandskbakgrund har negativa upplevelser vid métet med den
svenska sjukvarden Gver att inte bli tagna pa allvar och bli bemdta med respekt
(Sundval, Baarnhelm, Ghebru & Olsson, 2012 s. 63).

Stress och psykosociala besvar

Stress ar ett tillstind som karakteriseras av starka och specifika psykologiska,
fysiologiska och uppforandemassiga reaktioner. Stresspaslag omfattar en generell
aktivering av hjarnan, som leder till fysiologiska och biokemiska forandringar i det
centrala nervsystemet. Stress kan vara en obehaglig upplevelse om individen upplever
att hen inte kan bemaéstra situationen och l6sa problemet. Intrapersonell stress finns
inom individen och kan visa sig som en kansla av degradering i sin sociala status,
skuldkénslor, skam samt hemléngtan (Arnetz & Ekman 2013, ss. 30-34).

Manga nyanlanda invandrare har problem med instabilitet i det nya samhéllet pa grund
av faktorer som spraksvarigheter, kulturella skillnader, isolering, ensamhet och
arbetsloshet. Sprakproblemet minskar kommunikationen med andra, samt gor att
individer drar sig undan fran det nya samhéllet och hamnar i isolering och depression.
Samtidigt finns ofrivillig forlust av slakt, vanner och socialt natverk som har stor
betydelse for manniskor. Forsta aret i ett nytt land kan medféra risk for langedragen
psykologisk stress. Ankomsten till ett nytt land kraver att individen anpassar sig och
kommer in i det nya samhaéllet sa fort som mojligt i form av funktionell anpassning till
omgivningen, vilket kallas ackulturation. 1 den héar kulturella omvandlingsprocessen
utsatts individen for en okontrollerbar stressituation i form av identitetsloshet, vilket
forsamrar den egna sjalvbilden. Dessutom kan den skapa angest och otrygghet. Langre
ackulturation kan paverka den fysiska och psykiska halsan pa ett negativt sétt (Cuadra
Bjorngren, C. 2010, ss. 50-52).



Allwood och Johansson (2009, s. 180) anser att invandrare har en stor utmaning i att
bygga ett nytt liv och anpassa sig till det nya samhallet. Denna stresshantering och
anpassningsfas utsatter kroppen for stora anstrangningar, vilket i sin tur forsamrar den
fysiska och psykiska halsan.

Folkhalsan i Sverige har generellt forbattrats pa senare tid, daremot har stressrelaterade
sjukdomar, som d&ngslan och oro, blivit vanligare. Den storsta sjukdomsgruppen i
Sverige dar annars hjart-och karlsjukdomar psykisk ohélsa och cancersjukdomar
(socialstyrelsen 2009, ss. 7-8 i Folkhalsorapport 2009).

Skillnader i livsstil kan paverka en del av denna sjuklighet. Vissa sjukdomar som
diabetes, Overvikt och andra riskfaktorer for hjart- och karlsjukdomar &r exempelvis
vanligare bland manga invandragrupper jamfort med svenskfodda. Stress anses vara en
stor riskfaktor for hjart- och karlsjukdomar, liksom hogt blodtryck och fetma (Sundval,
Baarnhelm, Ghebru & Olsson, 2012 ss. 25-26).

Livslidande

Lidandet beskrivs som en form av kontrollforlust eller som en krdnkande ké&nsla.
Lidande &r en central upplevelse i patientens varld och kan delas upp i tre olika former,
sjukdoms-, vard- och livslidande. Livslidande kan kopplas till manniskans livshistoria
och livssituation. Livslidande handlar om manniskans hela existens och kan vara en
grundlaggande hallning till livet. Livslidande kan kopplas till en upplevelse av en radsla
for att den utsatta personen inte langre har samma sociala stallning i det sociala livet och
inte kan leva upp till sin roll (Wiklund 2003, ss. 102-110). Hanssen (2007, s. 27)
beskriver att lidande ar en universell och mansklig erfarenhet som alla mé&nniskor kan
uppleva i olika situationen. Dessutom ar lidande ett begrepp som anvands nar nagon
drabbats av svara omstandigheter som krig.

Manniskor som flyr fran krig och upplever traumatiska handelser bor betraktas som en
lidande grupp. Hanssen (2007, ss. 141-150) anser att invandrare som har varit utsatta for
tortyr och andra traumatiska handelser som fangelse, politiskt fértryck och andra typer
av valdshandlingar kan ses som en livslidande méanniska med smartsamma psykiska
minnen. Vidare beskriver Hanssen(2007, ss. 141-150) att traumatiska upplevelser kan
leda till en psykisksjukdom som kallas Posttraumatic stress disease (PTSD). PTSD éar ett
sjukdomstillstand som uppstar efter ett akut trauma som individen upplevt. Den
traumatiska héandelsen aterupplevs i form av flash-backs, Fragmentariska och
pldagsamma minnen av handelser inklusive bilder, tankar eller mardrommar om
handelsen. Den traumatiserad person &r ofta mycket kanslig for stress.



Vardrelation och Valbefinnande

Vardrelation kannetecknas av ett émsesidigt forhallande mellan vardaren och patienten
med malet att framja patientens basta. Vardarens ansvar ar att beméta patienten pa ett
tillitsfullt och respektfullt satt. 1 en vélfungerande vardrelation, bor vardaren skapa
tillrackligt med utrymme och stod pa alla nivaer for att uppratthalla patientens halsa.
Det ar viktigt att bemota patienten med respekt utifran individens vardighet sa att
individen inte kanner sig krankt. Vidare beskriver Wiklund att vardaren kan ha
formagan att lindra patientens lidande med ett empatiskt beteende och med forstaelse
(Wiklund, 2003 ss. 155-165).

Livsvérlden &r en del av den dagliga verkligheten som ménniskan standigt lever i. Ett
vardvetenskapligt livsvarldsperspektiv lagger tonvikten pa éppenheten och foljsamheten
for patienterna. Att vara Oppen for en annan person innebar att forstd patientens
upplevelse av ens hélsa, lidande och/eller vélbefinnande. Ett sddant vardande perspektiv
betonar att vardaren bor skapa kommunikation med sin patient for att forsta patientens
inre varld. En sadan relation underlattar dven for patienterna som har ett annat sprak att
uttrycka sig med och en annan verklighetsuppfattning an vad vardaren har. (Dahlberg,
Segesten, Nystrom, Suserud & Fagerberg 2003, ss. 26-27).

Att ha kunskap om andra kulturer kan resultera i en 6msesidig forstaelse mellan
manniskor med olika kultursbakgrund. Om vardpersonal saknar sadan kulturell
kompetens, finns det risk for besvikelse och feltolkningar av sjukdoms symtom hos
patienter med utlandskbakgrund. (Cuadra Bjorngren, C. red. 2010, s. 79)

PROBLEMFORMULERING

Sverige har idag ett 6kande antal invanare med utlandsk bakgrund som kommit hit av
olika anledningar fran olika sociala situationer. Utlandsfodda i Sverige har samre fysisk
halsa och mer psykisk ohdlsa jamfért med svenskfodda. Det finns flera medverkande
omstandigheter bakom detta sdsom social isolering, forlust av identitet,
kommunikationssvarigheter, ekonomiska problem och diskriminering. Dessutom &r det
manga patienter med utlandsk bakgrund som har negativa upplevelser i motet med
sjukvarden, de kanner varken nagon tillit eller nagon respekt. Sjukvardspersonal traffar
allt oftare patienter fran manga olika kulturer och etniska grupper. Detta staller krav pa
vardpersonal att ha mer kunskap och kdnnedom om faktorer som paverkar invandrarnas
hélsa pa ett mer eller mindre negativt satt. Halso- och sjukvardspersonal har ett stort
uppdrag i att befrdmja halsa och valbefinnande och lindra invandrarnas lidande genom
att bemota patienten med respekt, omsorg och empati.



FRAGESTALLNING

Vilka faktorer skapar osakerhet mellan sjukvardspersonal och patienter med utlandsk
bakgrund och vad blir konsekvenserna?

SYFTE

Syftet med studien &r att belysa de faktorer som paverkar invandrarnas upplevelse av
hélsa och ohélsa i det nya hemlandet utifran deras mote med sjukvarden.

METOD

Detta arbete &r en litteraturstudie enligt Asa Axelssons modell (2012, ss. 203-220) som
omfattar bade kvalitativa och kvantitativa studier. Enligt modellen grundar sig en
litteraturstudie pa insamlad fakta fran primarkallor som redan har publicerats i form av
vetenskapliga artiklar (Granskér 2012, s. 203).

DATA

Data insamling

Data insamlingen initierades med s6kningar i Summon och Cinahl for att hitta artiklar
som passar syftet for arbetet. Sékorden var immigrant, stress, healthy, cultural, caring,
transcultural, culture, refugees and Sweden. En begransning gjordes till publicieringsar
mellan 1995 och 2014 till artiklar som var vetenskapligt granskade (Peer reviewed)
samt att de skulle vara skrivna pa engelska. . Ytterligare begransning av s6kningen till
kvalitativ forskning resulterade i relevanta samt intressanta sju artiklarna utifran syftet.
Tre av artiklarna har manuellt s6kts fram genom Google och med svenska sokord som
aldre invandrare och sverige. Sokorden kombinerades for att fa fram relevanta
vetenskapliga artiklar (se bilaga 2). Tre av artiklarna som valdes ut &r gjorda i Sverige.
Genomgang av publikationerna utfordes for en sista gallring, vilket resulterade i ett val
pa sju publikationer. Av dessa var sex publikationer baserade pa kvalitativa metoder, en
pa kvantitativa metoder samt en baserad pa en kombination. Artiklarna beskriver
negativa och positiva faktorer som paverkar invandrarnas hélsa och ohdlsa i ett nytt
land.

Data analys

Enligt Friberg (2006, s. 95) bygger en litteraturoversiktsstudie pa att skapa en 6verblick
av ett avgransat omrade. Genom att gdra en sammanstillning av andras
forskningsresultat kan det utformas en ny utgangspunkt for fortsatt forskning. Dessutom
bidrar kvantitativa studier med hjélp av matningar och jamforelse till en evidensbaserad
vardhandling , medan en kvalitativ studie bygger pa en djupare forstaelse av resultaten
som relaterar till individens upplevelse av varden inom ett speciellt omrade.



En forsta analys av artiklarna utférdes med hjélp av artiklarnas syfte och resultat.
Artiklarna granskades utifran viktiga likheter. Darefter skedde ytterligare en granskning
av dessa for att skapa en tydlig uppfattning av innehallet och en sammanfattning gjordes
bestaende av viktiga delar av publikationernas innehall och resultat. Genom att anvanda
meningsfulla teman, skapades en grundstruktur for resultatetet som bygger pa sju
vetenskapliga artiklar. Efter granskningen har sju artiklar valt ut och en
sammanstallning presenteras i bilaga 1.

RESULTAT

Utifran de faktorer som framkommit efter analys av de utvalda publikationerna, har fyra
teman skapats. Dessa ar att kéanna sig ensam eller att uppleva gemenskap, arbetsléshet
och social passivitet, spraksvarigheter och kulturella skillnader samt diskriminering i
samhallet.

Att kdnna sig ensam eller att uppleva gemenskap

En gemensam upplevelse var utmarkande i tva av studierna, i de tva studierna beskrev
alla invandrare en kéansla av ensamhet och utanférskap i intervjuerna. Invandring &r en
stor handelse som skiljer individer fran sitt land, familj och sina vardagliga rutiner. Alla
kanner sig som framlingar d&ven om de har bott har 15 eller 20 ar. De flesta flyktingar
upplever svarigheter i att anpassa sig till den svenska kulturen. Manga har dessutom
svara traumatiska erfarenheter av krig och tortyr i fangelset fran det egna hemlandet.

En studie visar att &ldre iranska invandrare lider av ensamhet som andra
invandrargrupper och har samma problem med social isolering eftersom de flyttade sent
i livet och inte kan aterstalla sitt sociala liv. For de allra flesta &ldre invandrare
forknippas aldrandet med att de blir beroende av sina barn pa olika sétt. De upplever att
de forlorat kontroll 6ver sina liv, férutom att det tillkommer aldersrelaterade problem pa
toppen av invandringsspecifika problem (Emami, Torres, Lippson & Ekman 2000, s.
181-183). Emami et al (2000, s. 181) visar att hur &ldre kvinnor upplever sin
ensamhetkansla som en frustration. Detta antyder att dldre med utlandsk bakgrund har
mindre socialt natverk och I6per storre risk for en psykisk ohalsa. Daremot framgar det i
studien att de aldre invandrare som har deltagit i sociala aktiviteter, vid ett persiskt
kulturellt centrum i Stockholm, upplevt kdnslan av gemenskap och social tillhérighet i
det nya samhéllet. Denna kénsla skapade motivation hos de &ldre for att vara aktivt
deltagande i olika aktiviteter. Kulturell forstaelse, lattare kommunikation, socialt stod
och valbefinnandet ar de viktiga faktorer som alla deltagande aldre upplevde i den dér
verksamheten. Emami et al (2000, ss. 183-184) belyser att aldre kvinnor som bérjade
delta i aktiviteter som de ovannamnda, upplevde en béttre kénsla av bade fysisk och
psykisk hélsa. Socialt stéd har stor betydelse och skapar en trygghetskansla samt en
battre sjalvkansla, som i sin tur har positiv effekt pa individens halsa och vélbefinnande.
Det framgick tydligt i studien att individernas valbefinnande paverkas av god
kommunikation, socialt stdd och deltagande i grupps aktiviteter. Behovet av socialt stod
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kan vara en stor anledning till att manga aldre invandrare soker sig till manniskor fran
samma land.

Langtan efter hemlandet finns nérvarande i vissa studier och minnen av hemlandet
fungerar som en bakgrund och en stark kontrast till invandrarnas erfarenheter i Sverige.
Deras identitet paverkas av deras tidigare liv (Svenberg, Mattson & Scott 2009, s. 283)
Det har &ven framkommit i Svenberg, Matsson& Scott (2009, s. 285) att de flesta
somalier har liknande erfarenheter som andra invandrare fran andra kulturer, men
skillnaden é&r att deras stod var religionen. Religionen gav en kulturell identitet som
sedan forde dem till gemenskap och detta hjélpte dem att undvika upplevelsen av
ensambhet.

Arbetsloshet och social passivitet

Arbetet spelar en viktig roll i alla manniskors liv och kan bidra till kreativitet,
sjalvstandighet och maénniskors valbefinnande. Déaremot kan arbetsloshet eller
sjukskrivning ge allvarliga effekter pa halsa, bade fysiskt och psykiskt. Psykologisk
forskning har visat att svara socioekonomiska omstandigheter kan leda till negativa
beteenden och oonskade reaktionsmonster, vilket har negativa effekter pa den mentala
och fysiska halsan. Utan arbete saknas kéanslan av sammanhang, som innehaller delarna
begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Dessa har en stor betydelse for bade en
béttre psykisk och fysisk hélsa. Det har &ven visats att arbetslosa personer och
ensamstaende foraldrar med avgransat socialt stéd har hogre risker for att drabbas av
bade depressioner och sjalvmordstankar. Medicinska undersokningar har dven visat att
arbetslosa personer har hégre blodtryck, mer kortison i serum och sémre immunfoérsvar
jamfért med de som inte &r arbetslosa. Dessutom har de en hogre risk for att utveckla
vissa somatiska och psykosomatiska sjukdomar som huvudvark, dyspepsi, muskel- och
skelettsjukdomar, urtikaria och viktokning (Akhavan, Bildt, Franzen & Wamala 2004,
ss. 108-111).

Studien av Akhavan et al.(2004, s. 104) fokuserar pa arbetsloshet hos invandrargrupper.
Dessa visar mer symptom pa psykiatriska storningar till exempel dngslan, oro, angest
och somnproblem &n svenskar i samma aldersgrupper. De flesta manniskor med
invandrarbakgrund som lever i Sverige har lagre arsinkomst, mer tyngre och enformiga
jobb eller inga jobb alls, jamfort med infodda svenskar av samma kaén, alder och samma
utbildningsniva.

Akhavan et .al (2004, s. 109) har &ven visat att de flesta arbetslésa invandrare kanner sig
mer ensamma och isolerade jamfort med infodda svenskar, vilket kan bero pa att de inte
har nagra slaktingar, vanner eller nagon verklig kontakt med det svenska samhallet.
Vissa invandrarkvinnor vill arbeta men upplever olika forhinder pa grund av deras
ursprung, utseende och sprakforbistringar. Dessa kvinnor har 1ag utbildningsniva och
drabbas darfor ofta av diskriminering pa arbetsmarknaden.
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En studie visar att vissa kvinnor som tidigare varit stolta éver sin samhéllsstallning i
Iran exempelvis inte kan fa ett likvardigt jobb baserat pa deras tidigare utbildning och
erfarenhet fran hemlandet. Dessa sociala degraderingar i Sverige kan leda till att
invandrare forlorar sitt sjalvfortroende, vilket bidrar till dalig ohalsa. (Akhavan, Bildt,
Franzen & Wamala 2007, s. 345).

Vidare beskriver Akhavan et al. (2007, s. 346) att angest Over den ekonomiska
situationen samt arbetsloshet &r ett gemensamt bekymmer som framkommer i samtliga
intervjuer i deras studier. Deltagarnas upplevelse av att ha kontroll 6ver den egna
ekonomiska situationen ar en avgérande faktor for individens valbefinnande, daremot
visades det att den ekonomiska situationen, en dalig ekonomisk situation, lag inkomst
och oro for framtiden har en negativ effekt pa halsan.

Akhavan et al.(2004, s. 112) visade att en invandrarbakgrund kan vara en forsvarande
situation ndr man soker arbete. Informanterna sjalva uttrycker en stark vilja om att
komma ut pa arbetsmarknaden trots att ingen verkar vilja erbjuda dem ett arbete.
Upplevelsen av att aterkommande ha misslyckats med att fa arbete, kan resultera i
nedstamdhet och psykiska pafrestningar. Akhavan et al.(2004, s. 113) belyste att vara
arbetslos dven kan leda till att ha bade mindre socialt natverk och begransad kontakt
med det svenska samhallet. Manga invandrare uppger att brist pa socialt stod kan vara
en stor negativ faktor for att komma in pa svensk arbetsmarknad.

Aven Sundquist, Iglesius & Isacsson (1995, s. 139) beskriver att de flesta invandrare
som inte har lyckats komma ut pa arbetsmarknaden har samma erfarenhet. De upplevde
att de forlorat sin identitet och att de inte har ndgot vérde i det nya samhallet.
Arbetsloshet och ekonomiska svarigheter kan helt klart orsaka dalig halsa.

Spraksvarigheter och kulturella skillnader

De flesta invandrare upplever att de har problem med kommunikationen pa grund av
spraksvarigheter. Problem med spraket ar det framsta hindret for att kunna uttrycka sina
kanslor och tankar. Manga aldre invandrare pratar inte tillrackligt bra svenska, vilket
kan leda till social isolering och kommunikationssvarigheter.

Likasa staller sprakbarriaren till det for utlandska patienter och fdrsvarar
kommunikationen med sjukvardspersonal och spelar avgoérande roll i patientens
behandlingar. Patienter med utldndska bakgrunder uppgav att den medicinering som ges
till dem var begransad pa grund av kommunikationsproblem och detta kan leda till
felbehandling. Detta ar exempelvis ett stort problem mellan turkiska patienter och
sjukskoterskor i Tyskland. Dessutom spelar kulturella skillnader och sprakbarriarer en
viktig roll mellan manniskor fran olika grupper bade i detta och andra fall. Okunskap
om andra kulturer kan medfora fordomar mellan patienter och vardpersonal.
Kommunikation kan paverka individens varldsbild, vilket innefattar deras syn pa hélsa,
sjukdom och sjukvarden (Dogan, Tschudin, Hot & Ozkan 2009, ss. 689-690). Detta
framkommer daven i en studie utford av Sundquist, Iglesias & Isacsson (1995, s. 137) dér
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en kvinna uttrycker sin negativa upplevelse av den svenska sjukvarden. Hon ansag att
hennes symptom inte tagits pa allvar da hon fatt mediciner som inte varit relevanta for
hennes sjukdom.

Enligt Dogan, Tschudin, Hot & Ozkan (2009, s. 690) ar kulturella skillnader eller
variationer i samhallet ndgot som kréaver olika kompetenser inom varden. Relationer
mellan vard personal och patienter med utlandsk bakgrund kréver att vardpersonalen ar
medvetna om andra kulturer och tar mer hansyn till den kulturella skillnaden i samhéllet
an vad som oftast sker idag. For att patienter med utlandsk bakgrund ska kanna sig
tryggare, bor det finnas en bra kommunikation mellan patienter och sjukvardspersonal.

Diskriminering i samhallet

Diskriminering skapar en form av kronisk stress vilket kan vara en orsak till
invandrarnas psykiska ohalsa. Diskriminering har pavisats i alla de olika studierna,
vilket dven alla invandrare har upplevt som det storsta hotet mot sin hélsa (Akhavan et
al 2007; Akhavan etal 2004; Svenberg et al 2009).

| studien som Akhavan et al. har utfort (2007, s. 354), framkom det att vissa iranska
kvinnor uppgav att etniska diskrimineringar ar en post-migrationsupplevelse, som kan
leda till ett “Hurts the soul deeply” och orsaka en djup psykisk smarta. Det kan
ytterligare leda till en stark psykisk pafrestning med féljder som djup depression,
somnsvarigheter och huvudvark.

Pa grund av psykiska pafrestningar kan invandrarkvinnor forlora sjalvfortroendet.
Exempelvis en kvinna i Akhavan et al (2007, s. 352) beskriver att Sverige inte har
behandlat henne och hennes landsmaninnor som egna medborgare. Hon beskriver att
deras mansklighet, asikter och troende inte anses ha nagot vérde i Sverige.

Vidare visar Akhavan et al.(2007, s. 355) att det dven finns ett samband mellan etnisk
diskriminering och socioekonomisk status. Med andra ord, de som forsoker att forbattra
sin niva av utbildning och skaffar en battre ekonomisk status pa arbetsmarknaden kan
hantera diskrimineringen pa ett béattre satt i samhallet. Det &r uppenbart att desto langre
invandraren ar bosatt héar, desto fler jobb méjligheter skapas. I Akhavan et al (2004, s.
109) studie uttrycker invandrarkvinnor att diskriminering ar den storsta barridren for
deras arbetsloshet. De som bér sl6ja har sérskilt en stark upplevelse av diskriminering.

| Svenberg et al. studie (2009, s. 287) beskrevs det att de flesta somaliska flyktingar

aven har en upplevelse av framlingskap och utanforskap pa grund av diskriminering i
det svenska samhallet.

DISKUSSION
Metod Diskussion

Valet av att utfora en litteraturstudie gjordes pa grund av tidsbegransning.
Datainsamlingen gjordes i Cinahl och genom sokfunktionen Summon. Sokordens
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valdes med utgdngspunkt namnt i studiesyfte och begransades sedan till Sverige,
Tyskland och England och den tidmé&ssiga ramen blev studier publicerade efter 1995-
talet och framat samt skrivna pa Engelska. Anledningen till exkludering av USA och
Canada var for att de flesta i befolkningen sjalva &r invandrare. FOr att ge styrka till
studien anvandes engelsksprakiga artiklar eftersom det ar ett internationellt sprak och
forstds av manniskor varlden runt. Under analysen av artiklarna upptéacktes det att de
flesta som intervjuades var kvinnor snarare &n man. Detta kan bedémas som en svaghet
i artiklarna. Daremot beskrev artiklarna invandrarnas upplevelse av halsa utifran olika
aldersgrupper med skiftande bakgrund fran varierande lander och utifran skilda
synvinklar. | resultatet finns bade positiva och negativa faktorer beskriva fran studierna
som paverkar halsa hos invandrarna. En av artiklarna behandlar positiva faktorer som
paverkar valbefinnandet hos éldre invandrare.

Forskningen som ligger i grund till detta arbete ar baserad pa bade kvalitativa och
kvantitativa metoder. | den kvalitativa metoden lag fokus pa individens forklaring av
halsa eller individens livsvarld. Axelsson (2102, s. 204) anser att anvandning av bade
kvantitativ och kvalitativ forskning kan vara en férdel inom hélsovetenskap, i syfte att
kunna utforska ett problem ur olika perspektiv.

For detta arbete har artiklar med fokus pa invandrare i Sverige anvants for att styrka
invandrarens upplevelser av att leva i ett svenskt samhalle, vilket dven innefattar den
svenska sjukvarden. Det kravs fortsatt forskning kring relationen mellan patienter med
invandrarbakgrund och sjukskoterskor fran olika synvinklar. | analysen framkom bade
positiva och negativa faktorer som visade sig ha stor betydelse for invandrarnas
upplevelse av hdlsa och ohélsa i det nya hemlandet.

Svarigheter som forfattaren upplevt under examensarbetet var att skriva ensam utan
hjédlp av en skrivpartner samt att det svenska spraket inte var forfattarens modersmal.

Resultat Diskussion

Det anses att syftet har besvarats genom att belysa de faktorer som paverkar
invandrarens hélsa och ohdlsa i det nya hemlandet. Givetvis finns andra faktorer som
kan paverka hélsan hos invandrare och det kravs mer forskning inom omradet med
tanke pd att invandringen idag ar aktuellt i hela varlden.

| de analyserade forskningsresultat som anvénts for att belysa fragestallningen, har det
framfor allt framkommit att social isolering, spraksvarigheter, arbetsloshet och
diskriminering ar grundelementen i hur det nya samhallet upplevs av individen. Dessa
faktorer var de som alla intervjuade invandrare upplevde var svara att leva med i ett nytt
hemland. Erfarenhet av diskriminering kan ses som en form av kronisk stress, vilket kan
leda till att invandrarna I6per storre risk for psykoser (Akhavan et al. 2007, s. 354).
Invandrarkvinnor tillhor en grupp sarskilt utsatta for isolering och diskriminering i
samhaéllet. Enligt socialstyrelsens folkhalsorapport (2009, s. 348) &r social utsatthet och
diskriminering den frdmsta orsaken till ohalsa hos medborgare med utlandsk bakgrund i
Sverige. Det har visats finnas en okad frekvens av psykossjukdomar hos invandrare i
Storbritannien, Holland och Danmark jamfort med andra europeiska lander pa grund av
diskriminering (socialstyrelse folkh&lso- rapport, 2009, s. 348).
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Resultatet visar att invandrare har upplevt ett lidande som orsakas av radsla, oro och
forlusten av tidigare social status, vilket paverkar hela deras livsvarld negativt och kan
betraktas som ett livslidande. Sjukvardspersonalen har ett stort ansvar for att lindra
individens lidande genom ett respektfullt, omsorgsfullt och empatiskt bemétande av
patienten. Dessa empatiska bemodtanden kan skapas genom kulturellt kunskap som ar
nddvéndigt for att hjalpa patienter med olika bakgrund (Cortis & Kendrick 2003, s. 82).
Aven Wiklund (2003, s. 113) betonar vardet av att en valfungerande vard ska framja
patientens bésta genom att visa karlek och uppmarksamhet.

Enligt ICN:s etiska kod (SSF 2012), ska omvardnad utgd fran en humanistisk
méanniskosyn for att individen ska uppleva ett gott bemdétande. Detta & mojligt genom
respekt for individens sarbarhet, vardighet och integritet. Cortis & Kendrick (2003, s.
80) beskriver att omvardnad ska baseras pa moraliska och manskliga egenskaper. Det ar
nddvéndigt att som sjukskoterska ha kunskaper om humanistisk filosofi som 6ppenhet,
omsorg och god kommunikation. Sjukskoterskor har ett viktigt grundlaggande
ansvarsomrade for att skapa mojligheten till tillit samt att lindra lidande. Det framkom i
resultatet att patienter med utl&ndskbakgrund upplever motet med den svenska
sjukvarden negativt, inte bara for att de inte blir tagna pa allvar utan ocksa for att de inte
blir bemotta med respekt och omsorg.

| studierna har det kommit fram att invandrarna upplevt ensamhet och utanférskap i
olika omstandigheter. Manga uttrycker en upplevelse av otrygghet for att de kanner sig
utanfor i det svenska samhaéllet pa grund av dalig kommunikation, arbetsléshet samt lag
ekonomisk status i samhéllet. Alla dessa forutsattningar utgor en stor pafrestning hos
individen som leder till sarbarhet och somatisk psykosomatisk ohéalsa. Den sarbara
manniskan loper storre risker for att bli utsatt fér olika sjukdomar an andra manniskor.
God kommunikation spelar en avgorande roll i sjukvardsmotet mellan personal och
utlandskfodda patienter for att det paverkar deras behandlingstid, trygghetskénsla och
minskar kanslan av utanforskap och framjar patientens hélsa samt skapar sakerhet och
trygghet hos individen. Wiklund (2003, s. 156) anser att vardrelation mellan vardaren
och patienten har stor betydelse for att framja patientens halsa, samt skapa sakerhet och
trygghet hos individen.

Minoritetsgrupper kanner sig frammande och isolerade i vardsammanhang pa grund av
att sjukvardspersonalen inte har tillrackligt med kunskap om etniska minoritetergrupper
och ar ej medvetna om patienternas forvantningar pa varden. En del patienter uttryckte
att vid mote med varden, var sjukskoterskorna mest upptagna med annat och hade inte
tid att prata med patienterna. En upplevelse som liknade sjukskdterskorna med tekniska
maskiner som saknar kansla och empati.

Det anses viktigt att sjukvardspersonalen ser till att patienten kan forsta all information
kring sin sjukdom och behandling vilket kan skapa en trygghetkansla hos individen

(Cortis & Kendrick 2003, ss. 77-85; Hanssen 2007, s. 31). Som sjukskoterska har man
en viktig roll i att framja hélsa genom ett lampligt kulturellt anpassat satt, samt med
tillracklig information om olika patientgrupper. Sjukskoterskans forstaelse och kunskap
kring patienter med utlandsk bakgrund bor forbattras med utgangspunkt i patientens
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livsvarld och forandrade livssituations. Denna forstaelse kan bli en paverkande faktor
for att lindra patientens vardlidande genom att visa uppmarksamhet eller erbjuda mer
tider for att minska en forvirrad upplevelse hos individen.

Denna 6versikt visar att alla ménniskor oavsett nationalitet och kulturella bakgrunder
behdver en kansla av trygghet i livet och att denna trygghet kan uppstd genom en
relation till omvarlden eller andra manniskor. Wiklund (2003, ss. 57-59) beskriver att
méanniskan inte kan k&nnetecknas som en isolerad varelse. Den levande ménniskan kan
bara vara delaktig i varlden genom sina relationer till andra manniskor. Genom samtalet
och spraket kan individen ha relationer med andra manniskor och uttrycka sina kanslor
och upplevelser av det som hénder eller méts i livet. Varje individ har sin egen
medvarld i form av sina egna minnen, traditioner, sjalvbilder och lidanden.

SLUTSATSER

Detta arbete har behandlat det aktuella &mnet om invandringens paverkan pa en individs
liv samt svarigheterna i moten med det nya samhéllet. | en globaliserad varld med
internationella in- och utvandringsstrommar anses invandringen ha manga olika
konsekvenser for en individs halsa. Individen behdver ga igenom ett stalbad av
anpassningar samtidigt som vardsamhallet inforskaffar kunskap om hur de nyanléanda
skall bemotas i olika samhallsrelaterade sammanhang. Av storst vikt ar att bade det nya
samhallet och invandraren har forutsattningar att hantera de pafrestande situationer som
uppkommer med dessa moéten. Detta kan hanteras med en émsesidig och vélgrundad
relation som mojliggors genom okad kunskapsniva och 6msesidig forstaelse. Ett tydligt
exempel, baserat pa samlat forskningsresultat, ar att sjukskoterskor som arbetar med
utlandskfodda l&r sig bemota olika etniska grupper genom engagemang och utbildning.

For att kunna ha ett framgangsrikt samhalle &r det viktigt att alla i samhéllet, inklusive
invandrarna k&nner sig som en del av en storre social samhdrighet. Dessutom kravs det
storre samhallssatsningar for att utlandsfodda lattare ska kunna na arbetsmarknaden.
Socialt stod &ar en avgorande faktor for att framja den férlorade identiteten hos
invandrarna och minska psykosociala symtom.

Viktigt ar ocksa, aterigen utifran forskningsresultat, att sjukvardspersonal sasom

sjukskaterskor, har ett omsorgfullt och respektfullt forhallningssétt i motet med utsatta
minoritetsgrupper.
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med
semistrukturerade
intervjuer. Urvalet
bestod av 10
iranska kvinnor
mellan 25- 50 ar
som lever i Sverige
mellan 7 till 12 ar
med uppfoljande
intervju under 1996
-2002.

Resultatet visar att
arbetslivet och
psykosociala miljo
ar de viktigaste
faktorer som
paverkar
invandrarna
kvinnors halsa i
Sverige.
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Forfattare, ar,
land, tidskrift och
titel

Syfte

Metod

Resultat

Akhavan,Sh., Bildt,C.,
Franzen,C.,& Wamala
,S.(2004)

Journal of immigrant
health.

Health in relation to
unemployment and
sick leave among
immigrants in Sweden
from a gender
perspective.

Att analysera hélsa
| forhallandet till
arbetsloshet ur ett
genus perspektiv.

En triangel metod

(kvantitativ &
kvalitativ).  Som
bestod av olika
metoder.
frageformular,
observation och
intervjuer
anvandades i
denna studie.

Deltagarna bestod
av 60 arbetsldsa

Resultat visar att
det  finns en
omsesidig
paverkan  mellan
hélsa, arbete och
migration.
Dessutom kénslan
av  sammanhang
har stor betydelse
for god psykisk
och fysisk halsa.

personer med

invandrar

bakgrund, 30

kvinnor och 30

man.
Dogan,H.,Tschudin,V., | Att identifiera | Kvantitativ metod | Resultatet visar att
Hot,l., & Ozkan, 1., | olika faktorer som | Deltagarna var | vanligaste

(2009)

Nursing ethics.
Patientens
transcultural needs and
cares ethical
responses.

paverka relationen
Mellan
vardpersonal
patienter.

och

150 personer som
bestod av 50
turkiska patienter,

50 tyska
sjukskoterskor, 50
sjukgymnaster.
Deltagarna var
slumpméssigt
utvalda. Det
anvandes ett

frageformular som
bestod av 5 fragor.

svarigheter for
bade patienter (100
%) och sjukvard
personal (95 %)
var dalig
kommunikation
pga. sprakbarridrer
som leda till
missndjda
patienter.
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Forfattare, ar, Syfte Metod Resultat
land, tidskrift

och titel

Akhavan,SH, Att analysera | Kvalitativ Resultatet visar att
MPH,PHD. faktorer som | forskning klass, kon, sociala
2013, Sweden paverkar Refererat till | positioner kan
School of health invandrarna tidigare forskningar | paverka

and social welfare, | kvinnors halsa i | under 10 ar. invandrarna hélsa i

university of
Malardalen.

Social determinants
for health for
female Iranian
immigrants in
Sweden

Sverige under 10
ar.

ett nytt hemland.
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Bilaga 2 : Redovisning av sokord

Databas

Sokord

Antal Traffar

Antal valda
Artillar

Cinahl

”Health” AND
“Exile” AND
”Refugee”

Cinahl

”Migration” AND
”Refugees” AND
”Qualitative” AND
”Conditional
Stress”

182

Cinahl

”patients” AND
"Transcultural”
AND “Carers
Ethical”

Cinahl

”The Health” AND
”Immigrants” AND
”Female” AND
”Sweden”

Cinahl

”Nursing ethics”
AND ”Caring”
AND ”Culture”

26

Manuell
Sokning

“Unemployment
immigrant “AND
“Sweden”

Manuell
sokning

”Aldre invandrare”
AND

"Iranian” AND
”Sverige”

Manuell
Sokning

Forfatarens Namn
Sharareh Akhavan
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