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ABSTRAKT

Bakgrund: Vid bemétande av patienter ska sjukskoterskan bortse fran sina egna
uppfattningar och istéillet se varje manniska som unik. Syfte: Syftet var att beskriva
sjukskoterskans attityder och bemétande av vuxna patienter med drogmissbruk inom
allméan halso- och sjukvéard. Metod: Sokningar till litteraturoversikten gjordes i databaserna
Cinahl och PubMed. Nitton vetenskapliga artiklar kvalitetsgranskades, bedémdes,
bearbetades samt sammanstalldes. Slutligen kvarstod tio vetenskapliga artiklar som
anvandes i resultatet. Resultat: Resultatet redovisades under tre teman. Dessa beskrev
sjukskoterskors attityder, vikten av utbildning samt faktorer som paverkar varden av
patienter med drogmissbruk. Sjukskoterskor har oftast negativa attityder mot dessa
patienter. Utbildning och erfarenhet var en paverkande faktor for sjukskoterskornas
attityder. Diskussion: Sjukskoterskors negativa attityder och fordomar paverkade
vardkvaliteten for patienter med drogmissbruk. Utbildning kunde forbéttra sjukskoterskors
attityder och bemédtande av dessa patienter. Slutsats: Sjukskoterskor behover fordjupa sina
kunskaper om drogmissbruk for att fa en djupare forstdelse av dessa patienters situation,
samt for att undvika fordomar och istdllet mota dessa patienter med respekt och vardighet.
Ytterligare kvantitativ och kvalitativ forskning vore énskvart om sjukskoterskors och
patienters upplevelser av bemoétandet, samt bakomliggande orsaker till de negativa
attityderna.

Nyckelord: Attityder, Bemotande, Drogmissbruk, Omvardnad, Sjukskoterska
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INTRODUKTION

Enligt forfattarnas tidigare erfarenheter av verksamhetsférlagd utbildning har sjukskoterskor
inom halso- och sjukvard ofta negativa attityder vid bemdtandet av patienter med
drogmissbruk. Sjukskoterskans attityder vid bemotandet kan paverka hur vardtiden
kommer bli och det ar darfor viktigt att sjukskoterskan bemoter patienten med dppenhet och
nyfikenhet. Forfattarna anser att ett gott bemotande ar en viktig faktor for att patienten ska
kdnna sig trygg, samt dar en grund for att en god relation mellan sjukskoterskan och patienten

kan skapas.

BAKGRUND

Attityd och bemoétande

Attityd beskrivs enligt Nationalencyklopedin (NE, 2015a) som ett beteende som kan
observeras av andra, som nagot mentalt och som en instdllning till nagot. En attityd styrs av
kognitiva, affektiva samt intentionella komponenter. Den kognitiva delen star for vad
personen vet och tror sig veta om nagot, den affektiva delen star {or vilken installning
personen har till det hen vet eller tror p4, medan den intentionella delen visar den avsikt
personen har till det hen vet eller tror pa. Den kognitiva delen kan exempelvis beskrivas som
vilka kunskaper och tankar sjukskoterskan har om patienter med drogmissbruk, den
affektiva delen beskriver vilken stallning sjukskoterskan tar och om hen har en negativ eller
positiv attityd mot dessa patienter, medan den intentionella delen visar hur exempelvis
sjukskoterskan bemoter dem. Alla dessa faktorer bildar tillsammans en attityd, exempelvis
vilken attityd sjukskoterskan har mot personer med drogmissbruk. Attityd handlar enligt
Sveriges kommuner och landsting (SKL, 2014) om vilja, engagemang, mod och ansvar samt

att genomfora arbetsuppgifter utifran sin kompetens.

For att skapa en god relation med patienten ska sjukskoterskan ha ett bemdtande som ar
valkommande och méta patienten med 6ppenhet, omsorg och respekt. Sjukskoterskan ska

dven visa att hen tar sig tid och finns dar for patienten. Dessa begrepp &r centrala for att



kunna skapa och upprétthalla en god allians mellan sjukskoterskan och patienten, och ar
nodvandiga for att patienten ska kdnna sig trygg (Kleiman, 2004). Det ar av vikt att som
sjukskoterska ha i atanke att varje individ ar unik, samt att sjukskoterskan ska ta hansyn till
att hen inte vet mycket om patientens liv eller vad patienten anser ar viktigt i livet. Darfor
ska sjukskoterskan skapa en god relation med patienten samt forsoka forstd den unika
personens behov av vard och stdd. Genom att vara en aktiv lyssnare gynnar det patientens
individanpassade vard och genom att kommunicera far sjukskoterskan fram viktig
information. Detta gor att patienten kdnner sig bekréftad vilket i sin tur skapar trygghet
(Berg, 2010, s. 147-148). Enligt SKL (2014) handlar bemé&tande om att kunna se hela
manniskan. Samt att vara professionell i sin yrkesroll handlar om att bland annat ha ett gott
bemotande, ge god vard, vagleda, visa respekt, diskutera, stodja och hjalpa patienter till att
bade identifiera sina problem och hantera etiska dilemma. Svenska akademiens ordlista
(2015, s. 96) definierar ordet bemotande som att visa vanlighet mot ndgon, samt ha en viss

attityd mot nagon.

Respekt av minskliga rattigheter och integritet

Halso- och sjukvardslagen (SFS 1982:763) star for att forebygga ohélsa genom att respektera
alla manniskors lika varde, samt ge vard pa lika villkor for hela befolkningen. Varden ska
bland annat bedrivas med respekt for patientens sjalvbestimmande och integritet, samt

tillgodose patientens behov av kontinuitet, trygghet och siakerhet i varden och behandlingen.

International Council of Nurses etiska kod for sjukskoterskor (2012, s. 1-4) har fyra riktlinjer
som ska vagleda sjukskoterskor att tanka etiskt utifrdn samhallets varderingar och behov. De
fyra riktlinjerna innebér bland annat att sjukskoterskan ska respektera de manskliga
rattigheterna och varderingarna, respektera patientens integritet samt vara lyhord och visa
medkansla. Sjukskoterskan ska dven se till att patienten och de involverade far korrekt och
lamplig information anpassad efter situationen, samt arbeta for réattvisa och jamlikhet nar det
galler fordelning av resurser. Dessa riktlinjer ar till for att fraimja och aterstalla hélsa samt

forebygga sjukdom och lidande.



Missbruk och beroende

Svenska akademiens ordlista (2015, s. 819) beskriver missbruk som att konsumera fér mycket
av nagot. NE (2015b) definierar begreppet missbruk som en éverdriven och okontrollerad
anvindning av exempelvis narkotika. Overgangen fran bruk till missbruk sker nar personen
overkonsumerar trots kdannedom av att negativa konsekvenser kan forekomma. Beroende ar
ett tillstdnd dar personen inte kan kontrollera sin lust efter ruset som medlet ger. Det kan
vara svart att skilja pa begreppen beroende och missbruk da det inte finns en tydlig linje som
skiljer dessa tva at (NE, 2015c¢). Ottosson och Ottosson (2007, s.177) forklarar skillnaden
genom att beskriva missbruk som ett slags forstadie till beroende. De menar att vid missbruk
har personen skapat en vana att inta exempelvis narkotika, trots vetskapen om att det kan
leda till psykiska, fysiska samt sociala konsekvenser. Vid beroende beskriver de att personen
inte langre kan kontrollera sitt missbruk och drogen blir forsta prioritet i vardagen. Ett
beroende orsakas av att personen far ett sug efter eufori som inte langre gar att kontrollera.
Socialstyrelsen (2007) beskriver missbruk och beroende av droger som ett straffbart och
tvangsmaissigt beteende, eller att det senare kan leda till sjukdom. De menar dven att

chansen att fa hjalp ckar genom att tona ned begreppen missbruk och beroende.

World Health Organizations (WHO) kommer i kommande uppdatering av diagnossystemet,
ICD-10 till ICD-11, att ersatta definitionen av missbruk och beroende med ordet
substansberoende. Forfattarna valde att behalla ordet missbruk under arbetet eftersom

versionen av ICD-11 inte ar fardigstalld (Socialstyrelsen, 20154, s. 16).

Patienter med drogmissbruk och deras syn pa sjukvarden

Monks et al. (2012) visar i sin studie att patienter med drogmissbruk laser av
sjukskoterskornas attityder, dar konsekvensen av en negativa attityder och arrogans skapar
hinder f6r en god kommunikation. Sjukskoterskornas negativa attityder gor att
kommunikationen blir konfronterande, vilket i sin tur kan leda till konflikter med verbal och
tysisk vald fran patientens sida. Dessa patienter bemots oftast av negativa attityder fran
sjukskoterskor, varav okunskap tros vara en paverkande faktor. Sjukskoterskors bristande

kunskap gor att dessa patienter ofta far svara abstinensbesvar vid sjukhusvistelser, vilket



skapar misstro och konflikter mellan patient och sjukskéterska. Konflikterna gor att
sjukskoterskorna tar sig mindre tid till patienterna, vilket patienterna kdnner av och en
omsesidig negativitet skapas dar aggressivitet fran patienten blir resultatet. Daremot ser
patienterna att sjukskoterskor med erfarenhet av vanner eller familjemedlemmar med
drogmissbruk, oftast bemoter patienterna som unika individer och inte som besvarliga
drogmissbrukare. Ett gott bemotande paverkar attityden hos bade patient och sjukskoterska,

varav patienten har ett positivt beteende mot sjukskoterskan.

Sjukvardens syn pa patienter med drogmissbruk

Sjukskoterskor moter patienter med drogmissbruk dagligen, eller ndgra ganger i manaden
(Siegfried, Ferguson, Cleary, Walter & Rey, 1998). De flesta sjukskoterskor har negativa
attityder mot patienter med drogmissbruk. Vissa sjukskoterskor dr dven sparsamma med
tiden de spenderar med dessa patienter jamfort med andra patientgrupper, vilket innebar att
dessa patienters sarskilda behov relaterat till missbruket oftast bortses (Monks, Topping &
Newell, 2012). Nastan alla sjukskoterskor anser att denna patientgrupp ar svar att hantera i
jamforelse med andra patienter (Siegfried et al., 1998), vissa kdnner dven angest vid vard av
patienter med drogmissbruk medan andra kanner sig kdanslosamt utmattade (Monks et al.,

2012).

Happell och Taylor (1999) anser att negativa och démande attityder paverkar varden, varav
adekvat behandling uteblir. Monks et al. (2012) menar att utebliven adekvat behandling kan
bero pa sjukskoterskors kompetens och att de sjdlva inte tror de har tillracklig kunskap for
att varda dessa patienter. Sjukskoterskorna har av erfarenhet sett ett samband mellan
bristande kunskap och férdomar och ju mer de lart kdnna patienterna och deras missbruk, ju

mer har de kant skuldkanslor 6ver sina férdomsfulla attityder.

Teoretisk referensram

Joyce Travelbee (1971, s. 16) menar att syftet med omvardnad ar att hjdlpa en individ, familj
eller ett samhalle att forhindra eller hantera sjukdom och lidande, samt vid behov hjalpa
dessa att finna mening i situationen som uppstatt. En forutsattning for att uppna detta ar att

skapa en relation mellan alla personer som ar involverade, sa kallad “human-to-human



relationship”.

Travelbee (1971, s. 32-33) menar att begreppet “patient” endast ar en kategori och att
patienter egentligen inte finns. Hon menar att det endast finns enskilda manniskor i behov
av vard och hjdlp fran andra manniskor. Travelbee anser att nar individen placeras i
kategorin “patient” kommer sjukskoterskan se bort fran individens unika personlighet och
istéllet dra likheter mellan alla individer som placerats inom denna kategori, och med det
bilda en stereotyp. Sjukskoterskans tankar om individer som definieras som “patient”
kommer att paverka interaktionen med varje individ som sjuksk&terskan placerar inom
kategorin. Sjukskoterskans tankar och antydningar om patienten reflekteras sedan i

kvaliteten och kvantiteten av varden.

“As a nurse thinks and believes so will she act.” (Travelbee, 1971, s. 32)

PROBLEMFORMULERING

Forfattarna anser att sjukskoterskor har blandade asikter om patienter med drogmissbruk.
Dessa asikter kan bygga pa sjukskoterskans egna varderingar, tidigare erfarenheter av
drogmissbruk eller utbildning. Personliga asikter om drogmissbruk kan paverka hur
sjukskoterskan bemoter patienter med drogmissbruk inom sjukvérden, som sedan paverkar
om en god relation byggs upp. En god relation ar enligt forfattarna en forutsattning for att en

optimal- och situationsanpassad vard kan ges.

Sjukskoterskan kommer ndgon gang att mota patienter med drogmissbruk inom sjukvarden,
déarfor ar det av vikt att undersoka vilka faktorer som skapar hinder for det goda
bemétandet. Drogmissbruk ar ett tabubelagt @mne och genom att vaga prata om och
reflektera 6ver detta samt belysa vad som orsakar hinder f6r bemotandet, kan omvardnaden
paverkas positivt for dessa patienter. Detta ar en utsatt patientgrupp som trots sitt
drogmissbruk fortjanar vard pa lika villkor som resten av befolkningen. Sjukskoterskor bor
se varje manniska som unik och darfor ge vard hog kvalitet oavsett vilken livsstil patienten

har.



SYFTE

Syftet var att beskriva sjukskoterskors attityder och bemétande av vuxna patienter med

drogmissbruk inom allmén halso- och sjukvard.

METOD

Design

Detta examensarbete &r en litteraturoversikt, vilket innebér att forfattarna systematiskt sokt,
kritiskt granskat och analyserat samt sammanstallt vetenskapliga originalartiklar inom ett
valt omrdde (Forsberg & Wengstrom, 2003, s. 29). Friberg (2012a, s. 133-134) definierar
litteraturdversikt som en sammanfattning av kunskap eller problem, dar syftet ar att samla

forskningsresultat och sammanfatta dem pa ett vetenskapligt stt.

Inklusions- och exklusionskriterier

Inklusions- och exklusionskriterier tillimpades vid sokningarna, dessa kriterier var
nodvandiga for att fa fram lampliga vetenskapliga artiklar som motsvarade syftet.
Forfattarna valde att inkludera vetenskapliga artiklar publicerade mellan aren 2000-2015.
Tidsintervallen pa 15 ar valdes da det fanns fa vetenskapliga artiklar inom damnet med fa
lampliga soktermer att anvanda vid litteratursokningen. Artiklar med vuxna 6ver 18 ar
valdes ut da syftet var att fa fram sjukskoterskans attityder och bemétande mot vuxna
patienter med drogmissbruk. De inkluderade artiklarna skulle vara skrivna pa engelska,

svenska eller norska.

Exklusionskriterier tillampades dar artiklar publicerade innan ar 2000 valdes bort, samt dven
artiklar om drogmissbruk i samband med barn och ungdomar exkluderades. For att
tydliggora att denna litteraturdversikt syftar mot droger, exkluderades artiklar om alkohol-

och spelmissbruk. Ytterligare beskrivning av kriterierna i tabell 1.



Tabell 1. Inklusions- och exklusionskriterier

Inklusionskriterier Exklusionskriterier

Vetenskapliga artiklar publicerade mellan | Artiklar publicerade innan ar 2000
ar 2000-2015

Vuxna over 18 ar Barn och ungdomar
Engelska, svenska eller norska Alkohol-, och spelmissbruk
Litteratursokning

Denna litteraturdversikt riktas mot omvardnad och forfattarna valde darfor att anvanda
databaserna Cinahl och PubMed, da dessa innehaller tidskrifter inom medicin och
omvardnad. Enligt Polit och Beck (2012, 5.100) ar dessa databaser de mest tillampade
databaserna for forskning inom medicin och omvardnad. S6kord enligt syftets nyckelord
anvandes i olika kombinationer i respektive databas. Sokorden som anvandes vid
litteratursdkningarna baserades pA MeSH-termer och CinahlHeadings. Aven avgransningar
enligt litteraturdversiktens inklusions- och exklusionskriterier tillampades vid

litteratursokningarna.

Forfattarna valde dven att utoka sokningarna sekundart efter uppnadd mattnad vid
databassokningar. Att soka sekundart efter vetenskapliga artiklar innebar att soka i en
artikels referenslista efter ytterligare referenser som eventuellt kan anvandas i
litteroversikten (Ostlundh, 2012, s. 75). Ytterligare beskrivning av litteratursdkningar i tabell
2.



Tabell 2. Oversikt &ver litteratursdkningar

Datum | Databas Sokord Begriansningar Antal | Antal
triffar | valda
artiklar
25/1 Cinahl (MH "Substance 2000-2015, Peer 15 *15
Abusers") AND reviewed, Adult **9
(MH "Nurse 19-44 years, All ***9
Attitudes") Adult, English, A4
Norwegian, 2
Swedish
26/1 PubMed "Substance-Related 2000-2015, 70 *70
Disorders"[Mesh] Swedish, **6
AND "Nurse-Patient | Norwegian, ]
Relations"[Mesh] English, Adult: |
19+ years 1
29/1 Cinahl (MH "Nursing 2000-2015, Peer 8 *8
Role") AND (MH reviewed, Adult *1
"Substance Use 19-44 years, All el |
Disorders") adult, English, daa |
Norwegian, 1
Swedish
18/1- | Sekundarsokning 2000-2015, vuxen 4
4/3 18+ ar, Engelska,
Norska och
Svenska

* Antal valda artiklar efter last titeln, **Antal valda artiklar efter last abstrakt, *** Antal valda artiklar efter last

artikel, **** Antal valda artiklar efter granskning, ¥ Dubbletter,

Urval, relevansbedémning och granskning

Vid urvalet av artiklar tog forfattarna hansyn till Segestens (2012, s. 47-48) definition av

vetenskapliga artiklar, varav dessa ska uppfylla vissa krav. Kraven innebaér att forskaren ska

redovisa ny kunskap, samt komma fram till ett opartiskt resultat som ar mojligt att granska




samt har blivit bedomd av tva utomstaende forskare inom amnet.

Forfattarna av denna litteraturdversikt valde vid urvalet av vetenskapliga artiklar att i
enlighet med Statens beredning fér medicinsk och social utvardering (SBU, 2014, s.41)
sortera bort irrelevanta artiklar i olika steg. Forsta steget innebar att eliminera och vilja ut
artiklar utifran titel och abstrakt, vid steg tva granskades de valda artiklarnas innehall enligt
litteraturdversiktens inklusions- och exklusionskriterier. Nitton artiklar valdes ut till
granskning enligt Carlsson och Eimans (2003, s. 14) bedomningsmallar for studier med
kvantitativ samt kvalitativ metod, ytterligare beskrivning av Carlsson och Eimans
beddmningsmallar redovisas i bilaga 1. Forfattarna korrigerade en punkt av
bedomningsmallen for kvantitativa metoder dér fragan endast gillde patienter med
lungcancer, denna korrigerades enligt litteraturoversiktens syfte. Efter noggrann granskning
tilldelades artiklarna en grad, varav grad 1 och 2 ansags vara av hog vetenskaplig kvalitet
och inkluderades darmed i arbetet, medan artiklar med grad 3 exkluderades. Tio artiklar
inkluderades i litteraturdversikten, varav antalet kvantitativa och kvalitativa studier
fordelades jamt och formade sedan resultatet. Ytterligare beskrivning av inkluderade artiklar

redovisas i bilaga 2.

Analys
Bade kvalitativa och kvantitativa vetenskapliga artiklar anviandes i denna litteraturoversikt.
Detta da forfattarna ville fa fram sjukskoterskans upplevelse och erfarenhet ur ett

helhetsperspektiv.

Forfattarna valde att analysera utifran en induktiv analys, vilket innebar att analysprocessen
gors i flera steg dar forsta steget innebér att lasa igenom artikeln och fa en kdnsla av vad
resultatet sdger. Andra steget handlar om att identifiera nyckelfynden i artikelns resultat.
Ovriga steg innebér att sammanstilla varje artikels resultat samt identifiera artiklarnas
skillnader och likheter for att sedan formulera och redovisa ett resultat (Friberg, 2012b, s.
127-129). Forfattarna inspirerades av Friberg vid analysarbetet genom att i forsta hand vilja
ut delar som meningar eller stycken ur vardera artikels resultat som ansags lamplig utifran

syftets nyckelord. Sedan sorterades dessa delar in i teman som sjukskéterskans attityder,



utbildning och faktorer som pdverkar sjukskoterskans arbete. Pa s& vis kunde forfattarna se

likheter och skillnader mellan artiklarnas resultat, samt utifrdn dessa skapa nya teman.

I resultatdelen redovisas sjukskoterskors attityder och bemdotande. Enligt forfattarna ingar

sjukskoterskor, underskoterskor och ldakare i definitionen sjukskoterska.

Etiska 6verviaganden

I all vetenskaplig forskning ar god etik en viktig aspekt dar forskaren ska arbeta for att inte
skada deltagarnas integritet. Enligt Forsberg och Wengstrom (2003, s. 140) ar etiska
overvaganden ett krav for att gora vetenskapliga studier, vilket forfattarna har tagit hansyn
till. Enligt Polit och Beck (2012, s.150) ska forskarna i de valda vetenskapliga artiklarna fort

ett etiskt resonemang, de har dven skyldighet att respektera deltagarnas rattigheter.
Forfattarna av denna litteraturoversikt tar hansyn till etiska 6vervaganden vid urvalet av
artiklar, samt ser att forskarna i respektive studie ska ha fort ett etiskt resonemang. Detta

genom att samtliga deltagare har fatt muntlig och skriftlig information om studien, de ska

aven ha kunnat avsluta deltagandet nar som helst under studiens gang utan forklaring.

RESULTAT

Resultatet bygger pa tio vetenskapliga artiklar. Analys och sammanstallning av artiklarna

resulterade i tre teman. Ytterligare beskrivning av teman redovisas i tabell 3.

Tabell 3. Sammanstallning av resultatets teman.

Teman

- Sjukskoterskans kanslor kring vard av patienter med drogmissbruk

- Sjukskoterskans erfarenhet av drogmissbruk och vikten av utbildning

- Sjukskoterskans formaga att varda patienter med drogmissbruk samt dess paverkande

faktorer.
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Sjukskoterskans kanslor kring vard av patienter med drogmissbruk

En stor andel av sjukskoterskorna i Kelleher och Cotters (2008) studie moter pa patienter
med drogmissbruk dagligen och anser att dessa patienter far otillracklig vard. 31,8 % av de
66 deltagande i studien tror detta beror pa att patienter med drogmissbruk &r svara att
hantera. Det &r inte séllan sjukskoterskor kanner oro infor forsta motet med patienter som
missbrukar droger (Bettancourt Ortega & Arena Ventura, 2013). Sjukskoterskor anser att
dessa patienter dr aggressiva och valdsamma samt ar svara att resonera med, vilket gor det
svart att diskutera eventuell behandling. Detta leder ofta till att sjukskoterskor blir ovilliga
att engagera sig fullt ut i varden kring patienten (Ford, 2011). Sjukskoterskor anser att det ar
en besvarlig patientgrupp och det ar svart samt kanslosamt utmattande att kommunicera
med dessa patienter. De lagger liten moda pa att behandla denna patientgrupp da de anser
att personer med drogmissbruk bara vill ha det bra for stunden (Bettancourt Ortega & Arena

Ventura, 2013).

Sjukskoterskor vill helst inte involveras i varden av patienter med drogmissbruk, detta da
sjukskoterskor anser att dessa patienter ar manipulativa och oarliga. En av sjukskoterskorna
i studien erkdande att hen vid forsta motet med dessa patienter oftast har forutfattade
meningar (McLaughlin, McKenna, Leslie, Moore & Robinson, 2006). Patienter med
drogmissbruk stigmatiseras ofta av sjukskoterskor och det ar vanligt att sjukskoterskor ser
dessa patienter som “egentligen inte sa sjuka”. Sjukskoterskorna anser att drogmissbruket ar

sjalvforvallat och att de darmed inte fortjanar hjalp fran sjukhus (Lovi & Barr, 2009).

“I have found that there are still some nurses that don’t want to have anything to do
with them, they see it as a self-induced problem, and it’s not real, that they created

their own problems....” (Lovi & Barr, 2009, s. 170)

Den fordomsfulla attityden som sjukskoterskor har, uppratthaller den stereotypa bilden av
hur en person med drogmissbruk ar och hur de reagerar vid olika situationer (Lovi & Barr,
2009). Ben Natan, Beyil och Neta (2009) redovisar i sin studie att sjukskoterskor med en

stereotyp bild av patienter med drogmissbruk, upplever sjdlva att vardkvaliteten de ger till

dessa patienter ar lagre jamfort med andra patientgrupper. Sjukskoterskorna i Bettancourt
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Ortega och Arena Ventura (2013) studie anser trots ovanstdende antydningar att dessa

patienter bor fa samma stod och hjadlp som 6vriga patienter.

Sjukskoterskors attityder mot patienter med drogmissbruk undersoktes med hjélp av en
Likertskala. Hundra poang pa Likerskalan innebar att sjukskoterskorna har positiva attityder
mot dessa patienter. Sjukskoterskorna som deltog i studien fick poang mellan 52 till 86, vilket
visar att de har relativt positiva attityder mot denna patientgrupp (Chang & Yang, 2012).
Sjukskoterskor har dock visat i Chu och Galangs (2013) studie att de har neutrala attityder
mot patienter med drogmissbruk. Sjukskoterskorna fick i denna studie 62,6 i medelpoang pa
Likertskalan, varav 140 var maxpoang och innebar i sddana fall att sjukskoterskorna har

positiva attityder mot dessa patienter.

Sjukskoterskans erfarenhet av drogmissbruk och vikten av utbildning

Sjukskoterskor anser att sjukskoterskeutbildningen har misslyckats med att forbereda infor
motet av patienter med drogmissbruk. De tror dven att kunskapsbristen kan ha paverkat den
attityd som sjukskoterskor har mot denna patientgrupp. Bristen pa kunskap 6kar d@ven risken

for abstinens och kan leda till att abstinens inte behandlas adekvat (Lovi & Barr, 2009).

Sjukskoterskor ar inte beredda att hantera patienter med drogmissbruk pa grund av

okunskap om @mnet (Bettancourt Ortega & Arena Ventura, 2013).

“....Idon’t know if I 'm prepared to manage these patients; there is no training (...)

(I1).” (Bettancourt Ortega & Arena Ventura, 2013, s. 1382)

Vissa sjukskoterskor som dr medvetna om sin bristande kunskap om drogmissbruk onskar
dock att dndra pa detta (Gratham, Matheson & Bond, 2004). Medan andra sjukskoterskor
anser att de kdnner sig sakra pa sin formaga att ge adekvat vard till patienter med
drogmissbruk, samt att de har tillrackliga kunskaper om problem som kan uppsta i samband

med anvandning av droger (Ben Natan et al., 2009; Kelleher & Cotter 2008).

Vidare utbildning om drogmissbruk har en signifikant paverkan pa sjukskoterskors attityder
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mot denna patientgrupp. Aven andra faktorer som erfarenhet av sjukskoterskeyrket och
personlig erfarenhet av att ta hand om personer med drogmissbruk, paverkar
sjukskdterskans attityder mot dessa patienter. Aven alder och antal timmar man deltagit pa
kurser om droganvandning har ett samband med sjukskoterskans attityder mot dessa
patienter (Chang & Yang, 2012). Sjukskéterskor bryr sig mindre om patienter med
drogmissbruk, jamfort med patienter med sjukdomar som diabetes eller depression.
Erfarenhet av yrket dr en paverkande faktor i detta fall, och géller sjukskoterskor som jobbat
mer an 10 ar som sjukskoterska (Gilchrist, Moskalewicz, Slezakova, Okruhlica, Torrens, Vajd

& Baldacchino, 2011).

Sjukskoéterskans formaga att varda patienter med drogmissbruk samt dess paverkande
faktorer

Vald anses vara en faktor som hindrar sjukskoterskor att varda denna patientgrupp (Ben
Natan et al., 2009; Ford, 2011). Vid situationer dér patienter blir valdsamma, kdnner
sjukskoterskorna sig hotade och blir radda 6ver sin egen sakerhet. Samtidigt som
sjukskoterskor pa allmanna vardavdelningar vardar patienter med drogmissbruk, vill de
aven skydda Ovriga patienter fran drogmissbruket och stressen av att vara vittne till det
(Ford, 2011). Att varda patienter med drogmissbruk ar komplicerat och komplext,
allmansjukskoterskor ar inte vana att hantera dessa patienter. De kidnner en viss osakerhet

och ar inte beredda om nagot ovantat uppstar (Bettancourt Ortega & Arena Ventura, 2013).

“This is complex; we are used to managing chronic patients, diabetic patients with
pneumonia, and other types of diseases (16).” Bettancourt Ortega & Arena Ventura,

2013, s. 1382)

Flera sjukskoterskor upplever manipulation som en slags barridr (Ben Natan et al., 2009;
Ford, 2011), da de ofta maste tanka efter en andra gang om varfor dessa patienter vill ha
behandling och lakemedel. Flera sjukskoterskor anser att deras jobb vore enklare om de
faktiskt kunde se en fysisk orsak till behandlingen. Manipulation orsakar frustration och har

fatt flera sjukskoterskor att tappa fortroende for patienterna (Ford, 2011).
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“They say they want to get off it [drugs] and the first chance they get they go outside
and get a hit from their ‘friends’... they lie to me and play me for a fool. My

experience with heroin users has given me this attitude...” (Ford, 2011, s. 245).

Sjukskoterskor kdnner radsla och obehag av att varda dessa patienter da de ar radda for att
bli smittade av smittsamma sjukdomar som HIV och hepatit. De flesta sjukskoterskor anser
att dessa patienter ar svdra att varda, samt att de stor rutinerna pa avdelningen (Ben Natan et

al., 2009).

Vissa sjukskoterskor uppger att de brukar diskutera behandlingsalternativ med sina
patienter. De anser det ar viktigt att inte diktera, utan lata patienten ta eget ansvar 6ver
varden. (Graftham et al., 2004). Om patienten inte tar ansvar 6ver sin situation skapar det
hinder for sjukskoterskan att varda, samt stjdl tid fran 6vriga patienter pa avdelningen (Ford,

2011).

“It’s important that they make the choice and they take the responsibility to improve.
(Interviewee 14)” (Grafham et al., 2004, s. 693)

Sjukskoterskorna kanner sig inte beredda att bemota patienter med drogmissbruk da de
saknar utbildning. Detta leder till att sjukskoterskorna kanner sig utmattade och ibland far
de inget stod fran 6vrig personal pa avdelningen. De blir ansvariga for patientens vard utan
stod fran lakare eller psykiatriker som har storre chans att behérska och atgarda patientens
aggressivitet. Forutom detta finns inga riktlinjer for hur patienter med drogmissbruk vardas.
Detta dr nagot sjukskoterskorna anser saknas, da antalet patienter med drogmissbruk ckar
vilket @ven okar behovet for protokoll och riktlinjer (Bettancourt Ortega & Arena Ventura,

2013).

DISKUSSION

Metoddiskussion

Forfattarna har samarbetat systematiskt mot ett gemensamt mal. Forfattarnas aldersskillnad
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och olika bakgrund har varit en styrka bade nar det galler att tolka och formulera text.
Forfattarnas varierande livserfarenheter har hjalpt dem att diskutera och reflektera ur olika

synvinklar.

Litteratursokning samt inklusions- och exklusionskriterier

De inkluderade artiklarna i litteraturdversikten handlar om sjukskoterskors tankar, attityder
och uppfattningar vid vard av patienter med drogmissbruk. Vid litteratursokningar i
databaserna Cinahl och Pubmed valde forfattarna att tillampa avgransningar for att fa fram
lampliga vetenskapliga artiklar enligt syftet och dess meningsbarande begrepp.
Avgransningar som sprak, deltagarnas alder samt publiceringsar anvandes, dock upptackte
forfattarna tidigt under litteraturokningarna att det valda &mnet har ett begréansat
forskningslage. Vid litteratursokningar i databaserna anvandes sokord i olika
kombinationer, dven databasen PsycInfo anvandes for att utoka sokningarna. Tabell 4
redovisar de sokord som anvidndes men som inte gav resultat i form av lampliga

vetenskapliga artiklar enligt syftet och litteraturdversiktens kriterier.

Tabell 4. Sokord som anvandes i respektive databas men som inte genererade nagra

relevanta vetenskapliga artiklar

Databas | Sokord

Cinahl Drug abuse, Attitude of Health Personnel, Stigma, Substance abuse, Nurse-
Patient Relations, Hospitalization, Substance Use Disorders, Nurse Attitudes,

Communication Barriers

PubMed | Hospitalization, Substance-Related Disorders, Attitude of Health Personnel,
Drug Misuse, Substance Abuse Treatment Centers, Nursing, Drug Users,
Nurses Role, Drug Therapy, Substance Use Disorders, Communication Barriers,

Nurse-Patient Relations

PsycInfo | Drug Abuse, Communication Barriers, Hospitalization, Experiences, Nursing,

Health Personnel Attitudes, Therapeutic Processes, Drug Usage Attitudes

Det begransade forskningsldget ledde till att forfattarna korrigerade avgransningarna for att
underlatta urvalet av artiklar. Forfattarna sokte till en borjan efter artiklar publicerade
mellan ar 2005-2015 som sedan korrigerades till ar 2000-2015, denna korrigering bidrog till
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ett bredare urval av artiklar. Artiklarna skulle dven vara skrivna pa engelska, svenska eller
norska, d& dessa sprak ar hanterbara for forfattarna. Samtliga artiklar var skrivna pa
engelska vilket kan ha lett till feltolkning och att viktiga delar ur artiklarna utelamnats. For
att undvika detta laste forfattarna artiklarna noggrant flera ganger, samt dversatte fran

engelska till svenska med hjélp av engelsk-svensk ordbok (Petti, 2000).

Urval, relevansbedomning och granskning

Under urvalet av artiklar fanns inte vissa artiklar att hamta i fulltext, detta kan ha lett till att
relevant forskning utelamnats fran litteraturoversiktens resultat. De valda artiklarna
analyserades och sedan kvalitetsgranskades enligt Carlsson och Eimans (2003, s. 14)
bedomningsmallar for studier med kvantitativ och kvalitativ metod, dér varje resultatartikel
blev tilldelad grad 1, 2 eller 3 enligt forfattarnas asikter. Da granskningen var enligt egna
asikter kan vissa artiklar utelamnats pa grund av misstolkningar under analysprocessen,
som sedan kan ha paverkat den vetenskapliga graden. For att undvika detta har varje artikel

lasts minst tva ganger av bagge forfattarna innan granskningsprocessen borjades.

Analys

Analysarbetet utférdes noggrant men tog langre tid an planerat. Dock har det grundliga
forarbetet underldttat skrivningen av resultat samt resultatdiskussion, och forenklade dven
utformningen av tabeller d& anteckningar skrevs i tabellform under analysprocessen. Under
analysen delades artiklarna in i likheter respektive skillnader och utifran detta togs
resultatets teman fram. Dessa presenterar resultatets innehdll och vad som tas upp under

vardera tema.

De inkluderade artiklarna har en geografisk bredd vilket styrker och gor resultatet
generaliserbart. Forfattarna valde att anvanda artiklar fran olika lander pa grund av det
begransade forskningsldget inom dmnet, men dven for att undersoka om sjukskoterskans
attityd och bemétande av patienter med drogmissbruk ar likvardigt 6ver stora delar av

varlden.
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Resultatdiskussion

Litteraturdversiktens syfte var att beskriva sjukskoterskors attityder mot vuxna patienter
med drogmissbruk, samt hur dessa patienter bemoéts av halso- och sjukvéarden. Resultatets
huvudfynd var att sjukskoterskor ofta kdanner radsla och oro vid bemétande av patienter
med drogmissbruk, samt flera sjukskoterskor har erkant att de har fordomsfulla tankar och
negativa attityder mot denna patientgrupp. Sjukskoterskor har dven svart att kdnna empati
for patienter med drogmissbruk, samt saknar vilja att varda dessa patienter. Detta kan enligt
forfattarna bero pa bristande kunskap och utbildning inom dmnet, samt svarigheter att

kommunicera med denna patientgrupp.

Sjukskdterskans kinslor kring vdird av patienter med drogmissbruk

Resultatet visar att patienter med drogmissbruk stigmatiseras ofta av sjukskoterskor da de
anser att drogmissbruk ar sjalvforvallat. Resultatet har dven visat att sjukskoterskor, pa
grund av detta, ger vard av lagre kvalitet till dessa patienter jamfort med andra
patientgrupper. Sjukskoterskornas negativa attityder och bemotande gor att patienter med
drogmissbruk kanner oro, rddsla och tveksamhet 6ver att soka vard, savél den slutna men
aven den 6ppna varden (Neale, Tompkins, & Sheard 2007; Roe, Beynon, Pickering & Dulfty,
2010). Enligt Neale et al. (2007) upplever patienter med drogmissbruk att de far simre vard
jamfort med andra patientgrupper, de upplever dven fa kortare vardtider och mindre
information kring sjukhusvistelsen och eftervarden. Enligt Inspektionen for vard och omsorg
(IVO, 2015a) har patienter som kanner sig felbehandlade av hilso- och sjukvarden mdjlighet
att i forsta hand vanda sig till personalen pa den avdelning eller mottagning patienten blivit
behandlad, eller i andra hand vanda sig till vardinrattningens verksamhetschef. Vid daligt
bemotande kan patienten vanda sig till patientnamnden som bland annat hjélper till att
kontakta ratt myndighet, samt tillaimpa lampliga information utifran patientens situation

(IVO, 2015b).

Relationen mellan sjukskoterskorna och patienterna ar av stor betydelse for hur patienterna
upplever vardtiden (Nordfjeern, Rundmo och Hole, 2009). En lattnadskansla uppstar nar
sjukskoterskor visar respekt och uppmarksammar patienterna (Karasz, Zallman, Berg,

Gourevitch, Selwyn, & Arnstein, 2004; Morgan, 2006). Att skapa en relation bygger enligt
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forfattarna pa tillit och respekt, samt kraver att bada parter ar villiga att kommunicera.
Travelbee (1971, s. 119, 121) beskriver att en relation byggs upp genom daglig interaktion
mellan sjukskoterskan och den sjuke. Dock behdver inte interaktion leda till relation, vissa
interaktioner ar ytliga och saknar engagemang dar sjukskoterskan exempelvis ger god vard
trots att hen inte ar intresserad av att lara kdnna personen bak sjukdomen. Trots detta menar
Travelbee (1971, s. 165) att syftet med omvardnad endast uppnds genom att etablera och

uppratthalla relationen till den sjuke.

Sjukskoterskors negativa attityder kan enligt forfattarna bero pa samhallets férdomsfulla syn
pa drogmissbruk. Forfattarna menar att samhallet ser pa drogmissbruk som ett avvikande
beteende och att allmanheten har en nedvarderande syn pa personer med drogmissbruk.
Fordomsfulla attityder kan enligt forfattarna leda till utstotning och isolering, som i sin tur
paverkar personens vilbefinnande och kénsla av tillhorighet. Forfattarna anser att de
negativa attityderna och fordomsfulla tankarna bland annat ar en paverkan fran
samhallssynen, dock kan inte sjukskoterskan veta vem personen i frdga ar och hur hen beter
sig innan de lart kinna personen bakom drogmissbruket. Enligt Travelbee (1971, s. 52) kan
inte sjukskoterskan veta i forvag hur den enskilde individen upplever sin situation. For att fa
intrdde i personens tankar och upplevelser av situationen maste sjukskoterskan prata om
detta med dem. Dock kommer inte personen att dela med sig av ndgot meningsfullt innan

hen kénner acceptans fran lyssnaren (Travelbee, s. 94-95).

Sjukskoterskans erfarenhet av drogmissbruk och vikten av utbildning

Resultatet visar att brist pa utbildning och kunskap om drogmissbruk samt dess
konsekvenser ar en paverkande faktor for sjukskoterskors attityder. Resultatet visar att flera
sjukskoterskor inte kanner sig beredda att hantera patienter med drogmissbruk pa grund av
okunskap, medan andra sjukskéterskor kdnner sig tillrackligt kompetenta. Fortsatt
utbildning om drogmissbruk har enligt resultatet visat sig vara en paverkande faktor for
sjukskoterskors attityder mot denna patientgrupp. I Monks et al. (2012) studie vill
sjukskoterskorna forbattra sin kunskap kring drogmissbruk for att kunna erbjuda battre och
lampligare vard for dessa patienter. Dock dr ingen av sjukskoterskorna villiga att ta eget

ansvar for att forverkliga detta. Majoriteten av sjukskoterskorna i Siegfrieds et al. (1998)
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studie ar villiga att spendera cirka en timme per méanad pa vidareutbildning inom bland
annat drogmissbruk. Forfattarna anser att sjukskoterskan ar skyldig att ta ansvar over sin
kompetens for att kunna ge optimal- och patientsaker vard. Sjukskoterskor kan halla sig
uppdaterad om missbruksproblematik genom Centralférbundet for alkohol- och
narkotikaupplysning (CAN, 2015). CAN besitter information om alkohol och droger samt
publicerar aktuell forskning om dmnet i tidskriften Alkohol & Narkotika. Sjukskoterskor kan
aven vanda sig till Folkhdlsomyndigheten (2015) for information, rapporter och

publikationer om droger.

Enligt Socialstyrelsen (2015b, s. 109) utgor vard och behandling av missbruk och beroende
endast en mycket liten del, eller ingen del, av sjukskoterskeutbildningen. Detta ar dven
bristfalligt i andra vardrelaterade yrken med hogskoleexamen. Forfattarna anser att
otillracklig utbildning kan skada patientsdkerheten. Enligt patientsakerhetslagen (SFS
2010:659) ar sjukskoterskor skyldiga att uppratthalla en hog patientsdakerhet, de ska dven

utfora sina arbetsuppgifter enligt vetenskap och beprovad erfarenhet.

SLUTSATS

Litteraturdversikten visar att sjukskoterskor kdnner obehag av att bemota patienter med
drogmissbruk och har ofta negativa attityder mot dem. Det finns flera paverkande faktorer
som skapar dessa attityder, bland annat brist pa kunskap och utbildning samt tidigare
erfarenheter av vald och manipulation vid vard av dessa patienter. Forfattarna 6nskar med
denna litteraturdversikt att inspirera sjukskoterskor att vdga mota dessa personer med en

Oppen och positiv attityd, samt se till hela manniskan bak drogmissbruket.

Att diskutera drogmissbruk under sjukskoterskeutbildningen kan gora att sjukskoterskor
kanner sig mer forberedda infor motet med dessa patienter. Att fa en djupare forstaelse om
dmnet kan ge sjukskoterskor en positiv attityd mot patienter med drogmissbruk, och med
det undvika férdomar och istéllet bemota patienterna med respekt och vérdighet. Kunskap
om drogmissbruk kan gora att sjukskoterskan kanner sig sdker och trygg vid vard av dessa

patienter, vilket dven paverkar vardkvaliteten samt patientens upplevelse av varden.
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For att fylla kunskapsluckan om drogmissbruk skulle ytterligare kvantitativ och kvalitativ
forskning i form av enkaétstudier eller interventionsgrupper gjorts, alternativt enskilda
intervjuer. Detta for att fa fram bade sjukskoterskors och patienters upplevelser av
bemotandet, eller bakomliggande orsaker till sjukskoterskors negativa attityder och

fordomsfulla syn pa patienter med drogmissbruk.
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studie

35 (¢
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32 av sjukskoterskorna deltog i fokusgrupper och 3
deltog i enskilda intervjuer, detta d& de inte hade
mojlighet att delta i fokusgrupperna. Oppna fragor
stdlldes om erfarenhet, uppfattningar, kunskap
kring drogmissbruk och vérd av drogmissbrukare.
Fokusgrupperna och intervjuerna spelades in, sedan
transkriberades datan enligt innehéallsanalys.

De flesta av sjukskéterskorna vill inte involveras i
varden av patienter med drogmissbruk. Detta da de
anser att dessa patienter dr odrliga och manipulativa.
Nagra av sjukskoterskorna ansag att de hade
fordomsfulla tankar om dessa patienter innan de lar
kdnna dem, dock efter ett tag kdnner de oftast empati
for dem.

Nagra av sjukskoterskorna anser att det dr en
svarvardad patientgrupp och att brist pa utbildning ar
en paverkande faktor for detta.

79 %
Grad 2




