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Abstrakt

Att leva med endometrios &r att leva med en kronisk gynekologisk sjukdom som orsakar
smartor och lidande. Endometrios ar nar livmoderslemhinnan véxer utanfor livmodern dar den
kan fasta vid andra organ. Mensblodet gar upp via dggledarna in i bukhalan och samlas i dar i
endometrioshérdar, det stannar kvar och inleder en inflammatorisk process. Denna process
leder ofta till svara smartor. Syftet med litteraturstudien var att beskriva tva kvinnors
upplevelser av att leva med endometrios, ur ett sjalvbiografiskt perspektiv. Tva sjalvbiografier
analyserades med en manifest kvalitativ innehallsanalys med induktiv ansats. Analysen
resulterade i fyra kategorier: Att livet paverkas negativt av sjukdomen, Att beroendet av vard
ger frustration, Att tillvaron férsvaras av varden och behandlingen och Att ha behov av stod
och onska trygghet. Resultatet visade att endometrios paverkar de drabbade kvinnorna i
vardagen med kanslor av oréattvisa Over att vara drabbad, ensamhet i smértan och en radsla att
bli 1amnad. Att kvinnorna var beroende av en vard dar det fanns brister i bemotandet gjorde
att kvinnorna kéande sig maktlésa. Kvinnorna sokte vard for att fa smartlindring och trygghet.
Slutsatsen ar att sjukskéterskan har en viktig uppgift i méten med dessa kvinnor, att skapa ett
fortroende hos kvinnor sa att dom kanner sig trygga att soka vard. Det &r viktigt det ar att
skapa trygghet och hopp, vid mottagandet och under vardtiden. Ytterligare forskning skulle
behdvas inom, att forbéattra stodet och bemotande for kvinnor med endometrios.

Nyckelord: Litteraturstudie, endometrios, kvalitativ innehallsanalys, inifranperspektiv,
omvardnad, hopp
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Kroniska sjukdomar har blivit ett hélsorelaterat problem. Termen kronisk sjukdom definieras
som en process av "lang varaktighet och allmént langsam progression som kréaver I6pande
behandling under en period av ar eller artionden" (WHO 2005). Flera studier visar att med en
eller flera kroniska sjukdomar paverkas inte bara fysiskt en person utan ocksa andra

sammanhang i livet, sasom emotionella och sociala omradet (Ambrosio et al., 2015).

Vardpersonal maste ta ett helhetsgrepp sa att alla aspekter av manniskan, som en bio-
psykosocial och andlig varelse. Vardgivare och, framfor allt, sjukskoterskor spelar en
avgorande roll och maste omproéva dagliga rutiner for att utveckla patientcentrerad vard, med
fokus pa personen och inte pa sjukdomen (WHO 2005). Med andra ord, sjukskoterskor
behdver veta och forsta vad varje sjukdom betyder for patienten (Ambrosio et al., 2015).

Kroniska sjukdomar &r langvariga (mer an tre manader) eller livslanga halsotillstand som det
vanligen inte finns nagot effektivt medicinskt botemedel till. Endometrios ar en kronisk
gynekologisk sjukdom som innebér att livmoderslemhinnan véaxer utanfor livmodern dér den
kan véxa fast i andra organ, oftast dggledare och bukvagg. Mensblodet gar via dggledarna in i
bukhalan och samlas i endometrioshérdar, blodet stannar dar och paborjar en inflammatorisk
process. Denna process leder till smartor i underliv, buk, rygg och ben. Dessa smartor kommer
oftast med menstruationen, men kan aven komma under andra perioder eller vara konstant
ihallande (Denny & Mann, 2008).

Andra symtom pa sjukdomen kan vara oregelbunden mens, blodning med morkt eller gammalt
blod fore en menstruation eller vid slutet av en menstruation, Det kan &ven innebéra smérta vid
urinering eller rektala obehag som blédning fran tarm, smértsam tarmtomning, irriterad mage
som ger diarré, forstoppning. Endometrios kan dven ge symptom som psykisk- och extrem
trotthet skriver Banning (2006). Andra vanliga symptom &r djup dyspareuni (smarta vid
samlag). Endometrios kan leda till ofrivillig barnléshet pa grund av sammanvaxningar i
livmoder och buk, det forsamrar formagan till graviditet (Arbique, Carter, & van Sell, 2008).
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Enligt Socialstyrelsen (2014) beraknas det att nastan 10% av kvinnor i fertil alder har
endometrios. Detta motsvarar 200 000 kvinnor i Sverige. Bland infertila kvinnor berdknas det
att 40% insjuknar i endometrios. Socialstyrelsen (2014) skriver att det inte finns en enskild
kliniskt undersékning eller metod att diagnostisera endometrios. Diagnosen stélls pa basen av
kvinnans anamnes och eventuella gynekologiska fynd. Antal vardbesok per 100 000 kvinnor
med endometrios i dom olika landstingen i Sverige visade 2014, att kvinnorna i Stockholm
uppsokte vard flest ganger, 380 ganger per 100 000, medan kvinnorna i Gavleborg endast hade
133 bestk. Bara 7 av 16 landsting har en regional vardplan for endometriospatienter.

Det finns skillnader i mén och kvinnors halsosdkande beteéde, kvinnor soker ofta vard tidigare
an man och ar mer uppmarksamma pa sina symtom for olika sjukdomar. Det finns dven
skillnader pa man och kvinnors behandling inom sjukvarden, kvinnor far mindre
evidensbaserad vard och far inte lika snabbt behandling som méan. Kvinnors symptom antas
oftare grunda sig i psykologiska orsaker och allvarliga sjukdomar resulterar i hogre grad till
dddsfall, &n det gor hos man (Gochfeld, 2010).

Endometrios har varit i fokus for medicinsk forskning i artionden, dock har teorier kring
orsakerna inte kunnat faststéllas. I den medicinska litteraturen handlar det oftast om
behandling for tillhorande infertilitet. Den medicinsk terapi ar baserad pa att astadkomma
tillfallig smartlindring och en minskning av sjukdomssymptom. P-piller &r ett preventivmedel
som ar den vanligaste behandlingen mot smértor, men p-piller forhindrar inte aterfall i
smartorna och kan kopplas till klimakterieliknande biverkningar. Kirurgisk behandling av
endometrios har haft varierande resultat for den Iangsiktiga smartlindringen. Kirurgisk
behandling av endometrios omfattar titthalskirurgi eller laser av endometrios vavnad eller
avlagsnande av &ggstockarna, cystor och/eller hysterektomi, som innebér att operera bort
livmodern. (Arbique et al., 2008).

Sjukdomen &r svar att diagnostisera, det kan dréja allt fran 3 till 11 ar tills en kvinna har fatt
diagnosen, mycket pa grund av de svarigheter som finns nar man skall skilja pa vad som ar
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normalt och vad som ar onormalt fér en menstruationscykel. Fordrojning av diagnosen
kan ocksa bero pa att manga kvinnor blir behandlade for sin smarta med P-piller och att man

sjdlvmedicinerar med smartstillande tabletter (Arbique et al., 2008).

Kunskap om endometrios hos sjukskoterskor kan férhindra att kvinnor som kontaktar varden
far ga sa lange med smartor och andra symptom innan sjukdomen diagnostiseras. | en studie av
Arbique et al., (2008) uppgav de tillfragade att de kande att sjukskdterskor som var
involverade i kvinnornas hélsa pa gynekologmottagningar hade for lite kunskap om

endometrios for att kunna svara pa de fragor som de hade om sin sjukdom.

Kunskap paverkar sjukskaterskors formaga att ge det stod och information som kvinnorna
behdvde. Bemétande och kunskap hos vardpersonal i primarvarden ar viktig da det ofta ar dar
dessa kvinnor forst soker hjalp for sina smartor. Primarvardslakare och sjukskoterskor,
behdver en storre kunskap for att kanna till vanliga symptom pa endometrios. Med bra
kunskap och igenk&nnande av smartproblematik kan man upptacka endometrios i ett tidigare
skede (Arbique et al., 2008).

Syfte med denna litteraturstudie ar att beskriva tva kvinnors upplevelser av att leva med
endometrios, ur ett sjalvbiografiskt perspektiv.Studien ar viktig for att oka forstaelsen hos
sjukskoterskor i varden, av de kvinnor som har endometrios, och att 6ka kunskapen om

bemotandet vid endometrios da det kan minska lidande.

Metod

Denna studie &r en kvalitativ litteraturstudie med utgangspunkt fran ett inifranperspektiv dar
manniskors berattelser analyseras. Kvalitativ ansats ar lampligt da en djupare forstaelse for
manniskors upplevelser undersoks (Forsberg & Wengstrém, 2008). Tva sjalvbiografier har

analyserats med beréttelser om hur det ar att leva med endometrios.

Urval
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De inklutionskriterier som anvéandes var att bockerna skulle vara sjélvbiografier om
endometrios, att bockerna skulle vara utgivna pa svenska och inte vara utgivna tidigare ar
2006. Sjalvbiografierna valdes ut genom sokningar pa internet, se tabell 1. En pilotsdkning pa
Google som sorterar tréffar enligt relevans, anvandes sokordet endometrios som gav 68 600
traffar. Vilket gav ett for brett traffomrade, ny sokning med sjalvbiografier om endometrios
gav 1390 traffar, dar igenom lastes de 20 basta tréaffarna enligt Googles trafflista. Efter
granskning valdes en sjalvbiografi. Sokning pa Libris, ett nationellt bibliotek, anvandes
sOkordet endometrios som gav 34 traffar. Dessa 34 traffar var endast faktabocker, och ingen
av bockerna matchade inklutionskriterierna. Sékorden endometrios och sjalvbiografi gav 1

traff, dar lastes resumeén och det valdes en sjalvbiografi.

De sjalvbiografier som valdes var Kampen mellan Anglar och Draken av Ann- Sofi Bjorklund
(2012) och Skuggan av ett liv av Hilary Mantel (2015).

Tabell 1. Litteratursokning

Syfte med stkningen: Beskriva upplevelsen av att leva med Endometrios

Google och Libris 2016 11 12 Bdcker utgivna pa Svenska efter 2006

Soéknummer Sokterm Antal traffar Granskade Valda
Google 1 Endometrios 68 600 0 0
Google 2 Sjalvbiografier

om Endometrios 1 390 20 1
Libris 1 Endometrios 34 0 0
Libris 2 Sjalvbiografier + 1 1 1

Endometrios

Vid granskning har sammanfattning pa bockerna lasts.

Kontext
Sjalvbiografi av Ann-Sofi Bjorklund, Kampen mellan Anglar och Draken (2012), utspelar sig
I Sverige. Detta ar en skildring om hur ett liv med den vanligt forekommande

kvinnosjukdomen endometrios kan se ut. Bokens avsikt &r att 6ka kunskapen ute i samhéllet
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om att leva med endometrios och inte att svartmala eller helgonforklara nagon. Boken ar
skriven i dagboksformat och handlar till stor del om upplevelser hur det &r att leva med
endometrios “draken” i det dagliga livet. Personer i omgivningen som stéttar och hjélper,
omnidmns som “hjilpande dnglar” och hennes parter som “angel med hjirta av guld”.
Kvinnan i boken kommer i kontakt med sjukdomen endometrios vid 13 ars alder. | borjan
tanker hon inte mycket pa smartorna och tror att det &r normalt och det s det &r. Men efter ett
tag borjar hon inser att smartorna ar for kraftfulla och borja soka vardkontakt. Fran och med
den dagen bdrja en 7 ar lang resa innan diagnosen endometrios faststélls. De kommande 10
aren efter diagnosen innehaller en hel del vardkontakter, operationer, smartor, sorg, lidande
och pafrestningar for kvinnan och hennes anhdriga tills hon far operera bort livmodern och
aggstockarna. Kvinnan borjar ett nytt liv, men bli inte helt smartfri, men kan leva ett liv med

kontrollerade smartor. (Boken innehaller 196 sidor, skrivet i dagboksformat).

| en sjélvbiografi av Hilary Mantel, Skuggan av ett liv (2015) skildrar forfattaren sin uppvaxt i
en katolsk familj. Skildringen av uppvéxten tar de 150 forsta sidorna i ansprak. Som ung
juridikstudent far hon problem med halsan och uppsoker lakare. Fran 1971 och framat man far
folja Hilarys sjukdomshistoria som senare kom att diagnostiseras som endometrios. Hilarys
kontakt med varden sker sig i England, som enligt henne pa den har tiden préaglas av
ofdrstaende lakare, som nar de inte hittar nagra fysiska akommor borjar behandla hennes
besvar med psykofarmaka. Kombinationen med biverkningar av psykofarmaka och
sjukdomen gor att juridikstudierna blir lidande. Biverkningarna av medicineringen far ett stort
utrymme i boken och kommer att pragla hennes liv lang tid framover. Efter alla mediciner har
hon kraftigt okat i vikt, tappat sitt har och har dalig horsel, men ar inte besegrad, som hon
uttrycker det, utan borjar skriva en bok.

(Av bokens 220 sidor &r det endast ca 50 sidor som beskriver Hilarys sjukdom.)

Analys

Analysen skedde genom en manifest kvalitativ innehallsanalys med induktiv ansats. Nar man
utfor en manifest analys enligt Graneheim och Lundman (2004) ) tar man ut textenhet och
lagger inte in egna varderingar eller tolkningar. Med induktiv analys skapas slutsatser utifran

insamlad data (Danielsson, 2013, s. 335). | analysen har textenheterna tagits fran
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sjalvbiografierna och gjorts till sa sma enheter som majligt utan att tappa bort inneborden i
texten. Fran tva sjalvbiografier har 166 textenheter tagits ut som svarade mot syftet som
angetts for litteraturstudien. Dérefter har kondensering av textenheterna gjorts, vilket innebar
att korta ner textenheterna utan att huvudmeningen i innehallet tappas bort. Efter
kondenseringen skedde en kategorisering av textenheterna, i detta steg sker alltid en viss
abstraktion. Kategorisering gjordes fram till att man uppnar analysmattnad, det vill saga att
inga fler kategoriseringar kunde ske. Genom en kategorisering i sex steg, blev det fyra
kategorier kvar av de 166 textenheterna. Denna process ska vara majlig att folja for lasaren sa
att man kan se den forandring som sker med textenheterna. For att behalla fokus i
kategoriseringen behover de uttagna textenheterna vara tillgangliga for aterkoppling hela
processen, detta for att inte grund inneborden skall ga forlorad i kategoriseringsstegen. 1en
kvalitativ studie behdver man kunna forsta processen (Graneheim & Lundman, 2004).
Meningen med dataanalysen &r att organisera, strukturera, sammanstélla och hitta inneb6rden
i insamlad data (Polit & Beck, 2012, s. 556).

Resultat
Syftet med studien var att beskriva tva kvinnors upplevelser av att leva med endometrios, ur

ett sjalvbiografiskt perspektiv. Analysen resulterade i fyra kategorier, se tabell 3.
Tabell 3 Oversikt av kategorier
Kategorier

Att livet paverkas negativt av sjukdomen
Att beroendet av vard ger frustration
Att tillvaron férsvaras av varden och behandlingen

Att ha behov av stdd och dnska trygghet

Att livet paverkas negativt av sjukdomen
Kvinnorna kande att det var orattvist att vara drabbad av sjukdomen som paverkade manga
delar i deras liv. Det fanns dven en oférstaelse fran omgivningen da endometrios inte har

objektivt synliga symptom och har véldigt varierande symptom 6ver tid och i styrka.
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Kvinnorna upplevde det som tréstlost att leva med de extrema smértorna, som hindrade dem
att delta i det dagliga livet med familj och vanner. De kande sig ensamma i sjukdomen
endometrios som orsakade smartorna. De hade svart att planera sin vardag da det inte var
mojligt att forutse hur smartorna skulle utvecklas under dagen. Kvinnorna kunde inte paverka
sina smartor och ibland fanns ingen lindring eller bot for dem. Smértan paverkade inte bara
kvinnorna, utan hela familjens vardag paverkades negativt. Kvinnorna kunde inte delta i
aktiviteter da smartorna tvingade dem att ligga till sangs. Aven natterna paverkades negativt,

da somnen blev lidande for hela familjen.

Allt oftare har jag och min familj sémnldsa nétter, pga. att jag skriker av smartor
(Bjorklund, 2012, s. 12).

Pa grund av smartorna tog kvinnorna det svara beslutet att genomga hysterektomi, dar de
frantogs valmajligheten till att foda barn. Oférmagan att foda barn gav kanslor av ensamhet
och saknad. Kvinnorna upplevde att relationen paverkades negativt vid langvarig sjukdom. De
kande en oro hur anhoriga skall orka med de pafrestningar som sjukdomen gav. Anhdriga
kunde kéanna sig utanfor, om dom blev inte delaktiga i varden. Kvinnorna kande att de var
ansvariga for allt lidande och till att relationerna inte holl. De var ensam med sina smértor och

det fanns en radsla for att bli 6vergiven

Det kanns trostlos, det kdnns som om man ar ensammast i hela varlden [med sméartan]
(Bjorklund, 2012, s. 139).

Ndr aphonor far livmodern borttagen...kdnner hannarna det pd sig och 6verger dem.
Det dr simpel biologi... (Mantel, 2015, s. 185).
Hos kvinnorna fanns en sorg dver att prioriteringen med fa egna barn inte hade varit storre, i
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ett tidigare skede av sjukdomen hade det fortfarande funnits en liten mojlighet att bli gravid.
Att foda barn var en drém som kvinnorna inte langre kunde uppfylla. Tankarna om adoption

blev en trost, for att genom den skulle det ga att skaffa barn i framtiden.

Att beroendet av vard ger frustration

Kvinnornas vardag styrdes i stor utstrackning av vardtider att passa, att vardpersonal som de
motte hade kunskap och mojligheten att hjalpa dem. Forutom férbokade besok innebar det
manga akuta besok till varden, da smartorna blev for svara for att lindra i hemmet. De kande
sig missforstadda, da vardpersonalen inte trodde pa deras svara smartor och att
smartlindringen inte gav den forvantade effekten. Det ledde till att kvinnorna kande sig

maktldsa och ledsna.

Jag ar maktlos. Det ar ovisshet om sméartor och 6ver bemétande av varden (Bjorklund,
2012, s. 102).

Kvinnorna hade dven upplevt svarigheter med varden och vardpersonalens bemotande.
Manga maten med vardpersonal praglades av misstro mot kvinnorna. Det fanns
forestallningar om att de forsdkte dverdriva sina smartor och att de inte kunde acceptera

vanliga menstruationssmartor.

Oftast kommer kénslan av misstro redan nar jag kliver in eller blir buren in pa
mottagningen och skéterskorna tar emot mig. Manga ganger mots jag i luckan av ett
surt, sammanbitet ansikte och ibland kanner jag nastan skuld (Bjorklund, 2012, s. 14)

Kvinnor med endometrios var beroende av att fa vard for smartorna och for att fa lindring for
sjukdomens symptom. Kvinnorna kdampade for att fa en béattre vard och att vardpersonalen
skulle borja lyssna pa dem, manga ganger blev det missforstdnd som gor att kvinnorna inte

fick den vard de behdvde.

Min léikare..... verkade obenagen att utreda men pigg pa att foreskriva allt starkare
smartlindring. Vad han &n gav mig... steg smartan éver alla braddar (Mantel, 2015, s.

169).
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Nar vardpersonalen inte klarade av att leva upp till malen om att lindra, hjélpa och foérebygga
smarta orsakar det manga kanslor hos kvinnorna. Vid en del vardtillfallen fick kvinnorna en
kansla av att lakare bara sag smartorna och sjukdomen, men aldrig kvinnorna som en helhet.
Kvinnorna kanner en stor ilska da de inte statt upp for sig sjalva gentemot en oférstaende
lakare.

Att tillvaron forsvaras av varden och behandlingen

Genom att vardpersonal inte lyssnade pa kvinnorna medforde det ett stort vardlidande och
behandlingar, som i sin tur orsakade en 6kning av kvinnornas lidande. Kvinnorna blev
beskyllda for att soka uppmarksamhet och att deras besvar med ofdrklarliga smartor &r ett
psykosomatiskt tillstand som behdver psykiatrisk hjalp i stallet for somatiskt vard. Att inte bli
trodd pa skapade ett vardlidande for kvinnorna. Lidandet skapade kanslor av ilska och hat men
aven sorg och besvikelse.

Medicinerna verkade ha effekt, men inte den 6nskade. Kanslor av sorg och fortvivlan,
av utanforskap, ... (Mantel, 2015, s. 153).

Forutom sjukdomen plagades kvinnorna av biverkningar av medicineringen som var utskrivna
av lakare. Man plagades av fysiska besvar av medicinering som tex. viktokning, haravfall och

forsamrad syn men &ven humdrsvangningar av hormonbehandlingar.

Biverkningar av hormonbehandling &r att jag f&r humérsvangningar och illaméende
(Bjorklund, 2012, s. 44)

Att ha behov av stdd och 6nska trygghet
Det kvinnorna sokte nar de kontaktade varden var, trygghet och lindring av sméartan. Med réatt
hjélp och stottning av vardpersonalen, kande kvinnorna att de fick ett fungerande liv och

fungerande sociala relationer.

Jag vill kanna mig trygg i varden och fa ett positivt slut pa sméartorna (Bjorklund,
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2012, s. 43).

Delaktighet for anhoriga i varden gjorde det lattare att leva med sjukdomen, bade for anhoriga
och kvinnorna. Det var viktig for anhoriga att fa forstaelse om sjukdomen endometrios, vad
den innebar och varfor den gav sadana svara smartor. Kvinnorna upplevde att information
gjorde att anhoriga sag lattad ut, att de borjade forsta och fa svar pa sina fragor och darigenom
kunde ge ett battre stod till kvinnorna. De forsokte dven hitta information sjalva, da det

upplevdes som att varden inte kunde fylla deras behov av kunskap och trygghet .

Det finns inte mycket information tillganglig for allmanheten och inga stédgrupper
man kan ga pa (Mantel, 2015, s.188).

Diskussion

Inledning gdrs med en resultatdiskussion dar det har gjorts sammanfattning av resultatet och
med kallor fran annan litteratur bekrafta och fordjupa resultatdiskussionen. Darefter foljer en

metoddiskussion, dar metodval och analys granskas och diskuteras.
Resultatdiskussion

Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva tva kvinnors upplevelse av att leva med
endometrios, ur ett sjalvbiografiskt perspektiv. Kvinnorna upplevde en ensamhet och en
maktléshet i att leva med sjukdomen. Sjukdomen paverkade deras forhallande till anhériga
genom att de inte orkade uppratthalla sociala kontakter, smartorna gjorde att de tappade orken
for att deltagande i aktiviteter. Det fanns en radsla for att bli 6vergiven i relationerna, pa grund
av sjukdomen och att de inte langre kunde foda barn. Den vard som kvinnorna erhallit
forsvarade ytterligare deras livssituation. Den medicinering som de fick mot smartorna och
symptomen, gav biverkningar och operationer de fick genomga resulterade i infertilitet.
Bemotandet inom varden gav negativa kanslor, som radsla att inte bli trodd och en kénsla av

att vara till besvar. Brister i bemdtandet fran vardare, d& de bemétte kvinnorna med sura miner
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och de sag inte kvinnorna som en helhet, de sag bara deras smartor. De framsta orsakerna till
att man sokte vard, var att finna smartlindring och trygghet. Man behdvde hopp for sig sjalv
och for anhdriga, vilket kunde 6kade forstaelsen for sjukdomen och underlattade vardagen.
Hoppet &r ett sétt att hantera sin livssituation, att kunna ha kontroll och minska osékerhet
Benzein , Nordberg & Saveman (2000) skriver att hopp kan tolkas som ett satt att forhalla
sig, som styrs av upplevelsen av mening och nagon form av inre kansla. Upplevelse av
mening &r den trigger som ger hopp. Att uppleva hopp &ar som att sta vid ett vagskal med
maojlighet att vélja den mest attraktiva riktning. Innebdrden av hopp ar en grundlaggande vilja
att vara i livet, en nodvandighet for att 6verleva, och ar kopplad till en positiv syn pa livet.

Studiens resultat visade att kvinnorna upplevde manga negativa konsekvenser av sjukdomen i
sina liv. Kvinnor med sjukdomen har oftast en minskad livskvalitet eftersom det &r svart att
skilja vad som &r normalt och vad som ar onormalt. Aven kvinnornas akademiska karriar eller
arbetskarriar och det sociala livet kan paverkas negativt (Lévkvist, Bostrom, Edlund, &
Olovsson, 2016). | denna litteraturstudie upplevde kvinnorna kanslor av maktloshet, ensamhet
och kande stor oro infor framtiden och hur relationer skulle klara pafrestningen som
sjukdomen innebar. .

Nar tydlig information gavs om sjukdomen, nar fragor besvarades och bemétande ingav
fortroende, gav det kvinnorna och deras anhoriga en stabilare relation och minskade
maktlosheten. Hopp &r viktigt for narstdende da man kan harda ut den svara situationen
genom att tro pa en battring. Genom att anhoriga blir delaktiga i varden, kan relationen mellan
kvinnorna och anhdériga forbéattras. Benzein, Olin och Persson (2015) betonar vikten av att
familjer ses som en helhet och foreslar samtalsterapi som ett komplement till de individuellt
stdd som ges till patienter som lever med kronisk sjukdom. Utvérderingar visar att samtal
underlattade for familjemedlemmar och familjen fungerade battre.

Studien visade att mojligheten att fa biologiska barn paverkade hela framtiden for kvinnorna
och det fanns en radsla for att bli Gvergiven pa grund av att infertiliteten. Infertiliteten kunde
bade bero pa sammanvaxningar eller pa operationerna som gjordes for att minska smartorna.
En hysterektomi anvandes som en sista utvag da inga andra behandlingar har gett resultat pa

Institution for Halsovetenskap
Avdelning for omvardnad



14

smartorna. Detta var ett livsomvélvande ingrepp som paverkade kvinnorna for resten av livet.
Westerlund (2005) skriver att barnldshet ar en traumatisk kris i sig. Den undersdkning som
hon presenterar visar ocksa att barnldshetskrisen praglas av kanslor av vanmakt tillsammans
med kontrollforlust. Barnldshetskrisen ar av existentiell art som har att géra med sjélva
forutsattningarna for att vara manniska. Det blir omojligt att begripa och foga samman med

andra forestallningar om livet, den egna identiteten och framtiden.

For att kunna finna hopp under dessa svara omstandigheter med sjukdom och den
traumatiska krisen som barnléshet kan vara ar svart. Benzein, Nordberg & Saveman (1998)
har beskrivit hur en férmaga att tro pa nagon hogre makt kan hjalpa till att forstarka kanslan
av hopp. Hur man genom att vara troende kunde forsoka se framat och tro att handelser som
sker, trots att de orsakar stora svarigheter, har ett syfte och mening vilket gor att man behaller
hoppet infor framtiden. Benzein, Saveman och Nordberg (2000) skriver att genom
upplevelsen av att vara en del av ett stérre sammanhang och vara medveten om sina rétter kan

man skapa hopp och livsvilja.

Studiens resultat visade att kvinnorna ofta kontaktade varden med en férhoppning att bli av
med sina svara smartor. De upplevde att lakarna inte tog sjukdomen pa allvar. Kvinnorna fick
ofta information om att menssmartor var en vanlig del av menstruationscykeln, vardpersonal
forstod inte att smartorna var extrema och berodde pa endometrios. | likhet med andra
kroniska sjukdomar, paverkar endometrios varje aspekt av en kvinnas liv. Det finns ett behov
att i alla delar av varden erkanna att det &r ett smartsam, patologiska tillstand, och inte
resultatet av den fysiologiska processen for menstruation (Denny, 2004). Ménniskor som
lever med svara och i varsta fall dédliga sjukdomar uppgav att det som gav dem hopp var en
onskan att botade och att leva sa normalt som mojligt (Benzein och Berg, 2003).

Studien visar att inte bli trodd och tagen pa allvar ger kvinnorna en dalig vardupplevelse som
okade sjukdomslidande och minskade fortroende for vardkontakten. Vardkontakt gav dessa
kvinnor besvikelser och negativa kanslor. Genom att stéta pa motstand och misstanksamhet

hos vardpersonalen utvecklade dessa kvinnor kéanslor av otrygghet, oro, angest och ilska.
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Olsson, Lexell och Soderberg (2008) skriver att kvinnor med MS upplevde att om de blev
bemotta med forstaelse och att personalen inte tyckte synd om dem, upplevde en kénsla av
lattnad, som gjorde deras liv enklare (Olsson et al. 2008).

Detta kan aven dverforas pa kvinnor som lever med endometrios, da bada sjukdomarna &r
kroniska med en smartproblematik fér den som ar sjuk. Forutsattningen for upplevelse av
hopp &r en omvardnadshandling som syftar till att minska lidande och starka halsa och
valbefinnande. Genom socialt och professionellt stod, kognitiva strategier, andliga eller
religiosa aktiviteter och att satta upp mal skapas hopp (Benzein och Berg, 2003).
Endometrios ar ett smartsamt och plagsamt kroniskt tillstand som ofta moter okunskap och
utsatts for felbehandlingar inom varden. Varden lyckades inte lindra lidandet for kvinnorna
och orsakade vardlidande for dem. Eriksson, Kasen, Lindholm och Nordman (2008) menar att
vardlindandet &r ett intrang i patientens liv, d@ man kranks och asamkas en forlust eftersom
lidandet inte lindras. Vardlidandet kan vara det mest framtradande i forhallandet till
sjukdoms- eller livslidandet. Patienter beskriver hur de fatt behandling, men ej vard, eftersom
de inte blev forstadda och inte bemotta som unika, hela manniskor (Erikssonet al., 2008).
Delaktighet i varden kan forbattra kvinnors livskvalitet och minska vardlidandet. Den
kroniska smartan inkraktar pa alla aspekter i det dagliga livet och det begransar kvinnornas
syn pa framtidsutsikter och deras socioekonomiska utsikter (Huntington & Gilmour, 2005 ).
Benzein och Berg (2003) skriver att hopp karakteriserades av en énskan av att bli frisk och

aterga till det normala livet och att vardagen normaliseras.

Metoddiskussion

Kvalitativ litteraturstudie med utgangspunkt fran ett inifranperspektiv dar manniskors
berattelser analyseras ar en bra metod for att skapa djupare forstaelse for kvinnor med
endometrios (Forsberg & Wengstrém, 2008). Litteraturen som analyserades valdes ut genom
sokningar pa internet och i nationella bibliotekets sokbas. Har hade det varit 6nskvart att fa ett
storre antal sjalvbiografier att gora urvalet ifran. Det totala antalet sjalvbiografier som fanns
att tillga var fyra stycken, av vilka en inte ar utgiven annu och en var utgiven pa 60-talet.
Sokningarna resulterade i tva sjalvbiografier som svarade mot syftet med litteraturstudien.
Analysmetoden som anvandes hade en manifest ansats, vilket innebér att arbetet skett textndra
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utan att gora egna tolkningar av textenheterna (Graneheim & Lundman, 2004). Trots att
manifest ansats valdes sa skedde en viss abstraktion, da spraket i en av sjalvbiografierna till
viss del var poetiskt och det anvandes metaforer for att beskriva k&nslorna som forfattaren
hade. Vid analysen av sjalvbiografierna sker dock en viss grad av tolkning av materialet, som
paverkas av forfattarna forkunskaper och installning. Vilket ar oundvikligt och viktig att ta
hénsyn till nar man bedémer trovardigheten i arbetet (Graneheim & Lundman, 2004). De
forkunskaper som forfattarna innehar ar de som de fatt genom sin sjukskéterskeutbildning och

de erfarenheter de har av vardarbete.

Enligt Holloway och Wheeler (2010, s. 302) utgdrs trovardigheten i en kvalitativ studie av
fyra kriterier, palitlighet, tillforlitlighet, bekraftbarhet och dverforbarhet. Palitligheten far man
genom en bedémning om analysen &r mojlig att upprepa och skulle man fa samma resultat av
den analysen. Det kan vara svart att fa en exakt liknande analys om den upprepas, da
kvalitativa studier paverkas i hogre grad av forfattarnas personliga egenskaper, an vad
kvantitativa studier gor. Som forskare ar det ocksa viktigt att reflektera dver sin egen
forforstaelse och sina antaganden for att fa trovardighet. Samt att man har ett resultat som
svara mot syftet (Holloway och Wheeler 2010, s. 303). | arbetet med analysen kan man f6lja
textenheternas omvandling genom kondensering till kategorisering, vilket gor att palitlighet
finns i litteraturstudien. Det har inte funnits nagra utméarkande forkunskaper hos forfattarna
av litteraturstudien forutom att de &r kvinnor med erfarenhet av menstruationssmartor. For att
uppna palitlighet har stor vikt lagts vid att beskriva tillvagagangssattet for urval av litteratur

och analys.

Tillforlitlighet &r i vilken utstrackning det insamlade materialet ar sant och handlar om det
som avses att matas (Holloway och Wheeler 2010, s. 300). Det fanns begransningar i
materialet da det var fa deltagare i analysen och ett begransat textunderlag med endast 166
textenheter. De tva sjalvbiografierna utspelar sig i tva olika lander och under olika decennier
vilket gor att resultatet till vissa delar inte kan anses vara unisont. Den tidsperiod som handlar
om kvinnornas sjukdom ér relativt kort ca 10 ar och det skulle vara positivt med ett mer
langtgaende perspektiv. Resultatet svarade bra mot syfte av studien, genom att den tydliggor

hur dessa tva kvinnor upplevde sin sjukdom.
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Enligt Holloway och Wheeler (2010, s. 300-303) betyder bekraftbarhet en bedémning i hur
stor utstrackning resultatet i studien &r forenligt med deltagarnas uppfattning och om det
reflekterar malet med litteraturstudien (Holloway & Wheeler, 2010, s. 300-303). Forfattarna

av sjalvbiografierna skall kunna kanna igen sina egna asikter i resultatet.

Overforbarhet betyder att resultatet skulle kunna anvandas i andra situationer med andra
deltagare och i andra miljéer (Holloway och Wheeler, 2010, s. 311). Det finns en
overforbarhet pa andra kroniska sjukdomar som inte har objektiva symptom, vilket gor att

resultaten aven kan anvéndas i andra situationer och deltagare.

Slutsats

Betydelse for utveckling av omvardnadsvetenskap ar att skapa forstaelse for kvinnorna som
lever med sjukdomen. Sjukskoterskan har en viktig uppgift i méten med dessa kvinnor, att
skapa ett fortroende hos kvinnor sa att dom kéanner sig trygga att soka vard. Det &r viktigt att
skapa trygghet och forstaelse, vid mottagandet och under vardtiden. Mycket kan forbattras i
bemotandet for utsatta kvinnor genom att lyssna pa kvinnorna och se dem holistiskt.Med
enhetliga riktlinjer hur omvardnaden och bemotandet ska ske kan det vara lattare att skapa

trygghet for kvinnorna men dven for vardpersonalen.

Kvinnorna och anhdriga har ett stort behov av att kanna hopp for att orka de pafrestningar
som sjukdomen innebar. Hopp kan minska lidandet och skapa mening i den svara situationer
som kvinnorna befinner sig i. Inom varden behdvs en forbattring nar det galler att inge hopp
hos patienter och anhoriga. Uppsatsens betydelse for utveckling av omvardnadsarbete ar att
belysa sjukskaterskans inflytande pa hur mottagandet och bemotandet kan forbattras for
kvinnorna som uppleva detta smartsamma och kroniska tillstand. Ytterligare forskning skulle
behdvas inom hur man forbattrar omvardnad och bemétande, for att inge hopp.
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