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1 INLEDNING

Temat vaccinationer har alltid fascinerat mig. Intresset att skriva mitt examensarbete om
vad som paverkar foraldrars beslut att vaccinera sina barn vaknade under min praktiktid
pa radgivningen da en foralder var oséker ifall hon skulle lata vaccinera sitt barn med ett
vaccin tillhgrande vaccineringsprogrammet. Eftersom valet att vaccinera alltid har varit

sjalvklart for mig undrade jag vilka faktorer som paverkar foréldrars beslut.

Samtidigt som studiens resultat stillar min nyfikenhet ger den ocksa kunskap som hél-
sovardare pa radgivningen kan ha nytta av i sitt praktiska arbete.

Varen 2006 inleddes ett samarbetsprojekt mellan Arcada och Utvecklings- och forsk-

ningscentralen for radgivningsarbetet for médra- och barnavard.

Utvecklings- och forskningscentralen for radgivningsarbetet for médra- och barnavard
grundades ar 2002 och har som uppgift att starka kunskapsutvecklingen, utveckla nya
verksamhetsformer samt samla och férmedla kunskap rérande modra- och barnradgiv-

ningsomradet.

Utvecklings- och forskningscentralen for radgivningsarbetet for modra- och barnavard
har som malgrupp for sin verksamhet dels aktiva inom radgivningsverksamheten, dels
vantande och smabarnsforaldrar men ocksa larare, studerande och forskare inom omra-
det.

Inom samarbetsprojektet har studerande vid Arcada mdjlighet att géra sina examensar-
beten under handledning av specialplanerare, HVM Arja Hastrup fran Utvecklings- och
forskningscentralen for radgivningsarbetet for modra- och barnavard som en del av

dess kunskapsutvecklande verksamhet.

Utvecklings- och forskningscentralen for radgivningsarbetet for modra- och barnavard

kan senare publicera studerandes examensarbeten eller delar av dem pa sina web-sidor.



Ifragavarande examensarbete har skrivits inom detta samarbetsprojekt.

2 BAKGRUND

| detta stycke beskrivs det finska vaccinationsprogrammet, vaccinationstackning i Fin-
land, vaccinationstrygghet och innehallet i Institutet for valfard och hélsas vaccinations-

guide.

2.1 Vaccinationsprogrammet

Det nationella vaccinationsprogrammet i Finland &r Tabell 1: Vaccinationsprogrammet

uppbyggt for att genom vaccinationer férebygga i Finland
att finlandare drabbas av smittsamma sjukdomar.
Rekommenderad
Vaccinen verkar genom att injicera doda eller for- _
tidpunkt Vaccin
svagade virus eller bakterier i kroppen och lata
6-12 veckor rota
kroppen producera antikroppar mot sjukdomen pa T ST VR TTe
samma séatt som sjukdomen man vaccinerar mot _ _
5 man DTaP-IPV-Hib
utan att asamka sjukdomen eller skador sjukdomen _ _
12 man DTaP-IPV-Hib
kan orsaka. Vaccinationer ger aldrig ett 100% skydd. _
14-18 man MPR
Vaccinerna som hor till det finska vaccinationspro- . . .
6-35 man influenssavaccin
grammet ar 6ver 90% effektiva med undantag for
4 ar DTaP-IPV
kikhosta som ger ett skydd pd 70-90%. Det finska
6 ar MPR
vaccinationsprogrammet ar speciellt utvecklat for
14-15 ar dtap

finlandska forhallanden. Alla vaccinationer ar fri-

villiga. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. 2010, Kansallinen rokotusohjelma).

DTaP-IPV-Hib
Vaccinet innehaller rengjorda och ofarliggjorda giftpartiklar producerade av difteri och

stelkrampsbakterier, byggstenar av Kikhostsbakterien, dodade poliovirus och frystorka-
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de hemofilushakterier. DTaP star for difteri (difteri), stelkramp (tetanus) och kikhosta
(pertussis). Av detta vaccin ges tre doser da barnet ar under 1 ar och en dos att forstarka

de tidigare doserna i 4 ars alder. (Neuvolan rokotusopas [www] 2009)

MPR

MPR vaccinet innehaller forsvagade levande virus av massling (morbilli), passjuka
(parotit) och réda hund (rubella). Dessa sjukdomar kan smitta under karenstiden da
sjukdomen inte hunnit bryta ut &n. Ungefar 5 % av vaccinerade far lindriga symtom som
kan paminna om sjukdomarna. Sidoeffekter &r da feber, hosta, snuva och rastléshet. Or-
saken till att man vaccinerar mot dessa sjukdomar beror pa de allvarliga foljdsjukdo-

marna.(Neuvolan rokotusopas [www] 2009)

En utforligare beskrivning pa de olika vaccinationerna finns som bilaga.

2.2 Vaccinationstackning

Vaccinationstackning beréttar hur stor del av Tabell 2: Vaccinationstackning
Finlands befolkning som vaccineras. Vaccinernas av 5-aringar i Finland var 2010
Vaccinernas verkan ligger inte enbart pa individ- (THL, Rokotuskattavuus)

niva utan aven pa en hogre niva, d.v.s. ju fler

manniskor som later vaccinera sig desto farre

BCG* 98,50 %
manniskor har en risk att drabbas av en sjuk- DTP 99,30 %
dom. Denna sa kallade flockimmunitet ger &ven Hib 98,50 %
skydd at individer som véljer att inte vaccinera MPR 98,50 %
sig eller inte har mojlighet att vaccinera sig Polio 99,30 %
p.g.a. egen sjukdom. Genom att folja vaccina- 96,70 %

tionstdckningen kan man aven forbereda sig pa *ej sedan 2006
eventuella epidemier ifall procenten vaccinerade

sjunker for lagt. Majoriteten av finlandska familjer anvander sig av den kommunala
radgivningen dar de har mojligheten att lata vaccinera sina barn gratis enligt det natio-

nella vaccinationsprogrammet. Vaccinationstackningen speglar ocksd vaccinationspro-
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grammets effektivitet och befolkningens acceptans av vaccinen. Av tusen barn blir en-
dast 1-3 barn helt utan vaccin pa foraldrarnas begéaran.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. 2010, Rokotuskattavuus [www])

2.3 Vaccinationstrygghet

Vaccinationstrygghet innebér rétt vaccinationssatt med vaccin som konstaterats sékra.
Vaccinationstryggheten regleras genom att vardaren foljer aktuella rad och instruktioner
vid vaccinering och vid hantering av vaccin. Vaccinens sdkerhet foljs konstant upp.
Vardare bor meddela ovantade biverkningar som uppkommit i samband med eller efter
vaccinationen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. 2010, Rokoteturvallisuus [www]) Innan
ett vaccin tas i bruk undersoks vilka biverkningar vaccinet kan fororsaka. Alla vaccin har
nagra biverkningar om an de kan férekomma hos en liten del av de vaccinerade. Oftast &r
bieffekterna sma och gar snabbt éver. | alla vaccinationsfall finns en risk for den vaccinera-
de att fa en anafylaktisk shock. Aven om dessa fall ar séllsynta bor hilsovardaren vara val
forberedd och kunna reagera snabbt ifall reaktionen skulle intréffa hos patienten. Vanligare
bieffekter som kan férekomma i samband med vaccinationen ar feber, lokala hudreaktioner,
svimning och forstorade lymfkortlar. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. 2008, Rokotusten

haittavaikutukset [www])

2.4 Vaccinationsguide

En guide om de olika vaccinerna som hor till vaccinationsprogrammet i Finland har
sammanstallts i ett samarbete mellan Mannerheims barnskyddsforening Institutet for
hélsa och valfard. Detta hafte ar menat som stod for vardpersonal och foraldrar genom
att ge vasentlig information som t.ex. fordelar och nackdelar om vaccinen som hor till
vaccinationsprogrammet. Vaccinationsprogrammet presenteras sa att foraldrar far en
bild av i vilka aldrar barnet rekommenderas att ta vilka vaccin. | guiden star det dven
vad man kan gora ifall biverkningar uppstar och nar det I6nar sig att soka sig till lakare.
| slutet av guiden svaras aven pa ofta stallda fragor sasom ifall vaccin forsvagar immun-

forsvar eller om vaccin orsakar autism. Meningen &r att foraldrar skall fa denna guide
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innan det blir aktuellt att vaccinera barnet sa att de har tid att bekanta sig med materialet
och vid behov diskutera med vardaren ytterligare om vaccinationsbeslutet. (Neuvolan

rokotusopas 2009 [www])

3 TIDIGARE FORSKNING

| detta kapitel kommer den tidigare forskningen samt kriterierna for valet av dessa

forskningsartiklar att presenteras.

3.1 Presentation av tidigare forskningsartiklar

Kriterierna for valet av forskningsartiklar var foljande. Genom sokningar forsokte det
hittas forskningar som besvarade fragan om vad som paverkar foraldrars vaccinations-
beslut. De tidigare forskningarna valdes ut pa basen av relevans. Forskningarna skulle
helst ha olika inblickar pa forskningsomradet for att fa en sa bred bakgrund att jobba
med som mdjligt. En del forskningar togs inte med eftersom det skulle ha kostat att be-
stalla dem och lasa dem som heltext. Dessa forskningar ansags pa basen av abstrakten
kunna lamnas bort. For att fa aktuella forskningsmaterial begransades de tidigare forsk-
ningarna till de som ar gjorda ar 2000 eller senare. Studien intresserar sig for barn i rad-
givningsalder och sokningen begransade forskningarnas innehall till att handla om vac-

cination av barn i &lder 0-6 ar.

Presentationen av de tidigare forskningsartiklarna sker genom en kortfattad beskrivning
av forskningarna. Som bilaga 5 finns en forskningsoversikt i tabellform. Tabellen &r
uppstalld enligt aratal istallet for tema eftersom forskningsartiklarnas resultat gar in i
varandra. | bilaga 4 ingar vilka s6kdatorer som anvants och med vilka s6kord forskning-

arna hittas.
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Parent's perceptions of information on immunisations

Denna forskning undersokte foréldrarnas upplevelser om information kring beslutet att
antingen vaccinera eller inte vaccinera sitt barn. Aven kanslor som foraldrarna associe-
rade med risker tas fram; oro, radsla, empati, skuld och ansvar. Vissa upplevde patryck-
ning fran media genom skrackingivande exempel. Foraldrar upplevde ocksa att de be-
hovt kanna tillit och bekraftande. | forskningen tas ocksa upp fordldrarnas forslag till
forandringar angdende hur information om vaccinationer ges, tid for diskussion och
vardpersonalens bekraftande av foraldrars oro. Foraldrarna upplevde att de garna ville fa
information nara och innan vaccinationstillfallet, t.ex. da kallelse till vaccinationen
skickades ut, och att informationen skulle vara balanserad. Vissa foréldrar upplevde att
kommunikationen foraldrar och vardpersonal emellan var dalig. Foréldrar hoppades att
vardpersonalen skulle ta deras oro pa allvar och diskutera riskerna kring vaccinationer
realistiskt. FOrslag gavs att personalen med jamna mellanrum kunde ga pa utbildningar
som betonade hur vaccinationsinformation skulle ges till fordldrar och dérigenom kunde

ge information till foraldrarna pa ratt satt.(Austin 2001 s.54)

Choosing not to immunize: are parents making informed decisions

Forskning om vad som far fordldrar att tacka nej till vaccinet och hurdan process beslu-
tet ar. Det ar flera faktorer som paverkar beslutet som ofta gors efter en noggrann analys
om nack- och fordelar. De flesta foraldrar som inte hade latit vaccinera sina barn tyckte
de hade gjort ett beslut med tillrdcklig information, végt for- och nackdelar och tog an-
svar for sitt beslut. De vanligaste orsakerna att inte vaccinera var religidsa orsaker, sjuka
barn och att de trodde pa homeopati framom vaccin. Vissa upplevde inte att de fick ba-
lanserad information av vardaren, da det upplevdes att de Gverdrev vaccinets positiva
aspekter. Obalanserad information anses som ett hinder i beslutsprocessen. Vi utlands-
resor Overvagde fordldrarna ofta sitt vaccinationsbeslut da omstandigheter andrats.
(Sporton & Francis 2001)
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Adressing Parents” Concerns: Do Multiple Vaccines Overwhelm or Weaken the
Infant’s Immune System?

Studien behandlar hur ett barns immunforsvar reagerar pa flera vaccin i taget, ett litet
barns immunsystems teoretiska kapacitet. Studien behandlar ocksa fakta som bevisar att
ett barn med sma sjukdomssymtom val kan ta vaccin och hur barnet klarar av vaccin
samtidigt versus att ge vaccinen pa olika tidpunkter. Barn som har vaccinerats sags i
studien inte vara mer utsatta for infektioner &n andra barn. Foralderns oro ar ofta att
immunsystemet inte utvecklats an, da vissa barn far tuberkulosvaccin direkt efter fod-
seln, och att kombinationsvaccinet belastar immunsystemet fér mycket. Studien visar att
barn reagerar pa samma satt till kombinationsvaccin som att fa vaccinen skilt. Vacciner
innehaller farre antigener &n forr och barnen blir inte mer mottagliga for andra patoge-
ner efter vaccinationen. (Offit 2002)

Childhood Immunization Refusal: Provider and Parent Perceptions

Foraldrars orosmoment om vaccinet kan paverka deras beslut att lata barnet vaccineras.
Enligt studien var foréldrarna séllan emot vaccinering i storsta allmanhet men vissa for-
aldrar avstod fran vissa vaccin. De vanligaste orsakerna till att inte lata vaccinera sitt
barn var radsla for sidoeffekter som foraldrar hort fran media och av bekanta, tro att
sjukdomen inte ar skadlig, allmant emot méangden vaccin barnen far och misstro mot
regeringen. En studie visar att foraldrar hellre tar féljderna av att inte ha vaccinerat sitt
barn an féljderna om de gjort ett beslut att vaccinera sitt barn. Vissa upplevde det battre
att 1ata barnet utsattas for sjukdomen och trodde att barnet far ett battre immunfcrsvar
genom naturens gang. Foraldrar som var osékra om de skulle lata sitt barn vaccineras
var 6ppna till diskussion med en sakkunnig vardare och valde ofta efter diskussion att
lata vaccinera sitt barn. Foraldrar féredrog verbal information fran vardaren framfor in-
formation fran TV. Genom media sdsom TV, radio och internet kopplade foréldrar ofta

ihop vaccinationer till bieffekter sdsom autism och hjarnskada. (Fredrickson 2004)

Ethics and vaccination

Det etiska dilemmat som kan uppsta i kommunikationen mellan den professionella var-

daren och foraldrarna/foraldern behandlas. Vardaren har en skyldighet att informera

bade barn och foralder om fordelar och risker med masslingvaccin. | forskningen tas det

upp principen om valgorenhet som gar ut pa alla har en moralisk skyldighet att inte ska-
14



da nagon, orsaka lidande, lindra lidande och om mdjligt forebygga halsa. | vissa fall kan
alltsa ett ont for stunden gottgora ett storre gott pa det langa loppet. I forskningens slut-
diskussion betonas vikten av att forska vidare i1 amnet for att finna ett satt att informera
om vaccinets goda och daliga sidor sa att alla foraldrar kunde ha samma forutsattning att
ta at sig vaccineringens olika aspekter och riskfaktorer pa basta mojliga vis. (Krantz et.
al. 2004 s.175-177)

Parents’ reported reasons for avoiding MMR vaccination

En telefonintervjubaserad studie som gjorts for att undersoka foraldrars orsaker till att
inte vaccinera sina barn mot MPR eftersom vaccinationsbetdckningsprocenten minskat i
Sverige. Studien visar att av de foraldrar som inte har Iatit sina barn ta MPR-vaccinet
var 40 % rédda for biverkningarna av vaccinet. Av de som inte tagit vaccinet hade 60 %
skjutit upp vaccinationen och beslutet. | dessa fall var det ofta fragan om enbarnsfamil-
jer. Foréldrarna meddelade att media var den storsta informationskéllan och i andra
hand radgivningspersonal. Studiens slutsats ar att det &r viktigt att foraldrar far en chans
att tala med professionell halsovardspersonal for att kunna diskutera sina tankar och

orosmoment kring vaccinet. (Dannetun et al. 2004)

Factors Associated With Refusal of Childhood Vaccines Among Parents’ of
School-aged Children

Artikeln behandlar varfor foraldrar besluter att inte lata vaccinera sitt/sina barn da medi-
cinska skal utesluts. I USA &r det vaccinationstvang med vissa undantag. De som inte
vaccinerade sina barn eller lat bli ett eller fler vaccin hade som uppfattning att vaccin
kunde orsaka skada. De anvande sig hellre av alternativ medicin, var emot vissa antige-
ner, litade inte pa vardpersonalen och regeringen eller tyckte att vaccinet hade l1ag sa-
kerhet och inte var effektivt. Studien undersoker ocksa skillnader i hur vaccin upplevs
och vilka kéllor om vaccinationer féraldrar som later vacciner och foraldrar som inte
later vaccinera sina barn. Foraldrarna upplevde att vaccin belastade barnets immunsy-
stem, att barnet inte hade risk att smittas eller att sjukdomen inte var farlig. Kéllor som
dessa foraldrar litade mindre pa var vardpersonal, halsoorganisationer, farmaceuter, hal-
soverket och Nationella vaccininformationscentret. De flesta foraldrarna var for vaccin

men oftast emot nagot specifikt vaccin. (Salmon 2005)
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Vaccine Beliefs of Parents Who Oppose Compulsory Vaccination

Genom att ge foraldrar information om vaccin och sjukdomar man kan férebygga kan
man minska pa antalet som inte later vaccinera sina barn och minska motstandet mot
obligatoriska vaccinationer. Med informering kan man ocksa aterinfora trygghet och
betona viktigheten av att vaccinera barn. De sociodemografiska faktorerna hos de som
vaccinerar mest ar ljushyade manskor med en hog inkomst och mindre hushall. Forald-
rar som inte vaccinerade mot vissa sjukdomar hade aldrig sett sjukdomen. (Kennedy
et.al 2005)

Responding to Parental Refusals of Immunization of Children

Immunisation genom vaccinering stods av det amerikanska barnlakarforbundet. For att
ett vaccineringprogram skall lyckas bor sa manga barn som mojligt vaccineras. Hélso-
vardspersonal bér genom att forsta orsaker till foraldrars nekande kunna beméta dem.
Studien ger forslag pa hur vardaren kan bemoéta en foralder som inte vill lata vaccinera
sitt barn. Vardaren skall lyssna respektfullt och noga, forsoka forsta foralderns oro och
inse att foraldern kan ha en annan vardegrund an vardaren sjalv. Sedan bor vardaren
sanningsenligt informera om vaccinets for och nackdelar. Olika vaccin har olika for-
och nackdelar och kan diskuteras skilt eftersom foraldrar kanske gar med pa att vaccine-
ra mot en sjukdom men inte en annan. Diskussionsdmnet kan tas upp &ven vid nasta be-

sok eftersom foraldrars beslut kan ha andrats. (Diekemma 2005)

Qualitative Analysis of Mother’s Decision-Making About Vaccines for Infants:
The Importance of Trust

Studien behandlar hélsopersonalen som radgivare och hur foréldrars tillit till personalen
och information given av personalen paverkar deras beslut att vaccinera sitt barn. De
som lat vaccinera sina barn holl med eller ifragasatte inte vaccinationen, litade pa vard-
personalen, foljde den kulturella normen och var ofta néjda med diskussionen med var-
daren. De foraldrar som inte Iat vaccinera sina barn var mot vaccineringar, valde bort
nagon viss eller skdt upp vaccineringen. Orsaker till nekande var radsla for bestaende
bieffekter, ingen tillit till vardpersonalen, tillit till alternativ vard sésom homeopati, tron
att sjukdomen inte &r allvarlig och upplevelsen att barnet hade skydd genom at majorite-

ten av andra barn vaccinerats. (Benin et al. 2006)
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Association Between Health Care Providers’ Influence on Parents Who Have Con-
cerns About Vaccine Safety and Vaccination Coverage

Forskningen handlar om vardpersonalens inflytande pa foraldrars beslut att vaccinera.
Manga foraldrars asikt om att vaccinera sitt barn kunde paverkas av hélsovardspersonal
aven foréldrar som tror att vaccinationer ar otrygga. Endast en femtedel av informanter-
na tyckte att halsovardspersonalen inte inverkar pa deras beslut. De foraldrar som upp-
levde att personalen inverkade pa deras beslut tyckte oftare att vaccin 6r trygga. Vacci-
nationsbetdckningen var dven hogre i den gruppen &n i gruppen som inte upplevde per-
sonalens inflytande. Halsovardspersonal borde bygga fortroendeforhallande speciellt
med sana foraldrar som ar osakra om vaccinens trygghet och fordelar. (Smith et al.
2006)

Misperception About Influenza Vaccination Among Parents of Healthy Young
Children

Forskningen undersokte foraldrars orsaker att lata vaccinera eller inte vaccinera sitt un-
der 24 manader gamla barn for sasonginfluenssan. Barnet vaccinerade ofta om forald-
rarna upplevde att risken for att insjukna var stor, att sjukdomen var allvarlig och att
fordelarna att ta vaccinet vagde tyngre &n riskerna att ta det. Upplevda hinder var att det
var for korta intervall man kunde lata vaccinera barnet, man missade tillfallen, det kos-
tade och vaccineringen innebar ett extra besok pa halsostationen. Forskningen under-
sOkte aven foraldrarnas information om sasonginfluensavaccinet, varav vissa hade fel-
aktiga uppfattningar om vaccinet. Influensavaccinet ansags vara for aldre och sjuka,
barnet ansags vara for ungt for vaccinering av influensavaccinet och foréaldrar ansag att
barnet hemma inte var utsatt for influensan. Oftast berodde icke-vaccination pa att for-
aldrarna inte visste att vaccinet rekommenderas. Studiens forbattringsforslag var att man
skulle skicka information om influensavaccinet hem till foréldrarna innan influensaséa-
songen borjar for att de ska vara medvetna om tid och méjlighet att vaccinera sitt barn.
(Daley 2007 s. 46)

Parental views on pediatric vaccination - the impact of competing advocacy coali-

tions

Forskningen pavisar att foraldrar som inte Iatit vaccinera sina barn har baserat sitt beslut

pa oro for barnets halsa och pa vaccinets trygghet. Andra orsaker som uppgavs till att
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inte lata vaccinera sitt barn var att vaccinet inte ansags fordelaktigt, vaccinet ansags
onaturligt eller innehalla skadliga amnen. Nagra foraldrar ansag att barnet trots vaccina-
tioner dnda bli sjuka. Foraldrarnas vaccinationsbeslut influerades av andra foraldrars,
vanners och slaktens asikter. En del foraldrar upplevde det svart att gallra i all informa-
tion de fick och veta vilken fakta som var riktig. Vissa uttryckte sin misstro till fakta
fran halsovard, farmaceuter och regeringen. De foraldrar som Iatit sina barn vaccineras
har insett vikten av att forebygga sjukdomar och ifragasatter inte nuvarande rekommen-
dationer. Aven trycket att folja skolans konsensus har motiverat foraldrarna att lata vac-
cinera sina barn. Foraldrarnas forbattringsforslag for information om vaccinationer tas
upp i studien. Foraldrar onskar balanserad information om bade for- och nackdelar med
vaccinet. Forskningen behandlar tva olika koalitioner, de som &r for och de som ar emot
vaccineringar. (Barakat et.al. 2008 s.231)

Vaccination Competence

En forskning som underséker och definierar vaccinationskompetens som ett begrepp.
Detta gjordes genom att gora semistrukturerade och individuella intervjuer med vard-
personal, vardstuderande, vardlarare och kunder/patienter. Resultaten visade att begrep-
pet vaccinationskompetens &r ett brett begrepp. Sjalva vaccinationstillfallet byggs upp
av vaccinatorens handlingar fore, under och efter vaccinationen. Fore bor en vaccinator
med vaccinationskompetens ge kundcentrerad information och lara kunden alla aspekter
av vaccinationen. Under vaccinationen bor vaccinatéren skapa en trygg miljé och invol-
vera foraldern. Efter vaccinationen bor barnet uppfoljas medan man diskuterar och gar
genom mojliga bieffekter och hur dessa kan vardas och vaccinationen bor dokumente-
ras. Alla informanter i forskningen betonade informering av patienten som en viktig del.
Vaccinatoren skall vara upplyst att vaccinera, uppdatera kunskaper och vara uppmark-
sam for vaccineringens sociala aspekter. Patienterna beskrev en god vaccinators egen-
skaper som lugn, séker, arlig, trygg, empatisk, respekterande, vanlig och villig att disku-
tera. (Nikula et al. 2009)
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3.2 Sammanfattning av tidigare forskning

Eftersom studien vill ta reda pa foraldrars upplevelser kring barnets vaccinering i Fin-
land var det viktigt att ta reda pa vad som tidigare forskats inom omradet. De flesta
forskningarna som fanns var gjorda utanfor Finland, men gav en ratt sa omfattande bild
om vilka faktorer som paverkar féraldrars beslut att lata eller inte lata vaccinera sina
barn. Den tidigare forskningen beskriver vad som paverkar foraldrars beslut att lata vac-
cinera sina barn hos de som bor i USA, Kanada, Storbritannien och Sverige. Eftersom
den tidigare forskningen begrénsas till utlandska forskningar finns en lucka for en studie
om vad som paverkar foréldrars beslut att vaccinera sitt barn just i Finland. De tidigare
forskningarna har anvant sig av varierande forskningsmetoder. Dock har ingen anvént
sig av diskussionsforum pa internet som informationskalla vilket denna studie har gjort.
Denna studie ar betydelsefull eftersom det behdvs en djupare forstaelse for foraldrars
upplevelser och tankar infor eller efter deras barns vaccinationstillfalle. Denna forstael-
se ar viktig for att som vardare kunna bemdta dem pa ett evidenshaserat sétt och darmed
kunna ge dem den information de har rétt till att fa.

| USA é&r det obligatoriskt att vaccinera sina barn mot vissa sjukdomar. Undantagsvis
kan foraldrar ansoka om att fa lata bli pa vissa grunder, t.ex. religiosa eller ideologiska
grunder. Foréldrars storsta oro i forskningarna var risken for biverkningar. Vaccinen
ansags av vissa dven innehala skadliga amnen eller inte ha en effekt alls. En misstro rik-

tades av foréldrarna mot regeringen som besluter om vilka vaccin som bor tas.

| de tidigare forskningarna pavisas att halsovardspersonalen har en inverkan pa forald-
rars beslut. Foraldrar vill garna diskutera med halsovardaren kring sina funderingar och
sina beslut. | en del artiklar kom det upp att foraldrarna vet att det &r pa deras ansvar da
det kommer till att vaccinera barnet. Foraldrarna vill bli bekréftade av vardpersonalen i

deras beslut.

Foraldrarna, informanterna i de tidigare forskningsartiklarna, tyckte att de blev influera-
de pd manga olika hall. De fick information inte bara fran sin vardare utan ocksa fran
media och andra manniskor, bekanta och vanner. Informationen fran median kunde an-

tingen for eller emot vaccin. Bade reklamen for och emot vaccin anvénde sig av skram-
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seltaktik. Foraldrarna behdll sig skeptiska infor all information. En del litade inte pa in-

formationen vardpersonalen gav dem.

Den enda av de utvalda forskningarna Vaccination Competence, som ar gjord i Finland,
beskriver inte uttryckligen vad som paverkar foraldrars beslut att vaccinera sina barn i
Finland, utan begreppet vaccinationskompetens ur vardares, kunders och studerande
perspektiv. Artikeln beskriver ocksa hur anvandare av halsovardsservice upplever var-
daren och dennes egenskaper. Artikeln ger &ven en inblick i vikten av information for

foraldrar som kommer for att vaccinera sina barn.

4 TEORETISK REFERENSRAM

| detta kapitel kommer den teoretiska referensramen att behandlas. Kapitlet baserar sig
pa forskningsartikeln Doctor-Patient Communication: Principles and Practices, gjord
vid Calgary universitet 2002. Artikeln tar upp vikten av goda kommunikationsfardighe-
ter bade i teorin och i praktiken hos vardpersonalen. Suzanne M Kurtz ar professor i
kommunikation vid fakulteten for utbildning och medicin vid Calgary universitet i Ka-
nada. Kurtz ar &ven forfattaren av boken Teaching And Learning Communication Skills
In Medicine. (Kurtz 2002).

Denna artikel valdes som teoretisk referensram eftersom det redan i den tidigare forsk-
ningen framkommer att information fran radgivningen ar en viktig del av vad foraldrar
baserar sitt beslut pa. Darfor ar halsovardarens formaga att kommunicera med foréldern
i nyckelposition da det kommer till hur foraldrar upplever vaccinationstillfallet och vac-

cinering av sitt barn.

Bakgrunden till forskningsartikeln &r en énskan av deltagarna i en fortbildning, ordnad

av Canadian Headache Society, att fordjupa sitt kunnande i kommunikationsformagor.

Syftet med forskningen var att erbjuda ett systematiskt tankesatt i form av en praktisk

referensram for att hoja nivan av professionell kompetens med tanke pa kommunikation
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vardare och patient emellan. Tillvagagangssattet for forskningen var att indela den evi-
densbaserade referensramen i tre delar. Den forsta delen definierar fem grundantagan-
den angaende kommunikation och inlarning av kommunikationsformagor inom det me-
dicinska omradet. Den delen fortsétter att beskriva tre olika kategorier angdende kom-
munikationsférmaga, d.v.s. innehall, process och varseblivningsférmaga samt sex mal
som lakare och patient arbetar att uppna genom deras émsesidiga kommunikation. Den
andra delen av forskningens referensram utforskar de forsta principerna av effektiv
kommunikation och inkluderar en kortfattad tillbakablick pa det historiska innehallet
som haft betydelse for hur vi ser pa och praktiserar kommunikation i halsovarden. Den
tredje, och sista, delen av referensramen beskriver ett tillvagagangssatt som behandlar
avgransning och organisering av specifika kommunikationsformagor som forskning
stoder angaende effektiv kommunikation med patienter. Dessa riktlinjer kallas The Cal-
gary Cambridge Guide. Resultatet pavisar att enligt litteraturen ar det klart att en béttre
kommunikationsférmaga hos vardare okar patienttillfredsstallelse och ger béattre vardre-
sultat samt att god kommunikationsformaga kan laras ut. Sammanfattningsvis ar det
viktigt att vardaren lar sig principerna angaende god kommunikation i vardrelationen
och tillampa dem i det kliniska arbetet. Det medicinska utbildningsprogrammet borde

innehalla en kurs i kommunikation pa alla utbildningsnivaer. (Kurtz 2002 s.23)

De fem grundprinciperna fér god kommunikation som 6kar patienttillfredstéllelse &r

foljande.

1. Forsakring om interaktion, inte enbart utsandning av information
2. Minskande av osékerhet hos vardaren

3. Planering, malinriktad kommunikation

4. Dynamik, involvera sig i patienten

5. Spiralinlarning

Den forsta principen vardaren bor ta fasta pa ar att kommunikationen gar at bada hallen.

God kommunikation innebar att vardpersonalen inte enbart foreldser utan dven ger tid

for fragor och svarar pa dem och eventuellt klarna upp oklarheter i vardkonversationen.

Den andra principen &r att minska oklarheter hos vardpersonalen. Ar man osiker som

vardpersonal tar det bort koncentration fran sjalva vardsituationen. Osakerheten kan be-
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réra vardarens roll, patientens forvantningar, hur vardteamet fungerar eller hur lakare
skulle forhalla sig till saken. Den tredje principen ar att genom kommunikation strava
mot ett gemensamt mal med patienten. Hur vardaren kan kommunicera med patienten
for att patienten skall strava mot ett mal. Den fjarde principen innebér att vardaren &r i
nuet med patienten och kan anpassa sina kommunikationsformagor enligt patientens
behov. For att interaktionen vardare och patient emellan skall vara majligast effektiv
bor du folja med patientens reaktioner och respons. Den femte principen innebar att
upprepa informationen med variationer och ge nya dimensioner at informationen sa att

patienten kan ta till sig informationen pa basta satt. (Kurtz 2002 s. 23)

5 SYFTE OCH CENTRAL FRAGESTALLNING

Syftet med studien ar att fa en forstaelse for foraldrars upplevelser och tankar infor eller
efter deras barns vaccinationstillfalle och som vardare kunna bemdta dem pa ett evi-

densbaserat satt och darmed kunna ge dem den information de har rétt att fa.

Huvudfragan jag vill besvara i min studie ar foljande:
Vad influerar foréaldrars beslut att lata eller inte lata vaccinera sina barn i radgivningsal-

der?

Eftersom de tidigare forskningarna syftade pa att féraldrar ofta grundar sina beslut pa
basen av samlad kunskap fragades inte enbart den fria frdgan, vad som paverkat deras
beslut att vaccinera eller lata bli att vaccinera sitt barn, utan dven hur de upplevde vac-
cinationstillfallet och om de upplevt att de fatt tillrackligt med information. Pa basen av
dessa fragor fas fram hurdana tankar, kanslor, upplevelser och uppfattningar foraldrar
har om barnets vaccination. | denna studie formuleras forfragan (bilaga 1) pa detta reso-

nemang och da uppstar tre fragor som foraldrarna far svara pa:
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1) Vad paverkade ditt beslut att vaccinera ditt barn? Om du inte har latit vaccine-
ra ditt barn, vad har paverkat det beslutet?

2) Hur upplevde du vaccinationstillfallet?

3) Upplever du att du fatt tillrackligt med information om vaccinationen av ditt

barn? Om inte, hurdan information hade du 6nskat?

6 DESIGN

Studien ar i huvudsak kvalitativ da informanterna ar 18 stycken av en bred bas potenti-
ella informanter. Detta dven eftersom fradgorna varit 6ppna fragor som informanterna
kunnat svara pa efter eget bevag. Studien utgar ifran manniskors erfarenhet och tankar
och &r darmed induktiv. Mera information om metodiken i nasta kapitel. Studien utgar
ifran verkligheten sa som den uppfattas av informanterna och ar darmed ocksa en empi-
risk studie. Informanterna ar i detta fall enbart foraldrar till barn i radgivningsalder vil-
ket gor studien kontextuell ur ett kliniskt perspektiv. Fragorna ar stillda bakat i tiden,
hurdana upplevelser och tankat foraldrar redan har och detta gor studien aven retrospek-
tiv. (Heikkila et al. 2008)

Sjalva arbetsprocessen borjade med stkande och insamlande av tidigare forskningsar-
tiklar. 1 och med en genomgang av vad som tidigare forskats inom omradet kunde jag
darmed precisera vad som skulle forskas i denna studie. Efter fastslagning av syfte kun-
de forfragan som sattes ut pa diskussionsforumen pa natet formuleras, darefter séttas ut.
Efter att svaren under en veckas tid samlas in kunde svaren bérjas analyseras och spjal-
kas upp i olika begrepp. Dessa presenteras sedan som resultat och speglas i den teoretis-

ka referensramen.
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7 METODIK

| det har kapitlet beskrivs datainsamlings- och dataanalysmetoderna.

7.1 Datainsamling

Datainsamlingen for examensarbetet sker pa internet via finlandska diskussionsforum.
Datainsamling via internet ar en relativt ny metod men har visat sig ge mojlighet att na
manniskor pa ett storre geografiskt omrade lattare och eventuellt hitta informanter som
man inte kunnat na pa andra vis. | jamforelse med en telefon- eller pappersintervju ar
denna insamlingsmetod &ven snabbare, mer flexibel och naturvénlig. Yngre informanter
har dven funnit att internetforfragningar ar angenamare att svara pa an pappersenkater.
(Heikkila et al. 2008, s. 102) Som en ny datainsamlingsmetod kan den &ven 0ka antalet
informanter. Genom att valja diskussionsforum pa internet forutsétts att informanterna
har tillgang till dator och har formagan att ta sig fram pa natet. (Heikkila et al. 2008, s.
106)

Genom att satta fragan pa vissa utvalda diskussionsforum som ar riktade till smabarns-
foraldrar soks svar fran informanter med barn i radgivningsalder med insikt i studiens
centrala fragestéllning. Populationen ar alltsa alla foraldrar som har ett barn i radgiv-
ningsalder (0-6 ar). Samplen bestar av de som svarar pa diskussionforumets forfragan.
Vid anvéandning av denna datainsamlingsmetod blir det oklart hur stor populationen é&r.
Eftersom man inte kan kontrollera populationens storlek k&nner man inte heller till

samplens representation av den. (Heikkila et al. 2008, s. 106)

Kriterierna for internetforfragningen ar att den ar praktisk, lattatkomlig, formulerad for
informanterna, darigenom latt att forsta och latt att svara pa. | och med att internet ger
forfragningen gransloshet och tidloshet ar det bra att reglera insamlingstiden, d.v.s. sam-
la in svar pa forskningsfragan en utsatt tid, vilket kan ge flera svar under tiden an om

fragetiden lamnats 6ppen. | internetdatainsamlingen kan man inte kontrollera informan-
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tens omstandigheter och paverka svaren och gér insamlingsmetoden etisk och palitlig.
(Heikkild et al. 2008, s. 105)

Som bilaga till studien finns internetforfragningen som sattes ut pa utvalda diskussions-
forum. Forfragan sattes ut pa fyra stycken diskussionsforum, tre finsksprakiga (helis-
tin.fi, vauva.fi och ainu.fi) och en svensksprakig (mammapappa.com). Forfragan var pa
bade svenska och finska sa informanten kunde valja fritt vilket sprak denne ville svara
pa. Tiden att besvara forfragan valdes att vara en period pa en vecka, darmed begransa

svaren till de som kommer in under den tidsperioden.

Allt som allt 18 stycken informanter svarade pa forfragan pa diskussionsforumen varav
alla svaren var fran svensksprakiga informanter. En svarade pa sjélva diskussionsforu-
met och resten via e-post. Svaren var olika omfattande, de varierade fran en halv till 3

sidor av pappersformatet A4. Allt som allt bestod svaren av 22 stycken A4-sidor.

7.2 Dataanalysmetod

Som dataanalysmetod anvands i forskningen en induktiv innehallsanalys. Den induktiva
metoden innebér att man inte pa forhand definierar nagot utan later informanterna ur en
subjektiv synvinkel beratta om sina upplevelser och déarigenom definiera svaret pa den
centrala fragestallningen. | detta fall far informanterna berétta om sina upplevelser kring
deras barns vaccinering pa radgivningen. Ur svaren man far av informanterna plockar
man darmed fram det upplevda och spjalker upp dem i olika begrepp som analyseras.
(Elo & Kyngas 2009, s.56) Analysprocessen borjar med att materialet lases genom. Se-
dan forenklas uttryck som informanterna formulerat. Darpa grupperas uttrycken genom

att hitta gemensamma namnare for uttrycken som plockats fram.

Kvalitativ metod anvands har eftersom det ar ett synsatt som gar ut pa att det finns saker
och ting man som samhéllsforskare inte kan forstd om man inte satter sig in i den under-
soktes situation och se vérlden utifrn hans eller hennes perspektiv.

(Kyngés & Vanhanen 1999, s.9)
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Da svaren fatts in och svarstiden tagit slut bearbetades svaren genom kategorisering.
Materialet I&stes igenom och informanters uttryck plockades ut. Uttryck som beskrev

samma fenomen kategoriserades under samma tema.

8 RESULTAT AV DEN INDUKTIVA INNEHALLSANALYSEN

Hér foljer en resultatredovisning som sammanfattning hur och vad foréldrarna uttryckte
och uttalade sig om. En sammanstallning som bilaga i slutet av studien visar narmare

hur de olika kategorierna som anvands hér faststallts.

8.1 Foraldrars instéallning till vaccination

Foraldrarna som svarade pa de éppna fragorna pa diskussionsforumen var av den asik-
ten att de inte begrundat vaccinationens alla aspekter innan det var nagot som fick dem

att ta reda pa mer information.

“Jag foljde med strommen utan att ifrdgasdtta eller ta reda pa”.

8.2 Vaccinationstillfallet

Vaccinationstillfallet skapade blandade kénslor bland informanterna. Sjalva injicerandet

av vaccinet som halsovardaren utforde fick godkant av informanterna.

"Vaccineringen skots pd ett bra sdtt av personalen”

Informanterna sjalva upplevde dock vaccinationstillfallet svart i och med da de skulle

halla fast sitt barn i sin famn som annars borde vara en trygg plats for barnet.
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”jag kénde en del obehag infor vaccineringen, pa plats var jag lugn och dottern skrek

bara en stund”

Flera namnde att de intuitivt tyckte att vaccinering var fel och fasthallande av barnet
skulle skapa livslanga trauman. En del informanter upplevde det hemskt att valla barnet
smarta. Oron infor vaccinationen var dels pa grund av smartan som skulle orsakas bar-

net och for bieffekterna som kunde komma efterat.

8.3 Halsovardspersonalens bemotande

Det som alla informantféraldrar skulle ha 6nskat sig av héalsovardaren var mer informa-
tion om vaccinet och dess potentiella biverkningar. De flesta foraldrar beskrev informe-
ring om dessa saker som obefintlig eller minimal. Alla foréldrar skulle ha 6nskat sig

mer mangsidig information.
“en enda gdng av sammanlagt dtta har jag blivit tillfragad om jag vill ha sprutan”

Flera informanter betonade vikten av att halsovardaren informerar om att vaccin ar fri-
villigt att ta. Halsovardaren ska helst inte fraga om foraldrarna vill vaccinera sitt barn
nagon minut fore halsovardaren skall vaccinera utan ge foraldrarna betanketid och tid

att stifta bekantskap med fakta kring vaccinet, helst redan ge material besdket innan.

Informanter upplevde att halsovardarna pa radgivningen hade en véldigt begréansad in-
formation och s att saga sopade bieffekter under mattan. De flesta informanter reagera-
de pa det att halsovardaren i deras fall inte alls hade fragat om de ville ha vaccinerna
som hor till det finska programmet. Da informanterna meddelat sitt beslut att inte lata
vaccinera sitt barn mot ett visst vaccin eller helt och hallet var bemétande oftast en ut-
skallning, en foralder upplevde att hennes beslut mottes av halsovardaren pa ett nervar-

derande satt.

“hélsovardaren utpekar foraldrar att vara oansvariga och oetiska foraldrar ifall de
inte vill ha vaccinet”
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Andra informanter upplevde att de inte fick stod av halsovardaren da de informerade om
sitt beslut att inte vaccinera och maste motivera sitt beslut for halsovardaren. Informan-
terna upplevde att de blev patryckta med skramselpropaganda och blev dikterade for hur
vaccineringar ar det enda ratta sattet att skéta barnets immunforsvar. Da informanter
haft fragor till halsovardaren om vaccin har svaret ofta varit flummigt eller sa har de
blivit dumforklarade. Informanterna betonade behovet att fa diskutera med hélsovards-
personal och fa stod da de tvekar med en vaccinering.

“Man far inget stod om man inte vaccinerar eller ifragasdtter vaccinet”

Det &r i sista hand pa fordlderns ansvar om barnet far vaccinet eller ej. Informanterna
onskade att de kunde mdtas med respekt och forstaelse for sitt beslut och att det skulle
vara onskvart att diskutera med lakare eller halsovardare om sitt beslut utan att fordo-

mas.

8.4 Foraldrars informationsinsamling

Informationen som radgivningen ger ut borde enligt informanterna ges ut fore sjalva
vaccinationstillfallet. Det optimala skulle enligt en informant vara att fa bade muntlig
och skriftlig information innan vaccinationstillfallet for att kunna processera informa-
tionen. Ett par informanter tyckte att den optimala tidpunkten att ta upp vaccineringen
av barnet kunde vara redan under graviditeten sa att foraldern skulle ha god tid pa sig att
bekanta sig med for- och nackdelar och sedan gora ett valinformerat beslut. En infor-
mant dnskade att foraldrar som &r tveksamma i sitt beslut kunde informeras om att vac-

cinationer kan skjutas upp till senare.

Informanterna hade pa egen hand samlat in information da de upplevde att informatio-
nen fran radgivningen inte var tillracklig. De flesta foraldrar sokte information via nétet.
Manga informanter diskuterade med andra foraldrar, med sina makar, lakare, homeopa-
ter och naringsterapeuter for att fa en s mangsidig bild som maéjligt om vaccinationens

manga sidor och alternativ. Flera hade vari i kontakt med foraldrar till vaccinskadade
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barn. TV:n har dven visat program om fordelar och nackdelar med vaccin och har i vissa

fall aven paverkat foraldrars beslut om vaccination.

”Jag gick pa ett vaccinkritiskt seminarium som fick mig att ifragasatta nodvandigheten

och sékerheten med vaccin”.

8.5 Onskad information

Informanterna skulle ha velat neutral och objektiv information om bade for- och nack-
delar, vaccinationsprogrammets frivillighet och sedan kunna gora ett beslut pa basen av
dessa. Det efterlystes aven information om biverkningar, sarskilt langvariga biverkning-

ar som vaccin kan fororsaka.

“Hdlsovardaren sade ingenting om allvarliga biverkningar, sadan information skulle

vi definitivt villa ha”.

Informanterna upplevde att det fanns for lite neutral och konkret information om vacci-
nationer, och att den inte fas av halsovardspersonal. Det borde upplysas om vad vaccin
innehaller. Foraldrar borde vara medvetna om att det finns risker med bade att vaccinera
sitt barn eller lata bli och vaccinera sitt barn. En informant namnde att de upplevde det
viktigt att uppmarksamma foraldrar om att det finns motstridiga asikter om vaccinatio-
ners nytta. Informanterna hade dnskat information om att vaccin inte bara kan ge mindre
biverkningar sasom émhet och lite feber utan dven men for livet. Foraldrarna efterlyste

battre och mangsidigare kunskap om vaccin hos halsovardspersonal.

8.6 Foraldrars orsaker till att inte vaccinera

Da svaren som fatts pa diskussionsforumen varit av foraldrar som av en eller annan or-
sak inte vaccinerar sina barn mot vissa eller alla vaccin betonades svaren av orsaker till
att inte vaccinera sitt barn. Besluten att inte vaccinera sitt barn var sallan baserade pa en

faktor utan var ett beslut dar foréldrarna ofta noggrant 6vervagt for- och nackdelar. De
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faktorer som foraldrarna tyckte paverka beslutet att inte vaccinera sitt barn var informa-
tion om vaccinets for- och nackdelar. Majoriteten av informanterna uppgav att de, da
barnets vaccinering blev aktuell, aldrig ifragasatt eller aldrig tankt pa att vaccinering &r
ett beslut utan tog det for givet att det var nagot som horde till och man maste ta.

Den storsta orsaken som namndes och som paverkade fordldrarnas vaccinationsbeslut
var radsla for vaccinets bieffekter. Av informanterna var den allmanna konsensusen att
risken for biverkningar &r storre &n risken att insjukna i sjukdomen man vaccinerar
emot. Till vaccinets varre bieffekter listade foraldrar bland annat allergier, epilepsi, neu-
rologiska och immunologiska sjukdomar, ms, diabetes, forlamning, astma, ADHD, can-
cer och polio. Flera manniskor hade bekanta vars barn led av nagon biverkan efter att ha
latit vaccinerats. Vaccin upplevdes inte trygga att ta da bieffekter inte ar grundligt fors-
kade 1i.

“En bekants barn lider av epilepsiliknande fall som konstaterats bero pad vaccin”.

En del var av den uppfattningen om att det ar béttre om barnet utvecklar en naturlig
motstandskraft och att immunforsvaret blir battre ifall barnet insjuknar i sjukdomen an

ifall de tar vaccinet.

Kombinationsvaccinen ifragasattes ofta da det upplevdes att ett litet barns immunforsvar
forsvagas och inte klarar av en dos mot fler sjukdomar samtidigt. Foraldrar skulle i des-
sa fall helst vanta pa att barnen blir aldre for att ta vaccin eller ta enbart enstaka vaccin

istallet for kombinationsvaccin.

“Barnets eget immunforsvar fdar utvecklas under de 2 forsta dret innan vi bérjar ge

vaccinationer”.

Flera foraldrar namnde att vacciner innehaller manga giftiga amnen som &r skadliga for
manniskan. Sa bade vaccinets innehall och palitlighet ifragasattes. Manga foraldrar me-
nade att vaccin inte egentligen fungerar och att sjukdomar vi vaccinerar mot har for-
svunnit langt innan man borjade vaccinera mot dem. Nagra foraldrar tyckte att sjukdo-

marna som vaccineras mot enligt det finska vaccineringsprogrammet ar ofarliga sjuk-
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domar som barnen val kunde bekdmpa pé egen hand utan vaccin. En foralder svarade att
de inte litar pa lakemedelsindustrin mer efter att ha sett en dokumentér pa TV. En annan
foralder lat bara barnet vaccineras med den férsta dosen eftersom foraldern hért en ho-
meopat foreldsa om hu de flesta barn blir immuna mot sjukdomen redan efter forsta

vaccindosen.

"Sjukdomarna vi vaccinerar mot foérsvann langt innan man bérjade vaccinera mot

2

dem”.
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9 RESULTAT | FORHALLANDE TILL DEN TEORETISKA RE-
FERENSRAMEN

| detta kapitel speglas studiens resultat i den teoretiska referensramen.

9.1 Forsakring om interaktion, inte enbart uts&dndning av in-

formation

Da det kom till kategorin halsovardpersonalens bemdtande kande sig nagra informanter
sig mobbade av personalen och en del upplevde inget stod da de informerade vardaren
om deras beslut att inte lata vaccinera sitt barn. Flera som velat diskutera sitt beslut fick
begransat med info och vissa kande ett behov att diskutera om sitt beslut med vardaren.
| dessa situationer ar det viktigt for vardaren med kommunikation at bada hallen. Den
forsta principen i god kommunikation ar att bade kunna informera vl och lyssna till vad
patienten har att sdga. Pa detta satt kunde patienterna uppleva att de blir horda och be-
kréaftade.

9.2 Minskande av osékerhet hos vardaren

Vid kategorin om vaccinationstillfallet fanns en del foraldrar som upplevde att halso-
vardaren inte hade tillrackligt med information eller gav enformiga eller flummiga svar.
En bidragande orsak till halsovardarens undermaliga information kan vara osakerheten
hos halsovardaren, dvs. vardaren kan vara oséker pa hur saker faktiskt star till da de inte

fatt klara riktlinjer om allt foraldrar fragar om.
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9.3 Planering, malinriktad kommunikation

Den teoretiska referensramen behandlar effektiv kommunikation vardare och patient
emellan. Till denna studies resultat hor kategorin om orsaker som fick foraldrar att lata
bli att vaccinera sitt barn. | den teoretiska referensramen framkommer det grundprinci-
pen att vardare och patient bor ha ett gemensamt mal i sin kommunikation. Eftersom det
ar patienten i sista hand som bestammer bor man darfor strava mot de mal som man till-

sammans bestamt, ma det sa vara att vaccinera sitt barn eller lata bli.

9.4 Dynamik, involvera sig i patienten

| kategorin med halsovardarens bemotande av foraldern upplevde nagra foréldrar att de
fick ett negativt bemdtande och en predikan i vad som var ratt for deras barn hellre &n
att halsovardaren skulle forsoka forsta sig pa deras beslut. Under vaccinationstillféllet
kom det i informanternas svar upp att de ofta upplevde oro infor vaccinationstillfallet.
Manga upplevde ocksa att vaccinationen var obligatorisk. Majoriteten skulle ha onskat
mer information fore sjdlva injektionen. Enligt den teoretiska referensramen borde var-
daren i en god kommunikation vara i nuet med patienten och kunna ge information en-

ligt patientens behov.

9.5 Spiralinlarning

Informationsinsamling var den fjarde och en av foraldrarna mest betonade kategorierna
av studien. Alla informanter upplevde att de fatt for lite information om vaccinationer
fran vardpersonalen. Flera informanter upplevde att personalen inte hade tillrackligt
mangsidig kunskap om vaccinerna. Har ar den anda principen i den teoretiska referens-
ramen viktigt, d.v.s. minskning av oklarheter bland personalen. Informanterna upplevde
att personalen gav flummiga svar eller bara hade ensidiga svar. Det skulle vara viktigt
for personalen att ha all fakta, evidensbaserad kunskap att dela med sig av. Den femte
principen av den teoretiska referensramen innebar upprepande av information i olika

former och med olika variationer for att sikert na patienten. Informanterna upplevde att
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de gdrna skulle fa information pa manga vis, bade muntligen och skriftligen, for att

kunna anamma informationen och begrunda den.
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10 KRITISK GRANSKNING

| den kritiska granskningen granskas resultatet och den teoretiska referensramen. Utover
det tas funderingar kring forskningsetiska aspekter upp.

10.1Kritisk granskning av den teoretiska referensramen

Den forskningsartikel som den teoretiska referensramen baserar sig pa tar upp vikten av
god kommunikation mellan ldkare och patient. Detta examensarbete &r gjort med det
finska hélsovardssystemet i atanke vilket innebar att det i praktiken ar en halsovardare
som moter barnet och dess foralder i vaccinationssammanhang. Trots att forskningsarti-
keln syftar till en ldkares bemotande och kommunikationsformagor kan den jamstallas
med den finska halsovardarens kommunikationsférmagor i och med att Kanadas nar-

maste motsvarighet for halsovardare ar lakare.

Som denna studies referensram kunde &ven ha anvands teorier om beslut eller teorier
om olika sorts information. Den teoretiska referensramen om kommunikation som valts
for denna studie passar dock bra in da syftet var att med resultaten kunna bemata foral-

dern pa ett battre satt.

10.2Kritisk granskning av resultatet

Av fyra diskussionsforum dar forfragan sattes ut kom alla 18 svar fran endast ett, den
svensksprakiga. Av dessa 18 informanter var alla negativt installda till ett eller fler vac-
cin, i vissa fall mot vaccin helt och hallet. Eftersom Finlands vaccinationstackning lig-
ger pa 96,7% for tillfallet, det vill saga att 96,7% valjer att ta alla vacciner som det fins-
ka vaccinationsprogrammet erbjuder, hér informanterna till en minoritet och kan darfor
inte representera de vaccinerades asikter. Detta lamnar en lucka i resultatet. Det finns
utrymme for ytterligare studier om vad som paverkar foraldrars beslut att lata vaccinera
sina barn. Trots att de som svarade pa min forfragan pa diskussionsforumen var negativt
instéllda och hoppades att vaccinationsverksamheten kunde utvecklas fanns andra kon-

versationer pa diskussionsforumen dar det diskuterades om vaccin ocksa i en positiv
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aspekt dar foraldrar tyckte det var sjalvklart att vaccinera och litade pa vaccinationssy-
stemet och personalen. Orsaken till varfor enbart foraldrar mot vaccinationer svarade pa
forfragan kan man bara spekulera om. I och med att studien gors i samarbete med Ut-
vecklings- och forskningscentralen for radgivningsarbetet for modra- och barnavard
upplevde de eventuellt en mojlighet att paverka hur de och dven andra bemdts och far
information pa radgivningen. I den aspekten kan studien ses som en framgang. De som
velat utveckla verksamheten har fort sin talan. Det &r ocksa majligt att dessa foraldrar
motts av motstand pa radgivningen och genom denna kanal nu kunde uttrycka sig hur de
upplevt barnets vaccinering eller sitt beslut att lata bli att vaccinera sitt barn. Man kan
ocksa fundera kring varfor just de svensksprakiga talade ut om sina erfarenheter. Kan de
ha mer influenser fran Sverige som uppmuntrar dem att avsta fran vaccinering? 1 grund
och botten visade resultatet i denna studie ett behov av ett gott bemo6tande, forstaelse
och tillracklig information hos foraldrarna som beslutit att avsta vaccinationen. Detta

behov kan tillampas hos patienter i annan kontext.

10.3Forskningsetiska reflektioner

De etiska principerna for forskning indelas i tre delomraden: respekt for den undersokta
personens sjalbestdammanderatt, undvikande av skador och personligt integritets och da-

taskydd. (Forskningsetiska delegationen. 2009, s 5)

Deltagandet i studien skall vara frivilligt och basera sig och tillracklig information. In-
formationen i forfragan inneholl skribentens kontaktuppgifter, beskrev temat och
beskrev hur data samlades in och gav en tidsreferens. Da informanterna svarade pa for-
fragan skriftligen gav de samtidigt sitt samtycke till att svaren kunde anvandas i studien.

(Forskningsetiska delegationen. 2009, s 5)

Da informanten pa forhand fatt information om vilka teman som kommer att behandlas,
har denne genom sitt samtycke visat att de vill delta i forskningen och att de ar medvet-
na om undersdkningens teman. | och med att informanterna i denna studie svarade
skriftligen kan de sjélv reglera sitt deltagande genom att undvika teman och frdgor som

de upplevde som skadliga. (Forskningsetiska delegationen. 2009, s 8)
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| och med att forfragan i studien satts upp pa ett diskussionsforum har skribenten inga
maéjligheter att paverka vem som svarar pa forfragan. | internetdatainsamlingen kan man
inte kontrollera informantens omstandigheter och paverka svaren och detta gor insam-
lingsmetoden etisk. Av informanternas svar var en uppsatt pa diskussionsforumets sida
medan de resterande svaren skickades till skribenten per e-post. Dessa svar har darefter
printats ut. Efter att arbetet godkénts forstors svaren for att forvara informanternas in-

tegritet.

11 DISKUSSION

Resultatet pavisar att det finns ett behov av information hos féraldrarna och en bekraf-
tande vardpersonal som kan stoda foraldrarna i sitt vaccinationsbeslut. Det skulle vara
intressant att veta aven vilka behov foraldrar som vaccinerar sina barn upplever att skall
motas av vardpersonalen. Baserat pa deras beslut kunde foraldrarnas behov tankas skilja

sig ifran varandra.

Studiens forfragan sattes ut pa 4 olika diskussionsforum, varav en var svensksprakig.
Alla svar som kom in var fran det svensksprakiga diskussionsforumet. Da man gick in
och tittade pa de tre finsksprakiga diskussionsforumen fanns det diskussioner pa gang
kring vaccinationer dar foraldrar diskuterade for- och nackdelar sinsemellan. Man kan
dra slutsatsen att det aven bland de finsksprakiga finns ett behov att diskutera sitt vacci-
nationsbeslut och samla information for att gora ett beslut. Det & mojligt att foraldrar
drog sig for att svara pa forfragan eftersom de inte kande ett behov att beratta sin asikt

och paverka, da de ar néjda med vaccinationstillfallet som det &r nu.

| en jamforelse mellan de tidigare forskningsresultaten och denna studies resultat finns
det manga likheter. Foréaldrarnas orsaker till varfor de beslutit att inte vaccinera sina

barn var lika. Det &r viktigt att dven forsta att det finns regionala skillnader i resultaten.
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| USA paverkas forskningsresultaten, i jamforelse med denna studie, av att det i vissa
delstater ar obligatoriskt att ta vissa vaccin (Salmon 2005). | USA uppgavs t.ex. misstro
for regeringen angaende vaccinationsbeslut. Faktorer som paverkar vaccinationsbeslutet
i USA var aven vaccinens kostnad och tillgang till tid pa halsostationen. I Finland &r
vaccinen som hor till vaccinationsprogrammet gratis sa ingen informant namnde eko-
nomiska sk&l for att inte ta vaccinet. | de tidigare forskningarna kommer det inte ut-
tryckligen fram behovet av balanserad och evidensbaserad information vilket det gor i

denna studie.

Da man jamfor vilken information foraldrar far fran radgivningen och hurdan informa-
tion de skulle dnska sig av radgivningen uppstar en lucka i materialet. | thl:s vaccina-
tionsguide tas det upp bade fordelar och smarre bieffekter med vaccinationer. 1 vissa fall
hade foraldrarna inte fatt vaccinationsguiden fran radgivningen. Det som foraldrarna
onskar fa information om &r att det finns en risk att fa langverkande bieffekter av vac-
cin. Det skulle dven vara onskvart att namna vid de tillfallen radgivningen ger informa-
tion till foraldrarna. I vaccinatéren handbok, riktad till vaccinatorer bland vardpersona-
len, kunde tas upp nar, hur och hurdan information man bor ge for att na den optimala
kundtillfredsstallelsen. | boken star nu att foraldrar skall fa information om de vanligas-
te biverkningarna och nar de kan uppkomma, att vaccinationer ar frivilligt och att ga
genom foljder for samhéllet och individen ifall man véljer att vaccinera eller lata bli. |
boken kunde alltsa dven std nar man bor ge denna information och hur. Trots att man i
studien fick reda pa alternativa informationskanaler som foréldrar anvéander sig av sa-
som internet, TV, andra foraldrar och andra professionella personer (t.ex. homeopater)

kanner man inte till hur evidensbaserade den information foraldrarna far via dessa ar.

En del av informanterna upplevde barnets vaccinationstillfalle jobbigt eftersom de oroa-
de sig for att halla fast barnet mot sin vilja och orsaka dem smarta genom sitt beslut att
ldta dem vaccineras. Det kan vara svart for vardaren att kanna till foraldrars orosmo-
ment eftersom det i studien kom fram att fordldrarna ofta skjuter undan sin oro infér
vaccineringen trots att de kanner obehag. En praktisk vink for foraldrar som ér oroade
for barnets upplevelse av vaccinationen &r rekommendation av Emla-plaster som verkar

som smartstillande pa injektionsstallet.
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Ett forbattringsforslag som gavs av en informant foreslog att halsovardaren istéllet for
att genast fordoma en forélder som véljer att inte vaccinera istallet be foraldern beratta
mer om sitt beslut for att skapa djupare forstaelse och uppréatthalla en bra vardrelation.

Tanken med studien &r att med studiens resultat kunna ha en betydelse for vardarbetet
och forbattra vardverkligheten. Forslagsvis kunde man na ut till radgivningshélsovar-
darna om resultaten for att upplysa dem om hur foréldrarna kan uppfatta vaccin och
vaccineringstillfallet. Man kunde aven tanka sig en liten lista med samtalsdmnen kring
vaccineringen som halsovardaren kunde ge foraldern gangen innan och som kunde dis-

kuteras enligt foralderns behov innan sjalva vaccineringstillfallet.

Den teoretiska referensramen foresprakar att alla kan lara sig god kommunikation. Fra-
gan ar enbart nar och var vardare kunde ha tillgang till sadan utbildning. Med en sadan
utbildning kunde vardaren battre bemdta patienter, i detta fall foraldrar, med olika me-
toder och kommunicera och informera med olika stilar for att battre na olika sorters for-
aldrar pa olika satt.

Man kunde tanka sig att ytterligare for att na djupare in pa amnet, med andra insam-
lingsmetoder studera vilka faktorer som paverkar vaccinationsbeslutet hos foréaldrar och
hur man kunde gora vaccinationstillfallet sa angenam for bade foralder och barn som

mojligt.
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BILAGOR

BILAGA 1: Forfragning pa diskussionforumen

Bidra till en battre vaccinationsupplevelse

Hej, jag heter Johanna Eklundh och &r halsovardarstuderande pa Arcada — Nylands
svenska yrkeshogskola. | samarbete med Centralen for utveckling av radgivningsarbetet
gor jag en studie om hurdana upplevelser foréldrar har om barnets vaccination genom
att samla in era svar pa diskussionsforum pa natet. Denna studies syfte ar att genom att
foraldrar delar med sig av sina upplevelser kunna upplysa personalen om bemdtande
och kommunicering av vasentlig information for att gora vaccinationsupplevelsen sa
trygg for barnet och foréldrarna som mojligt. Jag hoppas att du skulle kunna ta dig lite

tid och svara pa foljande fragor.

Vad paverkade ditt beslut att vaccinera ditt barn? Om du inte har Iatit vaccinera ditt

barn, vad har paverkat det beslutet?
Hur upplevde du vaccinationstillfallet?

Upplever du att du fatt tillrackligt med information om vaccinationen av ditt barn? Om

inte, hurdan information hade du dnskat?

Du kan svara pa denna fragekedja eller skicka ditt svar till min e-post: johan-

na.eklundh@arcada.fi. Jag samlar in material via trdden under en veckas tid (16-

22.4.2010). Jag kommer aven att folja med andra diskussioner kring samma tema. Min
handledare &r Berit Onninen, HVM och kan nas via e-postadressen bon@arcada.fi. Tack
for ditt deltagande!


mailto:johanna.eklundh@arcada.fi
mailto:johanna.eklundh@arcada.fi

Hei, nimeni on Johanna Eklundh ja olen terveydenhoitajaopiskelija Arcadan ammatti-
korkeakoulussa. Teen kysely&d Neuvolatyon kehittdmis- ja tutkimuskeskuksen toimesta,
jonka tarkoitus on kerata tietoa vanhempien lastenrokotuskokemuksista Internetin kes-
kustelupalstoilta. Nain henkilokunnalla olisi paremmat valmiudet kohdata vanhempia ja
kommunikoida oleellista informaatiota, jotta rokotuskokemus olisi miellyttavampi seka

lapselle ettd vanhemmille.

Toivon etté teilté liikenisi aikaa vastata seuraaviin kysymyksiin:

Mika vaikutti paatokseenne antaa rokottaa lapsenne? Mikéli jatitte lapsenne rokottamat-

ta, mik& vaikutti tahén paatokseen?
Miten koit rokotustilanteen?

Koetteko ettd saitte riittdvasti tietoa lapsenne rokotuksesta? Mikali ette, minkélaista tie-

toa olisitte toivoneet?

Voitte vastata suoraan viestiketjuun tai lahettda vastauksenne sdhkdpostina osoitteeseen:

johanna.eklundh@arcada.fi. Kerd&dn materiaalia yhden viikon ajan (16-22.4.2010) ja

tulen myods seuraamaan talla muita aiheeseen liittyvia keskusteluja. Ohjaajani on Berit
Onninen, TTM ja hédnet tavoittaa osoitteesta bon@arcada.fi.

Kiitoksia osallistumisestanne!


mailto:johanna.eklundh@arcada.fi
mailto:bon@arcada.fi

BILAGA 2: Information om vaccinationsprogramtillndrande vaccin

Rota

Rotaviruset orsakar vanligen diarré, feber och uppkastningar, symtom som verkar i ca 5
dygn. Rotaviruset &r ocksa en allman orsakare av smabarns diarré. Vanligen forekom-
mer epidemier pa varvintern. Svara symtom kan leda till sjukhusvard p.g.a. uttorkning.
Rotavirusvaccinet ges per os och innehaller férutom forsvagade virus dven socker, salt
och vatten. Forsta dosen ges till barnet da han/hon &r 6-12 veckor gammal. Den tredje
dosen bor ges fore barnet ar 26 veckor gammalt. Doserna ges med minst 4 veckors mel-
lanrum. Efter att barnet vaccinerats ar det viktigt med bra handhygien eftersom barnet
kan ha levande virus i avforingen. Virusen brukar dock inte orsaka sjukdom hos friska

vuxna individer. (Neuvolan rokotusopas 2009)

DtaP-1PV-Hib

Symtomen for difteri ar betdckning och svullnad i svalget, halsont och hdg feber. Difteri
smittar via droppsmitta. | Finland har det inte uppkommit nya fall forutom nagra som
kommit med smittan fran Ryssland. Epidemier har inte lyckats uppsta i Finland tack
vare den heltdckande vaccinationsbeteckningen. Man kan bara och insjukna i lindrigare

fall av difteri trots att man vaccinerat sig. 1 5-10 % av insjuknade avlider.

Tetanus, dven kallad stelkramp ar en bakterie som finns i jordmanen och smittar till
manniskan genom smutsiga sar eller djurbett. Bakterien producerar ett gift som inverkar
pa nervsystemet och ger smartsamma muskelspasmer. Vanligen borjar spasmerna vid
hak-/halsomradet och inverkar sedan pd andra muskler. Det kan ta allt fran flera dagar
till manader innan symtom visar sig och sjukdomen leder ofta till att den drabbade avli-

der.



Pertussis, dven kallad kikhosta, har som symtom hostattacker som ofta slutar i uppkast-
ningar. Sjukdomen &r som farligast for smabarn eftersom hostattackerna kan leda till
syrebrist i hjarnan och spasmer. Smabarn behover fa sjukvard ifall de insjuknar. Skyd-
det man far fran vaccinet ar inte i kraft en livstid utan verkar endast nagra ar efter den
sista sprutan. Detta leder till att sjukdomen férekommer ofta hos skolbarn och vuxna.
Eftersom sjukdomen &r relativt vanlig ar det viktigt att barnet later vaccineras.

Forkortningen IPV star for polio vilket dr en sjukdom som orsakar barnférlamning.
Smittan ar oftast symtomfri eller liknar en latt forkylning. Viruset inverkar pa centrala
nervsystemet och kan férlama nedre lemmarna och i vérsta fall andningsmusklerna vil-
ket kan leda till doden. Polio &r utrotad i de flesta landerna i varlden men finns annu i
nagra lander i Asien och Afrika. Eftersom en smittad kan béra viruset symtomfritt vart
som helst och smitta andra under nagra veckors tid ar det viktigt att barn i radgivnings-

alder blir vaccinerade mot denna sjukdom.

Hib , eller haemophilus influenzae typ b, &r en bakterie som speciellt hos smabarn orsa-
kar varierande infektionssjukdomar sasom hjarnhinneinflammation, blodférgiftning,
struplocksinfektion och ledinfektioner. Dessa sjukdomar kan ha allvarliga foljder sasom
horselskador och i vérsta fall déd. Hemofilusbakterien smittar genom droppsmitta, dvs

genom slemhinnorna i mun eller ndsa och kan smittas via t.ex. leksaker eller hander.

(Neuvolan rokotusopas 2009)

MPR

Massling tar sig uttryck som feber, hosta, snuva och utslag som bdrjar bakom 6ronen
och sedan sprider sig till hela kroppen. till och med 90 % av smittade insjuknar i sjuk-
domen. Till de vérsta efterfoljderna hér meningit som kan forekomma 1-3 veckor efter

att utslagen kommit. Pneumoni och éroninflammation ar inte heller ovanliga foljder.

(Neuvolan rokotusopas [www] 2009)



Passjuka har som symtom feber, aptitloshet, illamaende och en eller fler inflammerade
spottkdrtlar som gor att det ar ont att 6ppna munnen. Passjuka kan leda till infertilitet
hos mén ifall de insjuknar efter puberteten eftersom sjukdomen kan orsaka testikelin-
flammation. En annan foljdsjukdom &r hjarnhinneinflammation och hjartsacksinflam-

mation.

(Neuvolan rokotusopas [www] 2009)

Réda hund ger symtom som liknar en forkylning med utslag som bérjar bakom 6rat och
sprider sig till hela kroppen. Foljdproblem kan vara ledsymtom och hjarnhinneinflam-
mation. Ifall en kvinna insjuknar i réda hund under graviditeten kan det leda till skador
for fostret.

(Neuvolan rokotusopas [www] 2009)

Vaccinering av riskgrupper

Influensa k&nnetecknas av hog feber, hosta och snuva och ungefér en tredjedel har som
efterfoljd en bakteriell 6ron- eller lunginfektion. Alla barn under tre ar har ratt till att fa
sasongens influensavaccin gratis. Vid Gver tre ars alder maste barnet ha en sjukdom el-
ler andra medicinska skal for att fa vaccinet gratis. Det forsta aret barnet vaccineras be-
hover barnet tva doser med en manads mellanrum. | fortséttningen racker en dos per ar
for att ge skydd mot de utvalda tre virusstammarna som det arligen véljs att vaccineras
mot. Vaccinet ar ett véltolererat vaccin. En fjardedel far nagot av de foljande symtomen:
svullnad, rodnad eller ont pa vaccinationsstallet. En tiondel av barn under tva ar far fe-
ber efter vaccinationen. En femtedel av under trearingar insjuknar varje ar i influensa.
Darfor ar det viktigt att lata vaccinera sitt barn. Genom flockimmunitet minskar barnets
smittorisk och &ven &ldre befolkningens risk att insjukna minskar i och med den yngre

befolkningens vaccinering.

(Neuvolan rokotusopa [www]s 2009)



Under 5-aringar som hor till en viss riskgrupp har réatt till pneumokockvaccinet utan
kostnad. Detta eftersom vissa sjukdomar gor att barnen lattare insjuknar i pneumokock-
infektioner.

Hepatit-A och —B och tuberkulosvaccin far barn gratis ifall levnadsforhallanden utgor
en Okad risk att insjukna i dessa sjukdomar. Tidigare vaccinerades alla nyfédda mot tu-
berkulos (BCG), men fr.o.m. 2006 vaccineras enbart nyfddda med utlandsk bakgrund
eller andra orsaker som gor att barnet hor till riskgruppen.

(Neuvolan rokotusopa [www]s 2009)



BILAGA 3

Kategorisering av uttryck vid resultatprocessering

Férdldrars uttryck Kategorier

ifrdgasatte det aldrig Foraldrars installning till vaccinationer
har inte ens funderat mycket paG det innan

trodde att vaccin var bra, ndgot som hérde till och man

mdste ta

félide med strémmen utan att ifrGgasdtta eller ta reda pd

informationen

det kdindes hemskt ndr hélsovdrdaren gav honom vaccinet  Vaccinationstillfallet
jag tréngde undan oron och téinkte att jag gjorde det for
barnets bdista

smdrtan dd barnet far vaccinationen ér hemsk

kédnns fruktansvdrt att halla fast ett litet barn i vad som bor-
de vara mammas trygga famn

vaccineringen skéts pa ett bra sdtt av personalen

inte enbart ta upp de positiva sidorna da fordldrar kommer
med tankar som bekymrar dem

helt ok att diskutera saken med Iékaren vilket jag inte trott i
férvig

hdlsovarden kunde be att fG veta varfor inte for att de vill
ldra sig mer

kédnde en del obehag,pd plats var jag lugn och dottern skrek
bara en stund

1/8 ggr blivit tillfrégad om jag vill ha vaccinet Bemotande av vardpersonalen

kdnns som att svika sitt barn, barnet far livslanga trauman
hon fragade inte ens om vi ville Idta vaccinera var dotter,
tog det for givet

hdlsovdrdaren dikterade hur viktiga sprutor dr fér babyns
overlevnad

dd jag hade frdagor blev radgivningstanten férvanad och
stdlld och jag blev dumférklarad direkt ndr jag tvekade
personalens kunskap dr begrdnsad

information om varfér vi borde vaccinera vart barn var
skrdmselpropaganda och padtryckning

man fdr inget stod om man inte vaccinerar eller ifrdgasdtter
vaccinet

jag fick en rejdl utskdllning da jag avstod vaccinet



rddgivningen behandlar vaccin som det enda rdtta sdttet att
skéta barnets immunférsvar

utpekar fordldrar att vara oansvariga och oetiska, de kéinner

sig mobbade

program pa TV om autism orsakad av vaccin Informationsinsamling
vaccinkritiskt seminarium fick mig att ifrdgasdttanédvdn-

dighet och sdkerhet

kontakt med férdldrar med vaccinskadade barn

hért om férdldrar vars barn blivit jéittesjuka efter vaccina-

tionen

jag sjélv som mast eforska, ldsa och ta reda pa fakta

diskuterade med min man

diskuterat med Iékare, homeopater och andra féréldrar

Friskare barn - Peter Wilhelmsson

vill ha en neutral broschyr med férdelar och nackdelar Onskad information

att férdldrar bor fatta eget beslut grundad pa objektiv fakta
info om allvarliga bieffekter
vill géirna ha konkret information, inte flummiga svar

vad vaccinet innehdller och hur skadliga alla dessa dmnen dr
att vaccination dr frivilligt

betydligt fler biverkningar dn lite feber och émhet

sade ingenting om allvarliga biverkningar, sddan info skulle
vi definitivt villa ha

inte helt riskfritt att vaccinera sitt barn

sjukdomarna man vaccinerar mot dr ofarliga Orsaker att inte vaccinera
litar inte pd ldkemedelsindustrin

hopkokssprutor, barnen klara inte av sG mdnga bakterier pa
en gdng

en bekants barn lider av epilepsiliknande fall som konstate-
rats bero pad vaccin

en stor procent av barn blirimmuna vid férsta sprutan, kan
vdlja bort de andra

vaccinskador

neurologiska och immunologiska sjukdomar som uppstdar av
vaccin

Idngvariga biverkningar sdpass okdnda

starka gifter som sprutas direkt i blodomloppet pa barn
vaccinet ger inte 100 % skydd

biverkningar av vaccinet ér mycket fler och betydligt farliga-
re dn risken att drabbas av en sjukdom

har en kénsla av att vaccinet inte ér sG bra som man trott



sjukdomarna vi vaccinerar mot férsvann langt innan man
bérjade vaccinera mot dem

vaccinets innehdll (farliga Gmnen)

sannolikare att inte fa sjukdomen dn att utsdtta sig for vac-
cinet

barnet dr for ungt fér vaccin

sdnker immunférsvaret

naturlig motstandskraft dr bdttre att utveckla én vaccinera
information, nackdelar 6vervdger fordelar

sjukdomar som kan uppsta efter vaccination: ms, diabetes,
epilepsi, férlamning, polio, astma och allergier

fér manga sjukdomar pd en gdng, helst en i taget

barnets kusin fick kramper efter, sedan inte mer vacciner for
barnet

jag och mannen fattade ett beslut om att eventuellt ge vissa
Sprutor



BILAGA 4: Sokdatorer och sékord for tidigare forskningar

Via SAGE Journals Online (Sage Premier) ar foljande artiklar hamtade 13.5.2009 pa
sokorden worry, mother och vaccination:

1. Ethics and vaccination

2. Parental views on pediatric vaccination - the impact of competing advocacy coalitions

3. Parent's perceptions of information on immunizations

Via SAGE Journals Online (Sage Premier) &r foljande artikel hamtad 14.1.2010 pa sok-
orden parent och vaccination:

4. Misperception About Influenza Vaccination Among Parents of Healthy Young Children

Via Google Scholar 4.1.2010 valdes foljande artiklar med sokorden parent och vaccina-
tion: 113 000 traffar

5. Childhood Immunization Refusal: Provider and Parent Perceptions

6. Choosing not to immunize: are parents making informed decisions

7. Factors Associated With Refusal of Childhood Vaccines Among Parents’ of School-aged
Children

8. Adressing Parents” Concerns: Do Multiple Vaccines Overwhelm or Weaken the Infant’s Im-
mune System?

9. Vaccine Beliefs of Parents Who Oppose Compulsory Vaccination

10. Qualitative Analysis of Mother’s Decision-Making About Vaccines for Infants: The Impor-
tance of Trust

11. Association Between Health Care Providers’ Influence on Parents Who Have Concerns
About Vaccine Safety and Vaccination Coverage

12. Parents’ reported reasons for avoiding MMR vaccination

13. Responding to Parental Refusals of Immunization of Children

14. Vaccination Competence


http://www.nelliportaali.fi.ezproxy.arcada.fi:2048/V/46FA2ISP18BUFJYHKVPAAJH6KU1KRUTYK584L28NTIKNIB9IVB-10483?func=native-link&resource=FIN24344%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20
http://www.nelliportaali.fi.ezproxy.arcada.fi:2048/V/46FA2ISP18BUFJYHKVPAAJH6KU1KRUTYK584L28NTIKNIB9IVB-10483?func=native-link&resource=FIN24344%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20

BILAGAS

Overblick over tidigare forskningsartiklar: vad som péverkar féraldrars vaccinations-

beslut

Saker som paverkar

foraldrars beslut att

Tidigare forskning

Parent's perceptions of
information on immuni-
sations

Choosing not to immun-
ize: are parents making
informed decisions

Adressing Parents” Con-
cerns: Do Multiple Vac-
cines Overwhelm or
Weaken the Infant’s
Immune System?

Childhood Immunization
Refusal: Provider and Par-
ent Perceptions

Ethics and vaccination

Parents’ reported rea-
sons for avoiding MMR
vaccination

2001

2001

2002

2004

2004

2004

England

UK

USA

USA

Sverige

Sverige

vaccinera sin barn
risker, oro, radsla, an-
svar, hur man far infor-
mation, tid att diskutera,
bekraftande av foral-
derns oro kring vaccina-
tionen

balanserande av risk for
biverkningar och forde-
lar, tidigare erfarenhet,
ansvarskansla, informa-
tion fran vardpersonal

oro for inverkan av for
manga vaccin pa en
gang, immunsystemet pa
barnet, vaccinera om
barnet &r sjukt

foraldrars oro, diskus-
sion med vardpersona-
len, radsla for bieffekter,
media, tro att sjukdom
ofarlig, religidsa eller
filosofiska inriktningar

familjens intressen eller
religion, sjalvbestam-
manderatt, information
om vaccinet

radsla for bieffekter,
media, information frén
radgivningen, méjlighet
att skjuta upp vaccina-
tionen, diskussion med
vardpersonal

Datainsamlingsmetod

intervju med foraldrar

intervju med foraldrar

litteraturstudie

gruppintervju med
foraldrarna och per
post enkat for barnla-
kare och halsovardare

litteraturstudie

telefonforfragning



Factors Associated With
Refusal of Childhood
Vaccines Among Par-
ents of School-aged
Children

Vaccine Beliefs of Par-
ents Who Oppose Com-
pulsory Vaccination

Responding to Parental
Refusals of Immuniza-
tion of Children

Qualitative Analysis of
Mother’s Decision-
Making About Vaccines
for Infants: The Impor-
tance of Trust

Association Between
Health Care Providers’
Influence on Parents
Who Have Concerns
About Vaccine Safety
and Vaccination Cover-
age

Misperception About
Influenza Vaccination
Among Parents of
Healthy Young Children

2005 USA

2005 USA

2005 USA

2006 USA

2006 USA

2007 USA

oro for biverkningar,
vaccinets trygghet och

effekt, litar inte pa reger-

ingen, ej mottaglig/lag
mottaglighet for sjuk-
domen, information,

vardpersonalens palitlig- enkat per post till for-

het

obligatoriska vaccinatio-

ner, information om
vaccin, trygghet, behov,

nytta

vardpersonalens bekréaf-

tande av oro infor vacci-

nation, information,
kostnad, minne av sjuk-
dom fran tidigare, reli-
giosa eller filosofiska
grunder, smarta for bar-
net, diskussion med
vardpersonalen

oro om vaccin, tillforlit
till vardpersonal, forald-
rars val/mojlighet att
paverka, tro att sjukdo-
mar inte ar allvarliga,
skydd genom att andra
barn vaccinerats

vardpersonal inverkar pa

beslutet att vaccinera
barnet, tro att vaccinet
inte ar tryggt for barnet

vaccinkostnader, moj-
lighet att komma till
mottagningen, felinfor-
mering, media, upplevd
lag smittorisk, oro for
biverkningar

aldrar

postenkaét till foréldrar

litteratussudie

Oppna intervjuer med
foraldrar

telefonforfragning
med strukturerad enkat

enkat till foraldrar



Parental views on pedia-
tric vaccination - the im-
pact of competing advo-
cacy coalitions

Vaccination Competen-
ce

2008 Kanada

2009 Finland

vaccinationens trygghet

och effektivitet, insikt att

forebygga sjukdom vik-

tigt, grupptryck, upp-

muntran att vaccinera,

information om vaccina- gruppintervju med
tionen foraldrar

vaccinatdrens personliga

egenskaper, attribut i

forhallandet till forald-

rarna, insatt i vaccine- intervju med foraldrar,
rande, medveten om in-  vardpersonal, vardstu-
flytande pa social niva  derande och vardlarare



