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Sammanfattning

Examensarbetets syfte &r att ta reda pa foraldrars asikter gallande HPV-vaccin till barn. Vi
vill fa en battre forstaelse om varfor foraldrar valjer att vaccinera eller inte vaccinera sina
barn. Vara fragestallningar ar foljande: ~Vilka édr foridldrarnas &sikter om HPV-vaccin?”,
”Varfor viljer fordldrarna att vaccinera eller inte vaccinera sina barn?”, samt “Har
foraldrarna tillrackligt med kunskap om HPV-vaccin?”. Examensarbetet ar gjort enligt en
kvalitativ metod och materialet som vi analyserat bestar av 28 enkéater som besvarats av
foraldrar med barn under 18 &r runtom i Osterbotten. Det insamlade materialet har sedan
kopplats samman med tidigare forskning och vardteorin. Vi har anvant oss av kvalitativ
innehallsanalys for att kunna tolka informanternas svar. | vart examensarbete har vi valt

att anvanda oss av vardteoretikern Imogene Kings teori ”A theory of goal attainment”.

| var undersokning fick vi liknande resultat som framkommit i tidigare forskning, dvs. att
de frdmsta orsakerna till att foraldrar &r tveksamt instéllda till HPV-vaccin &r bland annat
oro for negativa halsoeffekter, osakerhet kring vaccinets effektivitet, samt att vaccinet inte
kanns nodvandigt. De som var positivt installda till vaccinet var bland annat de som ansag
att vaccinet var effektivt for att forebygga livmoderhalscancer och dylika cancerformer,

samt de som hade cancer eller cellférandringar sjélva eller i slékten.

Sprak: svenska Nyckelord: HPV, HPV-vaccin, foraldrar, humant papillomvirus




BACHELOR'’S THESIS

Author: Heidi Isoméki, Sara Forsbacka, Sara Merimaa
Programme: Nursing, Vaasa
Supervisiors: Marie Hjortell, Anita Wikberg

Title: “To vaccinate or not to vaccinate?”

- A qualitative study of parents’ opinions regarding HPV vaccine

Date 01.06.2017 Number of pages 35 Appendices 3

Summary

The aim of this study is to find out what the opinions of parents are, regarding HPV
vaccination for children. We would like to get a better understanding as to why parents
decide to vaccinate or not to vaccinate their children. Our research questions were the
following: “What are the parents’ opinions on HPV vaccine?”, “Why do the parents choose
to vaccinate or not to vaccinate their children?”, and “Do parents have sufficient knowledge
about HPV-vaccine?”. In our thesis we have used a qualitative method, and our material
consists of 28 questionnaires answered by parents of children under the age of 18, who live
in Ostrobothnia. To analyze the material we have used qualitative content analysis. In our
thesis we have used nursing theorist Imogene King’s (1981) theory “A theory of goal

attainment”.

In our survey, we found similar results as we did in previous research. The main reasons to
why parents are hesitant to vaccinate their children are, for example, concern for adverse
health effects, insecurity regarding the vaccine’s efficacy, and the fact that they didn’t feel
that the vaccine would be necessary for their children. Those who were supportive of the
vaccine were, for example, those who considered the vaccine effective in cancer

prevention, and those who have cervical cancer or similar cancer in the family.
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1. Inledning

"HPV-vaccin kan ge sdllsynt sjukdom”, ”HPV-vaccin sdkert enligt ny rapport” och "HPV-
vaccin inte bara viirdeldst utan till och med farligt” ar nagra av de rubriker och kommentarer
man kan hitta pa natet nar man googlar efter HPV-vaccin. HPV-vaccinet ar ett omtalat amne

och oftast &r det bara det negativa som ndmns.

Manniskan har blivit vaccinerad redan lange och vaccinering av barn i en ung alder &r en av
de framgangsrikaste medicinska insatser. | dag vaccinerar man manniskor mot bland annat
polio, stelkramp, tuberkulos, difteri, kikhosta, massling, roda hund samt passjuka. Detta har
bidragit till att dessa sjukdomar néstan utrotats (Magnusson, et al., 2016).

I det nationella vaccinationsprogrammet i Finland har man nyligen infort ett HPV-vaccin
mot humant papillomvirus, som férebygger livmoderhalscancer och dess forstadier. Genom
att forhindra papillomvirussmitta férebygger man risken att drabbas av cancer. Vaccinet ar
till for flickor som fyllt 9 ar och vaccinet ges som en del av vaccinationsprogrammet till
flickor i 11-12 ars alder (THL, 2016).

Denna studie ar en kvalitativ studie som handlar om HPV-vaccin och foréldrars asikter
gallande HPV-vaccin. Syftet med studien ar att med hjalp av enkater ta reda pa foraldrarnas
asikter gallande HPV-vaccin. Med hjélp av studien énskar vi fa en béttre forstaelse om varfor
foraldrarna valjer att vaccinera eller att inte vaccinera sina barn.

Amnet 4r omtalat och har fatt en del kritik, och detta var ocksa en av orsakerna till varfor

respondenterna valde att forska mera inom dmnet.

2 Syfte och problemformulering

Syftet med studien ar att ta reda pa foraldrarnas asikter gallande HPV-vaccin. Med hjélp av
studien onskar respondenterna fa en battre forstaelse om varfor foraldrarna véljer att

vaccinera eller inte vaccinera sina barn.
Till studien har vi formulerat foljande fragor som vi vill ha svar pa:

1. Vilka ar foraldrarnas asikter om HPV-vaccin?
2. Varfor véljer foréldrarna att vaccinera eller inte vaccinera sina barn?

3. Har foréldrarna tillrackligt med kunskap om HPV-vaccin?



3 Teoretiska utgangspunkter

Som bakgrund till var studie har vi valt att anvanda oss av Imogene Kings teori ”A Theory
of Goal Attainment”. Vi valde att anvianda oss av denna teori, eftersom den framst beskriver
interaktion och kommunikation mellan vardare och patient, men ocksa pa en hogre niva, dvs.
i grupp eller till och med pa samhéllsniva. Andra nyckelord och begrepp i Kings teori &r
halsa, miljo, malet med vardandet, uppfattning, bedémning, handling, reaktion, interaktion,
m.m. (Meleis, 1997).

King menar enligt Meleis (1997) att vardaren som individ interagerar med patienten som
individ, och de bada paverkas samtidigt av miljon runt omkring dem. King (1981) var
speciellt intresserad av sjélva interaktionsprocessen, som leder till att man uppnar de mal
som man stallt for vardandet, samt vikten av att vardaren och patienten har liknande mal for

varden for att kunna uppna dem.

Teorin baserar sig enligt Meleis (1997) pa ett antal klara antaganden med nutida och
framtidsorienterade synpunkter inom vardandet. De ber6r vikten av att patienten &r
involverad i varden och i beslutsfattandet gallande den, samt samarbete och humanitet i
motet mellan vardaren och patienten. Antagandena i teorin grundar sig i att manniskan &r
rationell och att klienten kan uppfatta, tolka och l6sa problem (King, 1981). Aven
sjukskatarens upplevelser, mal, behov och varderingar har betydelse i interaktionen, inte

enbart patientens (Meleis, 1997).

Eftersom attityder, uppfattningar och asikter formas och paverkas av andra manniskor och
miljon runt omkring oss sa &r detta en lamplig teori att utga ifran i var studie, eftersom det
ar just foraldrarnas asikter gallande HPV-vaccin som vi ar intresserade av. Vi vill dessutom
veta hurudan foraldrarnas kunskap om vaccinet ar, och interaktionen mellan vardpersonal
och foraldrar kan spela en stor roll i hur vél foraldrarna kénner till risker och fordelar med

att vaccinera sina barn mot HPV.

Caceres (2015) beskriver i en artikel hur manniskan enligt Kings teori & som 6ppna system
som interagerar med sin omgivning. Malet for systemet ar halsa. Manniskans varderingar
influerar hennes behov, motivation och begér. Dessa varderingar influeras av kulturella
faktorer i manniskans omgivning. I vart examensarbete vill vi ha reda pa vad som paverkat
foraldrarnas asikter om HPV-vaccinet. Dessa asikter har sitt ursprung i nagonting, sasom

Kings teori beskriver.

Alligood (2010) forklarar i en artikel hur King beskriver familjehélsovarden som en situation

dar familjen utgdr en grupp, ett interpersonligt system, i motsats till att det ses som ett socialt
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system dar individens vard ligger i fokus. Detta kan for sjukskotaren ge en battre mojlighet
att utvardera patientens livssituation. Sjukskotaren arbetar tillsammans med familjen for att
identifiera mal for varden och for att underlatta processen for att na dessa mal. | relation till
vart arbete kunde detta motsvara en situation dar halsovardspersonalen i samférstand med
familjen funderar dver malet med varden, dvs. huruvida man vill vaccinera, alternativt inte
vaccinera sitt barn mot HPV, sa att bade barnet och foréaldrarna forstar inneborden, fordelar

och nackdelar, sa att man enklare kan gora ett informerat beslut.

Centrala och viktiga begrepp i teorin

Halsa (health) &r relaterat till hur en individ hanterar stress. Hélsa innefattar enligt King
fysiska, emotionella och sociala faktorer hos manniskan (Pearson et. al., 1996). Det innebar
ocksa att kunna anpassa sig efter stressfaktorer i den interna och externa miljén genom
optimerad anvandning av egna resurser for att na maximal potential i det dagliga livet (King,
1981). Begreppet miljo (environment) innefattar intern och extern miljo, vilka bada
producerar stressfaktorer i individens liv. Individen &r ett ”6ppet system”, vilket betyder att
han eller hon konstant interagerar med miljon. Individen anpassar sig till véxlande

omstandigheter bade internt och externt (Pearson et. al., 1997).

Malet med vardande (Goal of nursing) innebar att man hjélper individer att uppratthalla sin
hélsa sa att de kan funktionera i sina roller (Meleis, 1997). King anser att vardandet forst och
framst &r en mellanmansklig interaktion mellan sjukskdtaren och klienten (Pearson et.al.,
1996). Uppfattningen (perception) bildar varje individs representation av vérlden. Det &r en
medvetenhet om personer, objekt och handelser. Bland annat en persons forflutna, hopp infor
framtiden, humor samt férmaga att se och hora paverkar hur man uppfattar verkligheten.
Uppfattning handlar om hur ménniskan bearbetar sensoriska intryck och konstruerar en

forstaelse for varlden (Pearson et.al., 1996).

Bedémningen (judgement) sker da man skapat sig en uppfattning om en situation. Déarefter
beddmer man hur man ska handla utefter den uppfattning man skapat sig. Nar tva manniskor
mots dr nagon typ av handling (action) alltid involverad. Det &r en serie av beteenden eller
aktiviteter vilka inkluderar mental handling i form av en utvérdering av situationen ur ett

personligt perspektiv, bade som sjukskotare och som klient (Pearson et.al., 1996).

En reaktion (reaction) ar resultatet av en handling. Kan t.ex. handla om hur en klient reagerar
pa sjukskotarens forslag (handling). En reaktion kan dven beskrivas som feedback pa en

handling. En interaktion (interaction) ar ett samspel av kommunikation mellan tva eller flera
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individer. Inom vardandet involverar det alltid sjukskdtaren och klienten, men kan &dven
inkludera andra, till exempel anhériga. Genomférande (transaction) innebdr att man kommer
fram till en 6verenskommelse sinsemellan om att handla pa ett visst sétt for att uppna dnskat
resultat. (Pearson et.al, 1996).

En varddiagnos (nursing problem) ir ett si kallat “problem” som man Onskar 16sa genom
vardandet, och innebar oférmaga att méta behoven for det dagliga livet samt oférmaga att
funktionera i sin roll. Det centrala problemet & om man som vardare och patient inte kan
komma 6verens om hur man skall ga till vaga for att uppna malen for varden eller komma
fram till vilka malen ska vara. Vardprocessen (nursing process) ar en viktig del i Kings teori.
Malet med vardandet &r att hjalpa patienten att uppna sina mal (for att uppna/bibehalla halsa).
Vardprocessen ar hur man gar till vaga for att gora detta. Syftet ar att dela med sig av
information, att stalla gemensamma mal, deltagande i beslutsfattande om mal och hur de

skall uppnas samt genomforande av planer och utvérderingar. (Meleis, 1997).

4 Teoretisk bakgrund

| detta kapitel forklaras olika begrepp som behandlas i studien. For att vardaren och foraldern
ska forsta amnet ar det viktigt att de innehar ratt kunskap om humant papillomvirus (HPV),
riskfaktorer, livmoderhalscancer, forebyggande atgarder sasom cellprovskontroller och

HPV-vaccin samt vaccinets kontraindikationer och biverkningar.

4.1 Humant papillomvirus (HPV)

HPV ér en vanligt forekommande virusgrupp, som smittar via sexuell kontakt och ungefar
70-80 % av alla kvinnor far minst en HPV-infektion under sitt liv. HPV kan vara latent,
vilket betyder att viruset finns i kroppen under en ldngre tid, men inte orsakar nagra
symtom. Man kanner till ca. 170 olika papillomvirustyper och storsta delen av dom orsakar
infektioner pa huden, men ungefar 40 av dem kan orsaka infektioner i genitalomradet.
Infektioner pa huden kan framtrada som vartor pa hander och fotsulor, men infektioner i
genitalomradet kan daremot orsaka blomkalsliknande vartor och kallas da kondylom, som
1 90 % av fallen orsakas av HPV-typerna 6 och 11. (Vaara, m.fl., 2011)

Enligt Institutet for halsa och vélfard ar 70-80 % bérare av ett humant papillomvirus. En
tredjedel &r unga i 20-arsaldern, som beraknas vara barare av en virusgrupp som kan orsaka
cancer. Ungefar halften av dem som paborjar samlivet smittas inom 3 ar. (Institutet for hélsa
och vélfard, 2014)
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De flesta som blivit smittade av HPV far inga symtom och omkring 80-90 % av HPV-

infektioner laker ut av sig sjalv inom tva ar, men for vissa spontan laker infektionen inte och
utan behandling fortsétter den att utvecklas och kan orsaka epitelskador, som i ett senare
skede kan leda till cancer (Vaara, m.fl., 2011). Prevalensen av HPV-infektion &r som hogst

5-7 ar efter den sexuella debuten (Scarinci et. al., 2010).

Det finns manga olika HPV-typer, men alla &r inte farliga, totalt finns det 12 stycken hr-
HPV, sa kallade hogrisktyper, och sadana ar typ 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 och
59 (Kaypahoito, 2016). Hogrisktyperna HPV 16 och 18 férekommer vid 70 % av fallen.
Bada ar starkt cancerframkallande och har ett samband med skivepitelcancer respektive
adenokarcinom. For att allvarliga cellforandringar eller cancer ska utvecklas kravs det att
infektionen blir kvar i kroppen under en langre tid, vilket & mojligt, eftersom de HPV-typer

som kan leda till cellférandringar och cancer oftast ar symtomfria (Aalberg, et. al., 2013).

Livmoderhalsens slemhinna &r mycket kanslig for virus, vilket gor att HPV-infektionen kan
orsaka cellférandringar, som i sig kan leda till livmoderhalscancer. Men HPV kan dven
orsaka andra typer av cancer, bland annat i munhala, hals, penis, slida, kvinnans yttre
konsorgan eller andtarmsoppningen. Det kan ocksa ske en spridning via lymfkortlar och
blodbanor eller direkt till olika organ (Vaara, m.fl., 2011). Riskfaktorer for drabbas av en
HPV-infektion &r ett tidigt paborjat sexliv, manga sexpartners, gynekologiska infektioner -

speciellt klamydia, tobaksrokning, och HIV (Kéypahoito, 2016).

Enligt en studie i Helsingfors gjord av Auvinen et. al. (2005) skriver man att humana
papillomvirus ar valdigt vanligt idag d&ven om de flesta barare inte har ndgra symtom. Det
skrivs ocksa att forekomsten av virusen ar nagot hogre an i tidigare forskningar, dven om

antalet deltagande var hdgre an i de flesta studier.

4.2 Livmoderhalscancer

Enligt WHO lever uppskattningsvis Over en miljon kvinnor vérlden Over med
livmoderhalscancer just nu. Livmoderhalscancer ar den nast vanligaste cancerformen i
vérlden hos kvinnor, och de som insjuknar &r oftast i fertil alder. | de allra flesta fall ar
cancerformen ett resultat av en langvarig HPV-infektion och livmoderhalscancern ar den

vanligaste typen av cancer som orsakas av humant papillomvirus (WHO, 2017).

Livmoderhalscancer ger enligt WHO (2017) oftast inga symptom innan sjukdomen
utvecklats till ett mer avancerat stadium. De symptom som man da kan uppleva ér till

exempel oregelbunden blddning mellan menstruationerna eller onormal blddning och smérta
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efter samlag, blodblandad flytning (Cancerfonden, 2015), smérta i rygg, ben eller backen,

trotthet, viktnedgang, minskad aptit, vaginal obehagskansla eller illaluktande flytning, samt
O6dem i ena benet. Mera allvarliga symptom kan utvecklas ju langre sjukdomen fortskrider
(WHO, 2017).

For att livmoderhalscancer ska utvecklas hos en kvinna med normalt fungerande
immunférsvar tar det uppskattningsvis 15-20 ar. Ifall immunforsvaret ar forsvagats till
exempel till foljd av en HIV-infektion kan livmoderhalscancer utvecklas redan inom 5-10
ar (WHO, 2017).

Riskfaktorerna for att utveckla livmoderhalscancer &r i stort sett gemensamma med
riskfaktorerna for att drabbas av HPV-infektion, men livmoderhalscancer ar latt att
forebygga jamfort med andra cancerformer. Genom att soka efter och uppticka cancerns
forstadier, och behandla forstadierna i tid hindrar man cancern fran att utvecklas. Screening
for att upptacka livmoderhalscancer eller forstadier till den kan utforas pa tre olika sétt:
Genom papa-prov med LBC (liquid-based cytology), visuell inspektion med attiksyra, eller
med HPV-test for hogrisktyper (WHO, 2017).

Enligt WHO é&r vaccinering av flickor i aldern 9-13 mot HPV den framsta forebyggande
atgarden for livmoderhalscancer. Andra forebyggande atgéarder for bade flickor och pojkar
inkluderar god sexualundervisning, rekommendation att anvanda kondom och att se till att
det ar tillgangligt, varning om tobaksanvandning, vilken ofta startar under tonaren och ar en
stor bidragande risk for livmoderhalscancer och andra typer av cancer, samt manlig

omskarelse (Social-och halsovardsministeriet, 2013).

4.3 Cytologiskt cellprov

| Finland inleddes screening av livmoderhalscancer pa 1960-talet, och efter detta har
livmoderhalscancerfallen och dddsfallen orsakade av cancern minskat mycket. Man tror att
man med hjalp av screeningen arligen raddar livet pa 6ver 200 personer. Varje ar hittas cirka

600 fall av cellforandringar och tidig livmoderhalscancer (Finlands cancerregister, 2010).

For att cellfoérandringarna ska upptéckas innan de hunnit utvecklas till livmoderhalscancer
ar det viktigt att ga pa cellprovskontroller med jamna mellanrum. Med hjalp av cytologiska
cellprov upptacks forstadier, och eftersom de hittas i ett tidigt skede ar
behandlingsprognosen ofta god. | Finland kallas alla kvinnor mellan 30-60 ar till
cellprovskontroll vart femte ar. Aldersgranserna kan variera beroende p& kommun, i vissa

kommuner paborjar cellprovskontrollerna redan vid 25 ars alder och fortsatter tills man &r
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65 ar. Ifall gynekologiska besvar uppstar, kan cellprovskontroller tas redan i tidigare alder,

och ifall det tidigare synts cellférandringar pa Papa-provet, sa rekommenderas det att provet

tas med 2—3 ars mellanrum istallet for fem ar.

Aven de som fatt HPV-vaccinet bor ga pé cellprovskontroller, eftersom vaccinet inte skyddar
mot alla HPV-typer. De som har opererat bort sin livmoder och har kvar livmoderhalsen
skall ocksa delta i cellprovskontrollerna (Terveyskirjasto, 2016).

4.4 HPV-vaccin

Gardasil® var det forsta HPV-vaccinet som kom ut pa marknaden och ar gjort for att skydda
manniskan mot HPV-typerna 16 och 18, som &r de stdrsta bakomliggande orsakerna till
livmoderhalscancer, samt mot HPV-typerna 6 och 11, som kan orsaka kondylom. Cervarix®
daremot har inget skydd mot HPV-typerna 6 och 11, men nog mot HPV-typerna 16 och 18.
Vaccinerna ger dven ett slags korsskydd da de ocksa skyddar mot infektioner som é&r
orsakade av vissa andra papillomvirus. Med hjélp av vaccinet kénner den vaccinerades
immunforsvar igen de frammande antigenerna och ifall kroppen utsétts for dem, och kroppen
borjar snabbt producera antikroppar mot antigenen sa att ingen infektion uppstar (Vaara,
m.fl., 2011). Vaccinet kan inte orsaka HPV-infektion, eftersom det inte innehaller nagra
levande sjukdomsalstrare. Vaccinet har bevisats forebygga upp till 95 % av de svara
forstadierna. Den aktiva substansen i Cervarix®-vaccinet &r ytproteiner fran tva
papillomvirusstammar, typ 16 och typ 18. | Gardasil®-vaccinet finns ytproteiner fran
typerna 6, 11, 16 och 18. Hjadlpamnena bestar endast av renat vatten och salter. Vaccinet
innehaller ett forstarkningsamne med en aluminiumfdrening och en fettférening, men inget
konserveringsmedel (THL, 2016).

Vaccinen forhindrar att cancer uppstar genom att forhindra att de karcinogena virustyperna
infekterar manniskan och darfor bor HPV-vaccinet tas innan den sexuella debuten, eftersom
vaccinet inte ar lika effektivt ifall manniskan redan blivit infekterad av ndgot av virusen
(Vaara, m.fl., 2011). Aven om sexlivet redan &r paborjat kan vaccinet anda tas, men om
kvinnan &r éver 30 ar har hon troligen ingen nytta av vaccinet. Vaccinet kan inte anvandas
som en behandling mot sjukdomar relaterade till humant papillomvirus, som mé&nniskan

redan insjuknat i.

| Finland anvander man sig av vaccinet Cervarix®, och det erbjuds gratis till flickor i aldern
11-12, oftast i 6:e klass. Vaccinet ocksa ges fram till 9:e klass om det inte givits tidigare och

om flickan vill ha det. Om flickan ar mellan 9-14 ar ges hon totalt tva injektioner, pa tva
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olika tidpunkter. Den andra injektionen ges 5-13 manader efter den forsta injektionen. Om

flickan hunnit fylla 15 ar bor hon fa tre injektioner pa tre olika tidpunkter. Cervarix har
bevisats ge ett skydd mot olika sjukdomar orsakade av humant papillomvirus hos flickor
som &r 15 ar eller aldre, och skyddet varar i cirka 10 ar. De som ar fodda innan ar 1999 och

inte ar berattigade att fa vaccinet gratis, kan kopa det pa apoteket (THL, 2016).

Enligt det nationella vaccinationsregistret har HPV-vaccineringen okat i Finland. Av flickor
fodda senare dn 2002 beraknas 70 % ha fatt atminstone en vaccineringsdos. Man har ocksa
kommit fram till att Abo, Helsingfors, Tammerfors och Vanda &r stéllen dér vaccineringen
sker i storsta utstrackning (THL, 2016).

"Skillnader forekommer framfor allt nar det géller sma halsovardscentraler. Skillnaderna
kan forklaras bland annat av religiosa rorelsers starka regionala paverkan och av de
resurser som finns tillgéngliga for vaccinationer inom skolhilsovarden” Siger Overlikaren

Tuija Leino som arbetar for vaccinationsprogrammen pa THL (THL, 2016).

4.4.1 Kontraindikationer och biverkningar av HPV-vaccinet

Vaccinet Cervarix rekommenderas inte at personer som tidigare drabbats av anafylaktisk
chock i samband med HPV-vaccinering eller annat vaccin med liknande bestandsdelar. Det
ska inte heller ges till flickor som ar under 9 ar eller gravida, eftersom man inte annu
undersokt sakerheten med att vaccinera dessa grupper. Man ska inte ge vaccinet till nagon
som har feber eller pagaende infektion med feber (THL, 2016).

Biverkningar som dokumenterats i samband med HPV-vaccinering &r lokal smarta vid
stickomradet (90 %), rodnad eller svullet stickomrade (50 %), huvudvark eller allmén
sjukdomskénsla (50 %), muskelvark (50 %, en del av dem hade endast vérk i den arm som
vaccinet injicerats i), illamaende, uppkastning, diarré eller ont i magen (25 %), ledvark (20

%), feber eller latt férhdjd kroppstemperatur (15 %).

Svimning har ocksa dokumenterats som en biverkning, men tros inte orsakas av sjalva
vaccinet utan av vaccinationssituationen. Om patienten tidigare svimmat under en
vaccinationssituation I6nar det sig att vid nasta tillfélle ge injektionen nér patienten ligger.
Allergiska reaktioner vid vaccinering &r sallsynta och anafylaktisk chock &r mycket ovanligt.
Lokala och allménna symtom sasom svullnad och smarta vid insticksstéllet eller huvudvark
och feber gar vanligen om inom nagra dagar och &r inget hinder for fortsatta vaccinationer.
(THL, 2016).



4.4.2 Barnets sjalvbestimmanderatt

Fastan Cervarix®-vaccinet ingar i det nationella vaccinationsprogrammet ar vaccinationen
frivillig. Fran och med ar 2015 gjordes ett beslut om att alla flickor i sjatte klass har mojlighet
att fa vaccinet gratis. Man stravar till att s& manga barn som mojligt skall fa vaccinet for att

forebygga cellférandringar och livmoderhalscancer. (THL, 2016).

Ibland kan barnet sjélv fa bestimma om hon vill ha HPV-vaccinet eller inte, och samtycket
sker i samband med skolhélsovarden. Skolhalsovardaren kan gora en mognadsbedémning
och om flickan anses vara mogen for sin alder har hon sjalvbestammande ratt och kan sjélv
bestdamma om hon vill ha vaccinet eller inte. Om flickan déaremot inte anses vara mogen for
sin alder vidarebefordras samtycket till flickans foraldrar och da behovs en underskrift av
dem. For att undvika problem géllande vaccinationsfragan énskar skolhélsovarden att
foraldrarna diskuterar i lugn och ro och kommer fram till ett gemensamt beslut. Om den ena
foraldern &r emot vaccineringen kan skolhalsovardaren inte vaccinera flickan. Om flickan
inte vill ha vaccinet har vardpersonalen skyldighet att informera om att vaccinationsfragan
kan tas upp igen i samband med halsovardsundersokningar i arskurs 7-9. (THL, Institutet
for hélsa och valfard, 2016).

5 Tidigare forskningar

Artiklarna till examensarbetet har sékts via olika databaser sasom PUBMED, CINAHL och
EBSCO. Kriterierna har varit att artiklarna ska ha blivit publicerade mellan ar 2005 - 2017,
att de ar tillgangliga i full text samt att de &r vetenskapligt granskade. Totalt har 12 artiklar
inkluderats i examensarbetet. En tabell pa artiklarna har gjorts (s. 25-26). Artiklar som inte
ar vetenskapligt underbyggda, inte berdr vart amne och artiklar som berér &mnet, men inte
svarar pa vart syfte har vi inte tagit med. Sékord vi anvént oss av ar: human papillomavirus,
children, HPV-vaccine, HPV, knowledge och parents. Artiklarna har delats in i tva olika

kategorier for att lasaren skall lattare forstd vad som framkommer i dem.

5.1 Faktorer som framjar godtagbarhet

Enligt Gilkey et. al. (2015) ar den basta metoden for att fa 6kad anvandning av vaccin att
halso- och sjukvardspersonal skulle rekommendera vaccinet for sina patienter, men detta
sker inte i sa stor utstrackning som man kunde 6nska. | samma artikel namns ocksa vikten
av att man i fortsattningen utfor forskning for att hitta nya satt att framja kommunikationen
mellan sjukvardspersonal och patienter for att fa nagon andring pa problemet.
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En kanadensisk studie gjord av Scott & Batty (2016) lyfts det ocksa fram hur stor roll
sjukvardspersonalens rekommendation har i beslutet om vaccineringen. Man namner ocksa
att sjukskotarens roll &r viktig, eftersom sjukskotaren 1 samspel med annan
hélsovardspersonal genom sin kommunikation med patienten eller foraldrar kan paverka

deras asikter om vaccinet.

Ocksa Hansen (2015) poangterar att vardpersonal har en ypperlig mojlighet att paverka
foraldrarnas asikt genom att informera om vaccinet sa att foraldrarna forstar vilka fordelarna

med vaccineringen ar samt fordelar med att det ges vid den alder som rekommenderas.

Brewer & Fazekas (2007) poangterar i sin artikel dar man undersokt HPV-relaterade asikter
bland foraldrar i USA att de flesta féraldrar var positivt instédllda till att vaccinera sina barn
mot HPV ifall de ansag att vaccinet var effektivt, ifall en lakare rekommenderade det, och
ifall det var sannolikt att deras barn kunde drabbas av en HPV-infektion. En studie som gjorts
i Sverige visar ocksa att foraldrar ar mer benagna att stoda vaccineringen nar den gors via
skolhalsovarden (Rehn et. al., 2016).

| Walharts artikel (2012) skrivs att foraldrar som forstod att HPV typerna 16 och 18 kunde
orsaka livmoderhalscancer var mera mottagliga for att lata sitt barn fa HPV-vaccinet och
personer som hade slédkt som var drabbade av sjukdomar, speciellt kroniska sjukdomar var
ocksa mera mottagliga for att lata sina barn bli vaccinerade. En lakare som rekommenderade
HPV-vaccinet hade ocksa en storre inverkan pa féraldrars instéllning till vaccinering.

I en kvantitativ undersokning skriven av Leader, et. al. (2009) kom det fram att kvinnor
skulle ha velat ta vaccinet om det skulle ha funnits mojlighet till att ta det tidigare. Kvinnorna
var av den asikten att ifall de skulle ha fatt mera kunskap om HPV-vaccin sa skulle

forstaelsen kring vaccinet ocksa ha okat.

Proma, et. al. (2014) kom fram till att ifall en vardare foreslog vaccinering hade det en
inverkan pa foraldrarnas instéllning till vaccinering, eftersom foraldrarna da forstod att
vaccinet var viktigt och att vaccinet minskade risken for sjukdomar. I undersékningen
poangterar man att det vore annu battre om vardpersonal i framtiden skulle diskutera
foraldrarnas oro och framja uthildning i en storre utstrackning. I artikeln kom det ocksa fram
att om HPV-vaccin skulle vara billigare skulle vaccinet vara mera godtagbart.
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5.2 Faktorer som motverkar godtagbarhet
| Brewer & Fazekas (2007) undersokning framkom att faktorer sasom vaccinets kostnad var
ett hinder for att foraldrar skulle vaccinera sina barn, vilket i Finland inte &r nagot problem,
eftersom man sedan hdsten 2015 erbjuder vaccinet gratis till flickor i aldern 11-12 (THL,
2016). En liten del av fordldrarna som deltog i undersékningen var bekymrade Over att

vaccineringen skulle kunna uppmuntra barnet till tidig sexuell aktivitet.

Jorge & Wright (2016) beskriver i sin studie om HPV-vaccin att de framsta barridrerna for
vaccinering ar finansiella problem, oregelbunden forebyggande vard, brist pa kunskap,
foraldrarnas asikter och oro gallande vaccinets sakerhet eller effekt pa sexuellt beteende, lag
uppfattad risk for HPV-infektion, samt uppfattad lag nytta, speciellt for pojkar.

En artikel av Gilkey, et. al. (2014) beskriver en kvantitativ studie dar man forsokt hitta
faktorer som framjar kvaliteten pa rekommendationen att ta HPV-vaccinet. | undersokningen
deltog lakare specialiserade inom pediatrik samt allménldkare. Majoriteten av dessa
rekommenderade vaccinet pa basis av riskerna med humant papillomvirus. Néstan halften
av lakarna kande att fordldrarna inte tyckte att vaccinet var nodvandigt, eller att det bara var
lite nddvandigt. Ungefar en tredjedel av deltagarna kande att de skulle rdka ut for en
obekvam diskussion om HPV-vaccinet. De flesta av deltagarna (84 %) tyckte att tonen var

lika viktig som innehéllet i diskussionen da de informerar om vaccinet. (Gilkey et. al., 2014).

| Walharts artikel (2012) skrivs att faktorer som motverkar godtagbarheten for HPV-vaccin
bland annat ar barnens unga alder. | artikeln framkom att foraldrarna tyckte att HPV-vaccin
vore mera lampligt att ges i 15-17 ars alder. Foraldrarna var oroliga Gver att barnen skulle
utveckla ett riskbeteende och paborja sexuell aktivitet tidigare an de annars hade gjort.
(Walhart, et. al., 2012).

Proma, et. al. (2014) menar att faktorer som ger en negativ instéllning till vaccin ar féréldrars
oro om biverkningar, samt vaccinets kostnad. Foraldrarna ansag ocksa att de hade fatt for
lite information om humant papillomvirus. De énskade att speciellt man skulle fa mera

information.

I en undersékning skriven av Leader, et. al. (2009) ville kvinnor inte ta vaccinet, eftersom
de ansag att vaccinet kostade for mycket. Ocksa betydelsen av hur vaccinet marknadsfors
paverkar vaccineringsbeslutet, man borde lyfta fram att HPV-vaccin férhindrar

cellférandringar och livmoderhalscancer istéllet for att forknippa det med sexuell aktivitet.
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I artikeln som Nodulman, et. al. (2015) har skrivit framkom det i en undersokning att bade

unga och vuxna var intresserade av att ta vaccinet till en borjan, men pa grund av oro och
otillracklig information om HPV-vaccin och humant papillomvirus sa vaccinerade man sig

inte.
5.2 Forekomst av HPV i Finland

Enligt Social-och halsovardsministeriet behéver 34 000 kvinnor nagon typ av uppfoljning
pa grund av ett avvikande papa-prov, och kvinnor med cellférandringar som kraver vard
ligger runt 3000 fall. Ungefar 150 kvinnor i Finland drabbas per ar av livmoderhalscancer
pa grund av HPV infektion, och ungefar 50 kvinnor drabbas av cancer och avlider per ar
(Social-och halsovardsministeriet, 2013). THL skriver ocksa att i Finland hittas varje ar cirka
150-160 nya fall per ar och ungefar en tredje del leder till déden (WHO, 2017).

6 Undersokningens genomfdrande

| detta kapitel beskriver vi metoderna som anvénts vid val av informanter, insamling av data
samt metoden vi anvant oss av for att analysera materialet. Syftet med studien var att ta reda
pa foréaldrars asikter géallande HPV-vaccin och for att fa samlat in data anvande vi oss av en
kvalitativ enkatundersokning och som analyseringsmetod av det data vi samlat in anvande

vi oss av innehallsanalys.

6.1 Val av informanter

Informanterna till studien skickades till vara bekanta som hade barn under 18 ar och darfor
anvéande vi 0ss av “snobollsmetoden”. Eftersom syftet med studien var att ta reda pa
foraldrars asikter gallande HPV-vaccin riktade vi enkaten till fordldrarna. Den enda
forutsattningen var att informanterna hade barn under 18 ar och bodde i Osterbotten.

Personerna blev kontaktade via telefonsamtal, e-post och brevpost.

6.2 Datainsamling med enkater

Vi valde att anvanda oss av en anonym enkatundersokning med oppna fragor for att
informanterna skulle svara érligt med egna ord och asikter och sa att de inte skulle kanna sig
pressade av o0ss. Vi skickade ut totalt 30 enkatundersokningar via e-post och brevpost. En
datainsamlingsmetod med enkéter kan anvandas nar man vill att informanterna ska svara pa
undersokningens fragor och utan att bli paverkade av de personer som skrivit arbetet. Att
valja enkéter som datainsamlingsmetod har fordelar, till exempel kan en enkdtundersékning

goras Gver ett stort omrade, informanterna kan besvara enkaten i lugn och ro och kostnaden
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for metoden ar mindre &n vissa andra metoder sasom i en intervju. Om man vill stélla fragor

som beror ett kansligt &mne, som till exempel inom kriminalitet, sexualitet och inkomst, kan
enkaten vara ett alternativ, eftersom informanterna da slipper prata med en okand person och
kan istéllet skriva sina tankar i ord. (Eljertsson, 2005, 11-12).

Till skillnad fran andra datainsamlingsmetoder kan det ibland vara utmanande att delta i en
enkatundersokning for personer med las- och skrivsvarigheter och for personer som talar ett
annat sprak eller kommer fran ett annat land. Darfor kan det ibland leda till en del bortfall i
en undersokning. For att undvika bortfall skall man téanka pa att fragorna skall vara enkla att
forsta, och inte ha for manga fragor. Enkaten bor ej racka langre &n en halvtimme.
(Eljertsson, 2005, 12-13).

Enkaten bestod av ett informationsbrev (se bilaga 1) och ett frageformular (se bilaga 2).
Informationsbrevet bestod av en kort sammanfattande text dar vi beskrev varfor
examensarbetet gors, studiens syfte och utbildningsprogrammet forklarades. En uppskattad
tid om hur lange det tar att besvara enkaten samt hur manga fragor enkéaten innehaller, att
enkaten ar frivillig och att anonymiteten garanteras. Eftersom enk&tundersékningen var
anonym, behovde informanterna inte skriva ut sina namn. | slutet pa informationsbrevet

fanns skribenternas och handledarnas kontaktuppgifter ifall det skulle ha uppstatt fragor.

Vart frageformular bestod av en bakgrundsfraga och fem o6ppna fragor dar informanterna
kunde besvara fragorna, oavsett om barnet fatt HPV-vaccinet eller inte. Informanterna
besvarade fem eller sex av fragorna beroende pa om deras barn fatt vaccinet eller inte.
Informanterna skulle besvara om barnet/barnen hade fatt HPV-vaccinet och om
barnet/barnen skulle fA HPV-vaccinet, genom att kryssa i antingen JA/NEJ. Déarefter bad vi
informanterna att berétta 6ppet om orsaker och asikter, oavsett vilket svar foraldern hade.
Med informationsbrevet och frageformularet ville vi fa sd manga asikter som majligt och for

att ta del av dessa asikter bad vi informanterna motivera sina svar.

Fragorna forsokte vi formulera pa ett lattforstaeligt sétt, sa de inte lat ledande, démande eller
negativa. Vi gjorde en finsk version av enkatundersékningen och 6versatte fragorna direkt
fran den svenska versionen. Vi gick igenom fragorna flera ganger for att undvika att de pa
nagot satt skulle ha varit olika pa svenska och finska. Innan vi pabdrjade den riktiga
undersokningen gjorde vi en pilotstudie, dér vi skickade ut enkatundersokningen till totalt 6
personer, for att fa reda pa om var enkdt var anvandbar. Dessa enkéater anvandes i

innehallsanalysen.
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6.3 Kvalitativ innehallsanalys

En kvalitativ analys en process, som gors genom att forskaren undersdker och systematiskt
arrangerar materialet och detta gors for att forskaren skall fa fram ett resultat. Kvalitativ
innehallsanalys innebar att forskaren aktivt arbetar med sina data och haller reda pa att
innehallet ar av god kvalitet. Forskaren kodar materialet och soker efter ett méonster”. Det
finns inga direkta regler da det kommer till kvalitativ innehallsanalys, men det finns
riktlinjer. Riktlinjerna som man kan folja ar t.ex. genom att man kommunicerar och

presenterar det insamlade materialet med hjalp av syftet. (Fejes, Thornberg, 2009, 32).

| Granskar och Hoglund-Nielsens bok om kvalitativ innehallsanalys skrivs att en kvalitativ
metod &r en metod som lampar sig for att ta hand om en stérre méngd data. Om man vill
granska och tolka texter &r kvalitativ innehallsanalys en bra metod, man kan anvéanda den
inom omraden som humanvetenskap, beteendevetenskap och vardvetenskap. Forskaren kan
intervjua, anvanda sig av ett strukturerat frageformular eller géra observationer. | kvalitativ
innehallsanalys kan man analysera deduktivt eller induktivt. Deduktiv analysering innebéar
att man analyserar materialet utifran en teori eller utarbetad modell. Induktiv analysering
innebar daremot att man forutsattningslost analyserat texter. Texterna kan bestd av
upplevelser som personen beréttat. | vart examensarbete utgick vi fran det material som vi
fatt in med hjalp av enkaéter, alltsa gjorde vi en induktiv innehallsanalys. Det finns dock saker
som man bor tanka pa nar man anvander sig av kvalitativ innehallsanalys. Enligt Granskar
och Hoglund-Nielsen bor man vara uppméarksam pa hur man anvander sig av begrepp som
behandlar speciellt trovardigheten. For att ett resultat ska bli sa trovardigt som mojligt
anvands reliabilitet, validitet och generaliserbarhet, men ocksa diskussioner och reflektioner
mellan respondenterna borde goéras for att vara éverens om tolkningen av informanternas
texter. (Granskar, Hoglund-Nielsen, 2008, 159-162).

Till analysprocessen hor begrepp sasom analysenhet, meningsenhet, doman, abstraktion,
kondensering, kod, tema och kategori. Dessa begrepp ar viktiga for att analyseringen av data
skall bli s bra och trovardig som mojligt. For att undersokningen skall bli vélgjord bér man
ha tillrackligt mycket data, texter som insamlats kategoriseras, man kan dven ha med en
meningsenhet, vilket betyder att man har med en del av text som &r meningsbérande, det kan

vara meningar, stycken eller ord.

Man gor ocksa en kondensering, vilket betyder att texten forkortas, vilket gor att texten blir
lattare att forsta samtidigt som svaret inte blir forandrat utan forblir detsamma. Det

insamlade materialet far en kod, vilket betyder att materialet som insamlats far en benamning
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som beskriver innehallet. Darefter gors kategorier, kategorierna bestar av flera koder som

har samma typ av innehall. Koden beskrivs vara redskap, som underlattar reflektion av
materialet. Man bor arbeta 6msesidigt och inte utesluta nagon kategori. Analyseringen
bestar till slut av 6ver- och underkategorier som sedan analyseras. En del som ocksa finns
med under hela analyseringsarbetet ar temat. Temat beskriver hela textens innehall, men
ocksa innehallet som kommer fram i kategorierna. (Granskar, Hoglund-Nielsen, 2008, 162
163, 165).

Nar vi fatt in 28 enkater paborjade vi analyseringen av allt material. Vi valde att anvanda oss
av kvalitativ innehallsanalys, eftersom vi forvantade oss manga enkater med langa svar och
med mycket text. Vi gick igenom alla frageformular, laste svaren flera ganger om och om
igen for att resultatet skulle bli sa trovardigt som mojligt, och for att fa en helhetsbild 6ver
materialet. Vi skrev sedan ner sddant som svarade pa vara fragestéllningar. Vi kategoriserade
svaren och det som beskrev samma sak sattes under samma kategori. Svaren delades in i
huvudkategorier, kategorier och underkategorier (s. 25-26). De olika kategorierna namngavs
och en tabell Gver helheten gjordes av det hela for att gora det lattare for lasaren att forsta
vad resultatet blev till, och for att fa en éverblick éver hela resultatet och hur de olika delarna
hanger ihop. Tillsammans diskuterades det insamlade materialet och speciellt asikterna,
detta gjordes for att det inte skulle uppsta feltolkningar av informanternas resultat. Resultaten

kopplade vi sedan ihop med tidigare forskning och Kings vardteori.

6.4 Etik

I all forskning som gors bor man folja olika etiska riktlinjer samt god vetenskaplig praxis.
Detta kan till exempel handla om att skydda de undersokta personernas integritet och
anonymitet, att inte kranka eller skada nagon samt att inte orsaka lidande. En trovardig
forskning ar valgjord och systematisk. Forskaren bor vara insatt i sitt arbete och bér vara

medveten om sin metod. (Ahrne, Svensson, 2015, s. 91-93).

I enlighet med lagen om medicinsk forskning (2004/295) skall de personer som undersoks
prioriteras sa att deras vélbefinnande kommer fore allt annat. Dessutom skall man hela tiden
kritiskt bedéma huruvida nyttan med forskningen &r storre &n riskerna (84). For att samla
information angaende nagon person maste man ha personens informerade samtycke, vilket
innebéar att man skall ha skriftligt intyg pa att personen forstatt vad forskningen gar ut pa
samt att man gar med pa att delta. Innan detta skall personen fa tillracklig information om

forskningen, dvs. om syfte och metoder. Dessutom har man rétt att fa veta om eventuella
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risker och olégenheter (86). Den som ansvarar for forskningen har &ven tystnadsplikt

gallande alla personuppgifter man fatt tillgang till under forskningen och man handlar under
tjansteansvar (823)

| vart arbete anvander vi ett frageformular som vi skickar ut. Informanterna ger i detta fall
sitt samtycke till att delta i undersokningen genom att de svarar pa frageformularet
(Forskningsetiska delegationen 2009, s. 5). Den information som informanterna bor fa i
frageformuléret innefattar forskarens kontaktuppgifter, forskningstemat, det konkreta
genomforandet av materialinsamlingen och den beréknade tidsatgangen, hur materialet ska
anvandas, sparas och utnyttjas i fortsattningen samt att deltagandet &r frivilligt

(Forskningsetiska delegationen 2009, s. 6-7)

Vi bor aven vara beredda pa att ge viss tillaggsinformation om informanterna sa 6nskar, t.ex.
om forskningens vetenskapliga och teoretiska infallsvinklar, hur konfidentiella uppgifter i
forskningsmaterialet skyddas och var forskningsmaterialet arkiveras efter att forskningen
slutforts samt hur och nar forskningsresultaten ar planerade att publiceras. Fragor om
tillaggsinformation skall alltid besvaras sanningsenligt. (Forskningsetiska delegationen
2009, s. 7).

Man maste ocksa som forskare vara beredd pa att &mnet som man forskar i eller sddant som
man diskuterat under en intervju eller i vart fall kommer fram medan man svarar pa
frageformularet kan ta fram olika typer av kanslor hos forskningspersonen, som exempelvis
kan bli upprord och ledsen. Man bor da vara beredd pa situationen och ha funderat pa hur
man skall ga till vaga, t.ex. att referera personen till ndgon som man kan prata med. | dessa
situationer bor man fortfarande bete sig artigt och respektera forskningspersonens
manniskovérde. Informanten har nér som helst rétt att dra tillbaka sitt samtycke, men det
betyder inte att man inte far anvanda sig av sadan information som redan samlats in.

(Forskningsetiska delegationen 2009, s. 8).

Till god vetenskaplig praxis hor att man i sin forskning anvander sig av sadana metoder som
foljer kriterier for vetenskaplig forskning samt ar etiskt hallbara. Nar man i sin forskning
anvander sig av andra kallor maste man gora korrekta hanvisningar och visa hansyn till andra
forskares arbete. Man &r i sin egen forskning noggrann, hederlig och omsorgsfull samt visar

upp korrekta resultat. (Forskningsetiska delegationens anvisningar 2012, s. 18).

Oredlighet i vetenskaplig verksamhet innebar att man t.ex. forfalskar de forskningsresultat

man kommit fram till for att fa dem att passa béttre in. Det kan ocksa vara att man sprider
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falsk information eller stjal nagon annan forskares arbete. De fyra underkategorierna till

oredlighet i vetenskaplig verksamhet &r fabricering, forfalskning, plagiering och stold.
(Forskningsetiska delegationens anvisningar 2012, s. 20-21).

Forsummelse av god forskningspraxis innebér i sin tur att man t.ex. inte ger korrekta
kéllhanvisningar, inte forvarar sitt material pa korrekt satt (informanters personuppgifter och
dylikt). Ovriga ansvarslésa forfaranden som kan forekomma i forskningsarbetet kan vara att
man éverdriver sina vetenskapliga meriter eller lagger till kdllor som man inte anvént sig av

i sin forskning. (Forskningsetiska delegationens anvisningar 2012, s. 21).

6.5 Undersdkningens praktiska genomférande

Vi bestamde oss for att skicka ut enkatundersokningarna i april nér vi hade samlat tillrackligt
med bakgrundskunskap, och var enkat var omarbetad sa att vi skulle fa sd bra svar som
mojligt. Innan vi utforde den riktiga undersokningen gjorde vi en pilotstudie for att hitta
brister i var enkatundersokning. Vi skickade ut pilotstudien till bade svenska och finska
personer. Efter att vi dndrat nagra sma detaljer i frageformularen skickade vi ut
enkatundersokningen till informanterna som fick tva veckor pa sig att besvara den. De

enkater som besvarades i pilotstudien anvandes dock i var innehallsanalys.

| enkéaten hade vi skrivit instruktioner om hur informanterna skulle fylla i frageformularet,
och i det medféljande brevet presenterade vi oss sjélva, vart examensarbete och gav lite
allméan information. | brevet betonade vi ocksa att enkatundersokningen é&r frivillig och
anonym, samt att informanterna kunde ta kontakt med oss ifall det uppstod fragor. Nar vi
fatt tillbaka frageformularen léste vi igenom dem och delade in svaren som besvarade vara
fragestallningar i kategorier. Materialet analyserades och delades in i ytterligare kategorier,
i huvudkategorier, kategorier och underkategorier som sedan namngavs. Dessa kategorier

sattes in i en tabell for att gora det lattare att forsta (s. 25-26).

7 Resultat

| resultatkapitlet presenterar vi resultaten fran enkatundersokningen. Vart mal var att fa in
sammanlagt 30 ifyllda frageformular, men med ett bortfall pa 2 stycken frageformular fick
vi in totalt 28 stycken. Detta betyder att svarsprocenten lag pa 93,3 %. | resultatkapitlet hittas
en tabell (s.25-26) med de olika kategorierna for att gora resultatredovisning lattare. En
sammanfattning har gjorts av alla huvudkategorier och kategorier. Vi har ocksa anvant oss

av direkta citat fran frageformularen.
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Asikter om HPV-vaccin

Huvudkategorin ”Asikter om HPV-vaccin” delades in i fyra kategorier. Under denna rubrik
gar vi igenom de fyra kategorierna enskilt for att man ska fa en battre inblick i svaren.

kategorierna ar: osékerhet, ekonomiska fragor, halsofragor och andra alternativ.
Osékerhet

For att fa reda pa foraldrarnas asikter bad vi dem att skriva ner sina egna asikter och tankar
om vaccinet, och det som tydligt kom fram i svaren var osékerheten kring vaccinet. Flera av
foraldrarna kritiserade vaccinet och var av den asikten att det inte finns tillrackligt med
forskning om vaccinet. Nagra var ocksa av den asikten att forskningsresultaten ar forvrangda
och inte gar att lita pa. De flesta ndmnde att det inte ar sékert att vaccinet ger ett 100 % skydd
och att det inte skyddar mot andra sjukdomar. Nagra foraldrar hade ocksa poangterat att
vaccinet ar sa nytt och att det ar osakert om vaccinet ar nodvandigt, eftersom risken att

insjukna i cancer ar ratt sa liten.

“Epdvarmuutta onko tutkittu tarpeeksi” (”Osékert, har man forskat tillrackligt ?)
"Riskerna for cancern dr rdtt liten”

“Rokote ei ole kattava eikd suojaa muilta taudeilta” (”Vaccinet ar inte omfattande och
skyddar inte mot andra sjukdomar )

Ekonomiska fragor

En del av foraldrarna svarade att HPV-vaccinet endast var ett sétt att tjana pengar pa. Nagra
svarade att lakemedelsforetagen inte ar palitliga och att det ar pengarna som styr. Vissa
svarade att man istéllet borde satsa tid pa att framstalla vaccin till fattiga lander dar det finns
allvarligare sjukdomar och dar de faktiskt behovs. Nagon svarade ocksa att vaccinet ur ett

ekonomiskt perspektiv &r ett bra alternativ, eftersom cancermedicinerna ar dyra och att

cancerpatienterna ar en stor belastning for sjukvarden.
“Bara ett sditt att fd in pengar fran vdstvdrlden”
“Igen en ny metod av att fa in pengar till likemedelsforetagen”

”Ldkemedelsforetagens pengacentrerade virldsbild dr skrdmmande”
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Halsofragor

Flera av foraldrarna var positiva till vaccinet och ville tro att det fungerar. Manga foraldrar
var av den asikten att det ar bra om vaccinet kan forhindra att cellférandringar och cancer
uppstar. Nagra namnde ocksa att vaccinet ar tillrackligt nodvandigt for att finnas med i det
nationella vaccinationsprogrammet. En del var daremot oroliga fér biverkningarna, och
speciellt de langsiktiga biverkningarna. Nagra namnde ocksa svininfluensavaccinet och att
det orsakat allvarliga biverkningar sasom narkolepsi. Nagon hade ocksa namnt de otécka

ingredienserna sasom aluminium.
“Kdnns som ett bra komplement till de vaccin mitt barn redan fdtt”

”Pelko siita, ettd rokote aiheuttaa enemman haittoja, kun hyotyja” (”Radsla for att vaccinet

ska orsaka mer skada an nytta”)

“Skulle vilja att mina barn kunde skyddas fran livmoderhalscancer, men samtidigt ar jag

valdigt radd for biverkningarna”
Andra alternativ

Nagra fordldrar hade svarat att de var osdkra om vaccinet ar nodvandigt och att
sexualundervisning i hemmet och i skolan &r viktigare. Nagon svarade att anvandning av
kondom &r effektivare, eftersom den ger ett 100 % skydd och ocksa skyddar mot andra

sjukdomar.

“Kondom ger 100 % skydd, vaccinet bara cirka 40 % skydd”

“Seksuaalivalistus olisi tehokkaampi” (”Sexualundervisning vore mera effektivt )
For vaccinering

Huvudkategorin “For vaccinering” delades in i ytterligare fyra kategorier. For att fa reda pa
foraldrarnas asikter bad vi dem skriva ner varfor de valt att vaccinera sina barn. Kategorierna
ar: sociala faktorer, internationella riktlinjer, sjalvbestammanderétt och forebyggande av

lidande.
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Sociala faktorer

Ndagra hade svarat att deras barn hade tagit vaccinet for att de flesta kamrater eller
klasskompisar hade tagit vaccinet. Vissa svarade att de hade diskuterat med

klasskompisarnas foraldrar och hade darmed bestamt att vaccinera sina barn.
“Suurin osa otti rokotteen” (”’Storsta delen tog vaccinet”)

“Kun luokkakaveritkin sai rokotteen” (”Da klasskamraterna ocksa fick vaccinet )
Nationella riktlinjer

Flera foraldrar svarade att de ville vaccinera sina barn for att de fatt alla de andra vaccin som
tillhor det nationella vaccinationsprogrammet. Néagra var nojda over att vaccinet finns i
vaccinationsprogrammet. Nagon hade ocksa skrivit att de ger vaccinerna som ingar i
vaccinationsprogrammet, men undviker nya vaccin som inte skyddar mot dédliga och farliga

sjukdomar.
Vi vill vaccinera henne for att hon redan fatt alla vanliga vaccin i programmet”

“Suomessa vuosittain sairastuu niin moni kyseiselld rokotteella estettdvaan syopaan, etta
tuo rokote on onneksi otettu kansalliseen rokotusohjelmaan” (”i Finland insjuknar sa
manga i cancern som kan forebyggas med vaccinet i fraga, att det ar tur att detta vaccin

kommit med i det nationella vaccinationsprogrammet”)

Vi ger i princip de vaccin som ingar i vaccinationsprogrammet men undviker nya vaccin

som skyddar mot sjukdomar som enligt oss inte dr dodliga/mycket farliga”
Sjalvbestammanderatt

Flera av foraldrarna svarade att deras barn sjalva fick bestimma om de tar vaccinet eller inte
aven om foraldrarna sjélva inte tyckte att vaccinet var nddvandigt. Nagon svarade att barnet
var tillrackligt gammalt for att sjalv ta beslutet, och ville inte paverka barnets beslut.

”Om flickan sjdlv vill sa far hon ta vaccinet”
“Koska tyttoni halusi ottaa rokotteen” (”FOr att min flicka ville ta vaccinet ”)

“Dottern far sjdlv ta stdillning”
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Fdrebyggande av lidande

Flera av foréldrarna ville vaccinera sina barn for att livmoderhalscancer forekommit i
slakten. Nagra beréattade att deras slaktingar avlidit i cancer och vill undvika att barnen
insjuknar och maste lida i manga ar. En del foraldrar hade svarat att de vill ge sina barn ett

sa langt och lyckligt liv som mojligt.

“Eftersom vi har det i sldkten, vill sdklart forebygga att mina déttrar ska fa det”
"For att vara barns mormor dog i en gynekologisk cancer i ganska ung dlder”
Mot vaccinering

Huvudkategorin Mot vaccinering” delades in 1 fem kategorier. For att ta reda pa
foraldrarnas asikter bad vi dem skriva ner varfor de valt att inte vaccinera sina barn.
Kategorierna ar: otillrackligt skydd, skadliga effekter, otillracklig information, negativa

upplevelser och otillrackligt behov.
Otillrackligt skydd

Manga foraldrar hade skrivit att vaccinet inte ger ett tillrackligt skydd och att det inte skyddar
mot alla papillomvirusstammar, utan endast mot HPV 16 och 18 och darfor var vaccinet inte
nodvandigt. Flera var osakra pa om vaccinet ger ett ordentligt skydd. Nagra forklarade ocksa
att de inte vill vaccinera sina barn med vaccin som ger ett skydd mot sjukdomar som inte ar
farliga. Nagon skrev att vaccinet inte ar trovardigt och att det inte finns nagra bevis pa att
vaccinet fungerar och att det ar battre att immunférsvaret far jobba pa egen hand.

"Vaikutti siltd ettei rokote suojaa varmasti ja luultavasti tdllainen syopd on helppo ™ todeta
muutoinkin” (”Det verkade som att vaccinet inte ger nagot sakert skydd, och troligtvis ar

det “litt” att diagnostisera denna typ av cancer annars ocksa ")

“Vaccinet &r ju inte heller nagon garanti for att man inte drabbas ”

“Det har inte gjorts ndgra langtidsstudier som bevisar att detta dr ett fungerande vaccin”
Skadliga effekter

Flera av foraldrarna som inte ville vaccinera sina barn motiverade sina svar med att
nackdelarna var storre an fordelarna. Nagra sa ocksa att risken med vaccinationen ar storre

an sjalva sjukdomen. Nagon hade barn som var allergiska och ville inte riskera att de skulle
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fa en allergisk reaktion. Manga beréattade ocksa att de hort mycket negativt om vaccinet och

var radda for att det uppstar biverkningar pa grund av att man blandar flera olika vaccin
tillsammans. En funderade ocksad om vaccinet kunde vara en orsak till att man i ett senare

skede drabbas av nagon slags autoimmun sjukdom.
"Vill inte vaccinera mitt barn for att riskera att hon kanske drabbas i framtiden”
"Vilka biverkningar dr att vinta?”

“Uusia rokotteita vastaan on ennakkoluuloja, kuullut paljon huonoa rokotteesta” (”Det

finns fordomar mot nya vaccin, har hort mycket daligt om vaccinet )
Otillracklig information

Manga av foraldrarna hade bestamt sig for att inte vaccinera sina barn for att de inte fatt
tillrackligt med information om vaccinet. Flera kande att de inte kunde lita pa att vaccinet ar
tryggt, och vill lasa pa mera och verkligen vara sékra pa att vaccinet dr sékert. Nagra ville
vanta nagra ar for att se om det kommer nya langsiktiga biverkningar, och kunde kanske
tanka sig att vaccinera sina barn i ett senare skede. En del foréldrar var ocksa oroliga 6ver
vad vaccinet egentligen gor med kroppen.

“Tar det slutgiltiga beslutet nér vi har fdtt mera information”

“Koska emme tienneet rokotteesta kovinkaan paljon, emme ottaneet rokotetta” (”Eftersom

vi inte visste sarskilt mycket om vaccinet, tog vi det inte )
“Jag dr osdker, mdste ldsa pa mera forst och overvdga om det dr nédvindigt och sékert”
Negativa upplevelser

Flera foraldrar skrev att de hade last s mycket negativt om vaccinet att de darfor valt att inte
vaccinera sina barn. Skriverier i media om biverkningar relaterade till HPV-vaccinet gjorde
att manga foraldrar var tveksamma till vaccinet. Aven fordomar mot vaccin dverlag hade en

inverkan, och biverkningar av andra vaccin lat skrdimmande.
“Rokotetta vastaan on ennakkoluuloja” (”’Det finns fordomar om vaccinet )
"Ei koskaan voi tietdid mitdicin varmaksi” (”Man kan aldrig veta nagot sakert )

“Efter alla dessa skriverier om vacciner blir man lite tveksam ™
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Otillrackligt behov

Enligt en del foraldrar var vaccinet inte nédvandigt, nagra svarade att vaccinet inte ger skydd
mot allvarliga sjukdomar och &r darfor onddigt. En del ndmnde sin religion och sade att man
inte kan bli smittad om man bara har en partner under sitt liv. Nagon sa ocksa att man borde
ta bort onddiga vaccin som inte ar till ndgon nytta. Det kom &aven fram att foraldrarna inte

ville vaccinera sina barn mot sjukdomar som inte ar dodliga.

Meidiin uskonnossa on periaatteena ettd seksi kuuluu vasta avioliittoon™ (1 var religion

har vi den principen att samlag hor till ktenskapet )
"Vaccinet dr vil inte nédvdindigt om man bara har en partner under hela sitt liv”
Kunskap

Huvudkategorin ”Kunskap” delades in i tre kategorier. Vi bad fordldrarna att skriva ner
vilken information de fatt om vaccinet. Kategorierna &r: informationsbrist, allmén kunskap

och halsovard.
Informationsbrist

De flesta av foraldrarna skrev att de hade fatt for lite information eller ingen information
alls. Eftersom de inte fatt information hade de svart att besluta om de skulle vaccinera sina
barn eller inte. En del foraldrar hade sjalva sokt information, pa natet, tidningar och fran
bocker. Manga hade ocksa diskuterat med andra foraldrar for att bli mera insatta i &mnet.
Nagon skrev ocksa att det borde finnas mera information om papillomvirus, cancer och

sjalva vaccinet.

"Fatt ganska lite information, mest kafferumsinformation”

“Ingen alls”

“Inte mycket information alls. Gick in pd ndtet och ldste om vaccinet”
Allméan kunskap

Genom att manga foraldrar inte fatt tillrackligt med information om vaccinet hade de sjélva
tagit reda pa. Flera hade last artiklar och nyhetstidningar, sokt information pa nétet och last

bocker. Manga hade diskuterat sinsemellan med andra foraldrar.
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“Har sjdlv tagit reda pda samt diskussioner med andra fordldrar”

"Internet”

“Jag har ldst pd egen hand, studier som dr bdde for och emot vaccin”™

Halsovard

Aven om maénga upplevde att de inte fatt tillrackligt med information, var det ocksa manga

som skrev att de fatt bra med information fran skolhalsovardaren eller fran skolan. En del

upplevde att informationsbreven skolan eller skolhélsovardaren skickat ut inte gav dem

nagon ny information. Nagra hade fatt information av bekanta som jobbar inom varden.

“Vi har fatt bra information av skolhdlsovardaren”™

“Fatt infobrev frdn skolan™

Vi fick en bilaga om vaccinet av skolans hélsovardare”

Tabell pa huvudkategorierna, kategorierna och underkategorierna

Asikter om HPV-
vaccin

Oséakerhet

Finns inte tillrackligt med forskning om
vaccinet

Inte sékert att vaccinet ger ett ordentligt
skydd

Skyddar inte mot andra sjukdomar

Osakert om vaccinet ar nédvandigt,
riskerna for cancern &r rétt liten

Forvrangda forskningsresultat

Vaccinet ar nytt

Ekonomiska fragor

Endast ett satt att fa in pengar till
ldkemedelsforetagen

Halsofragor

Tillrackligt nodvéndigt for att ta
vaccinet

Bra med ett vaccin som kan forhindra
cellférandringar

Bra om man kan motverka cancer

Oro for biverkningar

Oro for langsiktiga biverkningar

Otdcka ingredienser

Andra alternativ

Kondom och sexualundervisning
nodvandigare och battre

Vaccinet borde vara obligatoriskt for
bade flickor och pojkar
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For vaccinering

Sociala faktorer

For att vannerna tagit vaccinet

Nationella riktlinjer

Ké&nns som ett bra komplement till de
vaccin barnen redan fatt

For att vaccinet ar dyrt i ett senare skede

Sjélvbestéammanderatt

For att barnet sjélv ville ta vaccinet

Forebyggande av
lidande

For att motverka cellférandringar

For att undvika cancer sa langt det gar

Vill inte att det egna barnet ska behdva
lida och ga igenom samma process som
man sjalv gjort p.g.a. cellférandringar

Livmoderhalscancer i slakten, radd att
barnen ska insjukna

Mot vaccinering

Otillrackligt skydd

Skyddar ej mot alla
papillomvirusstammar

Vaccinet ar inte tillrackligt sékert

Undviker nya vaccin som inte skyddar
mot dddliga sjukdomar

Fordelarna dvervager ej nackdelarna

Skadliga effekter

Risken med vaccinationen ar storre an
sjélva sjukdomen, bl.a. biverkningarna

Rédsla av att vaccinet orsakar mera
skada dn nytta

Radsla av att barnet far en reaktion av
vaccinet

Hort for mycket negativt om vaccinet

For mycket biverkningar nar man
blandar for manga olika vacciner

Vaccinet orsaken till att man drabbas av
en autoimmun sjukdom?

Otillracklig
information

Brist pa kunskap om vaccinet

Kan inte vara séker pa att vaccinet ar
tryggt att ge

Vill vara séker pa att vaccinet verkligen
ar sékert

Negativa upplevelser

For mycket fordomar om vaccinet

Skriverier om vaccinet i media
skrammer och skapar tveksamhet

Sett biverkningar av andra vaccin, vilket
leder till radsla for andra biverkningar

Nyheter om allvarliga biverkningar
relaterade till HPV-vaccinet ar
skrammande

Skeptisk till vacciner dverlag

Otillréackligt behov

Vaccinet ar inte nodvandigt ifall barnet
bara har en partner under sitt liv

Man borde skara ner pa onddiga vaccin

Kunskap

Informationsbrist

Fatt for lite information om vaccinet,
foraldrarna kunde informeras battre

For lite information, svart att ta beslut

Ingen information fran radgivningen
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Inte fatt nagon information 6ver huvud
taget

Sjalva hamnat att ta reda pa/soka
information pa natet

Allmén kunskap Diskussion med andra foraldrar kring
amnet

Allman info fran tidningar
Information fran internet

Halsovard Infobrev fran skolan

Bilaga om vaccinet av skolans
hélsovardare

Bra med information av
skolhalsovardaren

Information fran bekanta inom social-
och halsovardsomradet

Barnets alder

For att fa reda pa barnets alder bad vi foraldrarna skriva ner aldern pa sitt eller sina barn, och
for att jamfora barnens alder med foraldrarnas kunskapsniva bad vi foraldrarna skriva ner
vilken kunskap de har om HPV-vaccin. | frageformularen framkom det att fordldrarna
overlag fatt valdigt lite information om humant papillomvirus och HPV-vaccin, oberoende
om barnet var yngre an 7 ar eller i vaccinationsaldern. Men de som hade aldre barn eller barn
i vaccinationsaldern hade fatt ndgon slags information fran skolhélsovardaren eller skolan
och var mera positiva till vaccinet och hade vaccinerat eller skall vaccinera sitt barn, da
daremot foraldrar som hade barn som var yngre an 7 ar inte hade fatt nagon slags information
eller endast lite information om humant papillomvirus och HPV-vaccinet och den
information de hade fatt hade de sjalva tagit reda pa fran internet, bocker och tidningar.
Foraldrar med yngre barn som hade mindre kunskap om HPV och HPV-vaccin var mera
negativt installda till vaccinet och tanker inte vaccinera sina barn eller var osakra pa om de
tanker vaccinera sina barn. Nagra foraldrar vars barn var 18 ar eller dldre, och inte hade fatt
HPV-vaccin skrev att de i dagens lage skulle vaccinera sina barn, men att det i det skedet
nar deras barn skulle vaccineras inte fanns tillrackligt med information om HPV och HPV-

vaccin, vilket lett till att de valt att inte vaccinera sina barn.

8 Tolkning

| detta kapitel jamfors de resultat som vi fatt via enkatstudien med den vardteori som vi valt
att anvanda oss av, samt det teoretiska bakgrundsmaterial som vi l&st. Vi har i detta arbete

anvant sig av Imogene Kings teori ”A theory of goal attainment”.
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8.1 Kommunikation och information

| var undersokning framkom det att foraldrarna ansag att informationen om vaccinet var
bristfallig, och ndgon tyckte att det kdndes som om vardpersonal ibland undanhaller
information om till exempel biverkningar i samband med vaccin fran patienten. For att kdnna
att man kan gora ett informerat beslut gallande vaccineringen bér man kunna fa uppdaterad
och korrekt information ocksa fran vardpersonal. Som Brewer & Fazekas (2007), Hansen
(2016), Scott & Batty (2016), samt Gilkey et. al. (2015) alla poéngterar i sina artiklar &ar det
for att 0ka mottagligheten for vaccinet &r viktigt att kommunikationen mellan sjukskotaren
eller annan vardpersonal och patienten ar god, samt att vardpersonalen ger en god

rekommendation, ar vl insatta och vet vad de pratar om.

| var studie framkom det att foraldrar var tveksamma till vardpersonalens och/eller statens
motiv géllande HPV-vaccinet. Vissa var till exempel oroliga Over att man inte beréttar hela
sanningen om vaccinet, att man kanske inte vill berétta om alla biverkningar, eller att man
inte Gverhuvudtaget vet tillrackligt mycket om vaccinet for att vara saker pa att vaccinet &r
sakert att fa. King (1981) menar att interaktionen mellan vardaren och patienten influeras av
bada parternas bakgrund, véarderingar och behov. | métet iakttar man den andra personen och
situationen, och formar asikter samt fattar beslut utgaende fran detta. Detta kan vara bra att
tanka pa som vardare i en situation dar man interagerar med en patient, och darfor ar det
viktigt med yrkesstolthet, vilket innebar att man maste halla sig uppdaterad och vara kunnig
inom sitt omrade. Att vardpersonal foreslar och rekommenderar vaccinet ar naturligtvis inte
den enda faktorn som paverkar foraldrars asikter och beslut géallande HPV-vaccin, men det
kan anda vara en stor del av det, sarskilt hos de fordldrar som inte fatt information om

livmoderhalscancer, humant papillomvirus, och HPV-vaccin fran annat hall.

Likasa namner Gilkey et. al. (2015) i sin undersokning att den bésta metoden for att oka
mottaglighet for vaccinet ar att vardpersonal tar upp vaccinationsfragan och diskuterar den
med foréldrar. Detta gor att foraldrarna béattre kan ta ett informerat beslut, vare sig man véljer

att stdda vaccinet eller inte.

Det &r inte bara i métet mellan vardare och patient som man influeras av andra manniskors
varderingar och asikter. Manga av foraldrarna hade diskuterat HPV-vaccinet med vanner
och bekanta, i kafferummet pa jobbet, man hade last i tidningar, sett pa tv, och last pa
internet. Alla dessa olika typer av kommunikation bidrar till att asikter av olika slag formas.
Som King (1981) sager finns det olika nivaer, olika typer av interaktion och kommunikation.

Interaktion kan ske tva personer emellan, i grupp, eller pa samhallsniva. King menar ocksa
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att vi skapar oss roller som hjalper oss att beskriva hurudana vi ar, i forhallande till en person,

en position eller en situation. Vilka roller vi identifierar oss sjalva i paverkar ocksa hur vi
forhaller oss till olika situationer och personer. Allt detta har en inverkan pa vara asikter och

vara beslut.

8.2 Riskbeddmning

Vi fann i var undersokning att en del av foraldrarna inte kande att vaccinet skulle vara
nodvandigt for deras barn. Orsaken till detta var till exempel att man ansag att vaccinets
effektivitet inte uppvager eventuella bieffekter, men ocksa att foraldrarna kande att risken
att deras barn skulle smittas av HPV var lag. En del ansag till exempel att vaccinet var
onodigt om man endast lever i ett parférhallande under sitt liv. Enligt Jorge & Wright (2016)
ar ocksa en av orsakerna till att foraldrar kanner sig tveksamt instéllda till HPV-vaccin att

man inte kanner att vaccinet &r nédvandigt.

I undersokningen utrattad av Gilkey et. al., (2014) framkom det att n&stan halften av de
lakare som deltog i deras undersokning kande att foraldrarna inte ansdg vaccinet vara
nddvéndigt for deras barn. Detta ledde i sin tur till radsla for obekvama situationer i samband
med en rekommendation eller diskussion gallande vaccinet. Som ocksa tidigare namnt sa
kan detta influera foraldrars asikter, eftersom man i ett méte med en annan manniska

paverkas av den andres varderingar och behov.

8.3 Asikter om vaccin éverlag

Négot som framkom i véar undersékning, men som inte tagits upp i bakgrundsmaterialet var
tveksamhet mot vaccin 6verlag, vilket syntes tydligt i vart resultat. Det var flera foraldrar
som hort om eller upplevt biverkningar i samband med andra vaccin, bade nya vaccin, men
ocksa dldre vaccin, som ingar i det nationella vaccinationsprogrammet. Ett vaccin som stod
ut bland de andra var Pandemrix-vaccinet, som anvandes ar 2009-2010 i samband med
H1N1-utbrottet &r 2009. Vaccinet dr bittre kéint som “svininfluensavaccinet”, och enligt en
rapport skriven av en nationell arbetsgrupp som utfardats av THL for att undersdka huruvida
det fanns ndgot sammanhang mellan Pandemrix och narkolepsi, kom man till slutsatsen att
sa var fallet (THL, 2011). Dessutom fanns bland vara informanter bekymmer for potentiellt

skadliga @mnen som kan finnas i olika vaccin.
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9 Metoddiskussion

Till en bérjan hade vi planerat att satta ut enkaterna pa tre HVC-mottagningar i Osterbotten,
eftersom vi tinkte att en halsovardsmottagning kunde ge o0ss storst mangd
insamlingsmaterial. Vi 6nskade att foraldrar vid HVC-mottagningarna i samband med
besoket pa halsovardscentralen skulle ta sig tid att lasa igenom informationsbrevet och fylla
i enkaten. Vi tog kontakt med en halsovardscentrals 6verskétare genom ett telefonsamtal och
lamnade darefter in en elektronisk ansokan pa social- och halsovardsverkets internetsida.
Ansokningen blev daremot inte godkand och undersékningen kunde inte pabdrjas. Vi tog
dérefter kontakt med planeringschefen i en annan kommun i Osterbotten och personen vi
kontaktade ansvarade 6ver halsovardsmottagningarna, men denna kommun ville heller inte
delta i var undersokning. Det kunde vara sa att kommunerna inte ville delta i

undersokningen, eftersom de inte hade nagon nytta med den.

Vi dndrade var insamlingsmetod till ”’snobollsmetoden”, eftersom de tidigare kommunerna
inte hade godkant var ansékan och undersokningen kunde inte dréja mycket langre. Vi ville
vara sékra pa att fa tillrackligt mycket material till var undersokning och darfor tankte vi att
snobollsmetoden kunde vara den bésta och sakraste metoden for oss. Vi alla hade nagon i
bekantskapskretsen som hade barn under 18 ar, vilket ocksa gjorde att insamlingen blev
smidigare. Men eftersom vi gjorde tvé olika ans6kningar i Osterbottens kommuner tidigare
gick det mycket tid at att vanta pa svar fran de olika enheterna. Vi skulle ha kunnat skicka
ut den forsta ansokningen tidigare sa det skulle eventuellt ha funnits mera tid till planering

av andra insamlingsalternativ.

Vi hade stora forvantningar om att fa& mycket text att analysera fran frageformularen.
Daremot var textmangden mindre an forvantat och informanterna hade blandat ihop fraga 2
och 3. Pa fraga 3 hade nagon svarat nigot i stil med ”samma svar som pa fraga 2”. Fragorna
gick lite val mycket in i varandra och var samma typ av fragor. Det som informanterna hade
blandat ihop var om barnet fatt vaccinet eller skulle fa vaccinet. Dessa fragor kunde ha
omformulerats till mera lattformulerade, korta och samtidigt hallas som enskilda fragor som

inte gick in i varandra for att gora informanterna mera uppméarksamma och intresserade.

Arbetet kunde ocksa ha gjorts med hjalp av en intervju istallet for enkéater. Det insamlade
materialets textmangd kunde da ha varit stérre &n med enkatundersokningen. Men trots
motgangarna under arbetets gang har vart amne varit mycket intressant och @mnet har gett
en inblick i varfor foraldrarna véljer att vaccinera eller inte vaccinera sina barn. Aven

foraldrarna tyckte att &mnet var intressant.
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10 Resultatdiskussion

| dagens lage vet vi att livmoderhalscancer ar valdigt vanligt och &r den mest forekommande
cancerformen efter brgstcancer runt om i vérlden. 70-80 % &r bérare av ett humant
papillomvirus (THL, 2014). Livmoderhalscancer &r en allvarlig sjukdom och darfor ville vi

fordjupa oss i hur foraldrar tanker kring forebyggande atgarder.

Vaccinet som anvinds idag dr nytt och &mnet har varit nyligen “pa tapeten”. Idag ingar ocksa
vaccinet i det nationella vaccinationsprogrammet i Finland och man uppmanar unga flickor
att ta vaccinet for att undvika cellforandringar orsakade av humant papillomvirus, och darfor
forvantade vi oss manga olika asikter kring detta. Vi var ocksa intresserade av att veta hur
mycket information manniskor har om amnet, i detta fall hur mycket kunskap féraldrarna
har fatt fran till exempel samhallet och sociala medier, och hur kunskapen paverkar huruvida

foraldrarna valjer att lata sina barn vaccineras eller inte.

| resultatet framkom det att de flesta foraldrar var osékra pa om de tanker ge vaccinet till
sina barn. Manga foraldrar ar radda for att det &r pengar som styr lakemedelsforetagen, och
osakra pa ifall man kan lita pa lakemedelsindustrin. “Likemedelsforetagens icke
trovardighet och deras pengacentrerade varldshild &r skrammande, kan man lita pa dessa?
Vill de verkligen befolkningen val eller ar det pengarna som styr, det goér mig orolig som
fordlder”.

Ett intressant resultat som framkom ar att manga av foraldrarna inte hade alls hort om
humant papillomvirus tidigare, och hade darfor inte heller tagit stallning till
vaccinationsfragan. Med denna information hittar vi en rod trad till Kings teori dar det
tydligt kommer fram om hur viktigt det ar att informera om HPV-vaccin till foréldrar i ett
tidigt skede och informera om den kunskap vardpersonal har till patienterna. Forskningen
och den teoretiska bakgrunden visar ocksa att det ar mycket vanligt med humant

papillomvirus i Finland.

En undersokning som gjordes i Helsingfors visade att av totalt 1469 hogskolestuderanden
hade 485 personer ett humant papillomvirus och 262 personer hade drabbats av en hdgrisk
HPV-typ. Studerandena var inte medvetna om att de var smittade, eftersom de inte hade
nagra symptom. Ett annat intressant resultat i var studie visar att de flesta informanter var
av den asikten att man borde forska mera om HPV-vaccinet och vissa ansag att det inte var

tillrackligt sékert. ” “Igen en ny metod av att fa in pengar till ldkemedelsforetagen” och
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”Skulle vilja att mina barn kunde skyddas fran livmoderhalscancer, men samtidigt ar jag

vdldigt rdadd for biverkningarna”.

| den tidigare forskningen framkommer ocksa att vardpersonalens rekommendationer
starkt paverkar foralderns val gallande vaccinering samtidigt som man ocksa kan lasa i
Kings teori om hur patienten kan paverkas av kommunikationen mellan vardare och patient
och att miljon ocksa spelar en stor roll. Enligt THL:s 6verldkare Tuija Leino spelar
religiosa rorelser samt resurserna inom skolhalsovarden stor roll. | teorin framkom ocksa
att ett storre antal flickor vaccinerat sig i Abo, Helsingfors, Tammerfors och Vanda &n till
exempel i Osterbotten. | storre stiader har man kanske storre resurser och vardarna kanske
informerar patienterna om HPV-vaccinet i ett tidigare skede? Eftersom detta vaccin
rekommenderas i aldern 9-12 borde vardpersonal i ett tidigt skede ta upp denna

vaccinationsfraga, eftersom vaccinet ingar i det nationella vaccinationsprogrammet.

Att vara kallkritisk kunde vara bra for att ta beslut, vi blir paverkade av yttre faktorer som i
sig kan skapa oro bland méanga foraldrar. “Vad &r ritt och vad ar fel?”” som en annan foralder
papekade. Av 28 informanter var det 1 foralder som uppgav att kallkritiskt tankande och
lasning av forskningar har hjalpt honom/henne att forma en asikt om vaccinet.
Forskningsresultaten tar tid att soka upp och det finns inte tillrackligt mycket information
om biverkningar som foréaldrarna kanske onskat sig, vilket vi kan vi halla med om. Nar ett
nytt vaccin kommer pa marknaden stills manga fragor, eftersom en medicin alltid ger
biverkningar (THL, 2017).

Eftersom HPV-vaccinet inte enligt vissa foraldrar ar tillrackligt forskade i sa &r man radd for
att biverkningarna ar mera skadliga an sjalva vaccinet. Detta tyckte vi var intressant, men
varfor ar det sa? | Finland har vi ett sakerhets- och utvecklingscenter, Fimea, som
tillsammans med THL Gvervakar vaccinationssédkerheten for att vi skall kdnna oss trygga
och fa en god vard. Ar vi for paverkade av vad icke trovardiga medier skriver? Vill vi lasa

om skrdmmande biverkningar hellre &n att lasa trovérdig forskning? (THL, 2017).

Man kunde fortsétta bygga pa detta examensarbete genom att ta reda pa hur manga pojkar
som blir vaccinerade i Osterbotten eller annan vélja en ort och géra en likadan undersokning.
Man skulle ocksa kunna ta reda pa hur stor mangd av pojkar eller man som &r smittade av
HPV-viruset, eftersom vi i denna studie har fokuserat pa flickor upp till 18 ar. Man skulle
ocksa kunna rikta undersokningen direkt till flickor och pojkar istallet for foraldrar och

eventuellt ta upp mera information om olika biverkningar av vaccinet.
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Om en fortsatt undersékning skulle ske i Finland, skulle man kunna jamfora statistik fran ar
2011 da HPV-vaccinet annu inte var med i det nationella vaccinationsprogrammet med till
exempel Ar 2022 d& vaccinet funnits i vaccinationsprogrammet i 10 ar. Det skulle kunna
vara intressant att se ifall statistiken har andrat och hur statistiken skulle se ut da samt hur
manga biverkningar som rapporterats. Om flera studier skulle goras skulle foraldrar
mojligtvis kunna kanna mera trygghet och borja vaga lita pa lakemedelsforetag och HPV-

vaccin. Dessa forskningar tar tid, men man vet aldrig hur det ser ut om nagra ar.
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YRKESHOGSKOLAN

NOVIA

BILAGA 1, Informationsbrev

Basta foralder!

Vi ar tre sjukskotarstuderande fran Yrkeshogskolan Novia i Vasa. Vi skall skriva ett
examensarbete som kommer att handla om HPV-vaccin och foréldrars asikter gallande
vaccinet. Syftet med den har enkatundersékningen och studien ar att ta reda pa foraldrars
asikter om HPV-vaccin och dven fa en béttre forstaelse om varfor foraldrar véljer att
vaccinera eller inte vaccinera sina barn. Enkaten &r riktad till foérdldrar med barn under 18
ar. Enkaten innehaller en bakgrundsfraga och fem 6ppna fragor och berdknas ta hogst 10—
15 minuter.

HPV é&r en forkortning pa humant papillomvirus som ar en vanligt forekommande
virusgrupp som smittar via samlag och orsakar infektion i kroppen. Utan behandling kan
infektionen fortsatta utvecklas och orsaka cellférandringar som senare kan leda till cancer.
HPV-vaccinet forebygger cellforandringar orsakade av virustyperna 16 och 18 som ar de
tva typer som orsakar 70% av all livmoderhalscancer. HPV-vaccinet ar rekommenderat att
ges innan den sexuella debuten.

Deltagandet i undersokningen ar frivilligt, men vi hoppas pa att fa ta del av dina asikter.
Enkéten ar konfidentiell och besvaras anonymt. Materialet kommer att forstoras efter att
studien &r klar. Vi onskar att Du besvarar enkaten senast 31.3.2017. Ifall Du har nagra
fragor far Du garna ta kontakt med nedanstaende personer.

Respondenter:

Heidi Isomaéki

Sara Merimaa

Sara Forsbacka
féornamn.efternamn@novia.edu.fi

Handledare av examensarbetet:
Marie Hjortell

Anita Wikberg
féornamn.efternamn@novia.fi

Tack for visat intresse!



Enkat om HPV-vaccin BILAGA 2, Frageformular

Enkéaten beréknas ta hogst 15 minuter och 6nskas vara besvarad senast 31.3-17.
Ifall raderna inte racker till far du vanligen fortsatta skriva pa andra sidan av

pappret.

1. Hur gammalt/gamla ar ditt/dina barn?

2. Har ditt/dina barn fatt HPV-vaccin? (Ringa in ditt alternativ)

JA
NEJ

Om Du svarade JA pa fraga 2, beréatta varfor ditt barn fick vaccinet?

Om Du svarade NEJ pa fraga 2, beréatta varfor ditt barn inte fatt vaccinet?

3. Skall ditt/dina barn f& HPV-vaccin? (Ringa in ditt alternativ)

(Ifall du svarade JA pa fraga 2. kan du ga vidare till fraga 4.)

JA
NEJ



Om du svarade JA pa fraga 3, beratta varfor ditt barn ska fa vaccinet?

Om du svarade NEJ pa fraga 3, beratta varfor ditt barn inte ska fa vaccinet?

4. Berétta vilken information du fatt om HPV-vaccin?

5. Anser du att vaccinet ar nddvandigt for ditt/dina barn? Motivera!

6. Har du andra asikter angaende HPV-vaccin? Berattal!

TACK FOR VISAT INTRESSE!



YRKESHOGSKOLAN

LIITE 1, Tiedotelomake
Arvoisat vanhemmat!

Olemme kolme sairaanhoitajaopiskelijaa Vaasan Ammattikorkeakoulu
(Yrkeshogskolan) Noviasta. Teemme opinnaytety6td, jonka tarkoituksena on selvittda
vanhempien mielipiteitd HPV-rokotuksesta. Opinndytetydmme avulla pyrimme
selvitttaméan vanhempien mielipiteita HPV-rokotuksesta sekd pyrimme saamaan
selvemman kokonaiskuvan siitda, miksi vanhemmat péattavét rokottaa tai olla rokottamatta
lapsiaan.

Opinndytetyossa kaytdmme kyselylomaketta, johon voitte vapaamuotoisesti Kirjoittaa
ajatuksia ja mielipiteitd aiheesta. Kysely on tarkoitettu vanhemmille, joilla on alle 18
vuotiaita lapsia. Lomake siséltda kuusi kysymysté ja kyselyyn vastaaminen kestaa enintaan
10-15 minuuttia.

Human papilloomavirus, eli HPV on yleinen virusryhmé, joka tarttuu yhdynnéssa ja
aiheuttaa elimistossa infektion. llman hoitoa infektio saattaa kehittyd ja aiheuttaa
solumuutoksia, jotka mydhemmaéssa vaiheessa saattaa johtaa sydpaan. HPV-rokote
ehkaisee virustyypin 16. ja 18. aiheuttamia solumuutoksia, joiden on todettu aiheuttavan
70% kaikista kohdunkaulasytpatapauksista. HPV-rokote suositellaan ottamaan ennen
seksuaalisesti aktiivista ik&a.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista. Toivomme, ettd teilld olisi muutama
minuutti aikaa vastata kyselyyn, jotta saisimme teiltd vanhemmilta arvokasta tietoa ja
nakemyksia aiheesta. Kyselylomake on luottamuksellinen ja siihen vastataan anonyymisti.
Saatu materiaali havitetdan, kun opinnaytetyé on valmis. Vastauslomake tulee palauttaa
viimeistdan 31.3.2017.

Mikali sinulla on tutkimukseen liittyvid kysymyksid, voit ottaa yhteyttd alla oleviin
henkil@ihin.

Heidi Isoméki

Sara Merimaa

Sara Forsbacka
etunimi.sukunimi@novia.edu.fi

Opinndytety6n ohjaajat:
Marie Hjortell

Anita Wikberg
etunimi.sukunimi@novia.fi

Kiitos mielenkiinnostanne!


mailto:etunimi.sukunimi@novia.fi

Kyselylomake HPV-rokotuksesta LITE2, kyselylomake

Lomakkeen tayttdminen kestaa enintaan 15 minuuttia ja siihen voitte vastata 31.3-
17 saakka. Jos rivit eivat riitd, voitte jatkaa vastaustanne paperin toiselle puolelle.

1.Minka ikaisia lapsesi ovat? Erittele iat (esim. 8v,10v jne.).

2. Onko lapsesi saanut HPV-rokotteen? (Ympyroi vastaus)

KYLLA
El

Mikali vastasit kysymykseen 2. KYLLA, kerro miksi lapsesi sai rokotteen?

Mikali vastasit kysymykseen 2. El, kerro miksi lapsesi ei ole saanut rokotetta?

3. Tuleeko lapsesi saamaan HPV-rokotteen? (Ympyr6i vastaus)

(Mikali vastasit 2. kysymykseen KYLLA, voit menna suoraan 4. kysymykseen)

KYLLA
El



Mikali vastasit kysymykseen 3. KYLLA, kerro miksi lapsesi tulee saamaan
rokotteen?

Mikali vastasit kysymykseen 3. El, kerro miksi lapsesi ei tule saamaan rokotusta?

4. Kerro mita tietoa olet saanut HPV-rokotteesta?

5. Néaetteko rokotteen tarpeelliseksi omalle lapsellesi? Kuvaile omin sanoin.

6. Herattddko HPV-rokotus sinussa jotain muita mielipiteita tai ajatuksia?

KIITOS VASTAUKSISTANNE!



Bilaga 3 Tabell 6ver forskningsartiklar

Bibliografiska Syfte Datainsamlings | Databearbetni | Material/sam | Resultat

data metod ngsmetod ple

Auvinen, E. Niemi, | Man 1469 Man anvande | Cervikovaginal | Av totalt 1469

M. Malm, C. undersokte studeranden en kvantitativ | a och vaginala | studeranden var

Zilliacus, R. universitetsstu | lamnade metod. hemmatest 485 bérare av

Trontti, A. deranden i cervikovaginala | Statistiska som hade HPV

Fingerroos, R. Helsingfors for | test och vaginala | analyser tagits Av dem hade 262

Lehtinen, M. att faststalla hemmatest till gjordes av personer hogrisk

Paavonen, J. 2005. | antal barare av | skolhélsovarden. | proverna som HPV.

Scandinavian HPV-viruset. Proverna ldmnades in 20-34 ariga var

Journal of Man ville fa en | skickades sedan | for mest drabbade

Infectious Diseases | helhet om hur | for utredning. laboratorieanal
manga som ys
omedvetet bar
pa HPV-virus

Gilkey, M.B., Att beskriva Deltagarna Statistisk Svaren som De omraden dar

Malo, T.L., Shah, kommunikatio | fylldeien analys samlades in via | lakarna var samst

P.D., Hall, M.E., nen gallande nationell, enkaten. pa att

Brewer, N.T HPV-vaccin kvantitativ kommunicera
bland online-enkat. med patienterna
allménlakare var géllande

konsistens och
tidpunkt for
rekommendatione
n.

Hansen, C.E., Att fa en battre | Kvalitativ studie | Iterativt, Intervjusvaren | Forédldrarnas

Credle, M., forstaelse for | med semi- tematiskt asikter ar

Shapiro, E.D:, varfor strukturerade tillvagagangssa blandade, en del

Niccolai, L.M. foraldrar var fragor med tt. ar positivt
negativt foraldrar till instéllda och vill
installda till ungdomar vaccinera sina
vaccinet. barn vid den

rekommenderade
tidpunkten,
medan andra
foréldrar &r
tveksamma till
vaccinet.

Jorge, S., Wright, | Att fa reda pa HPV-

J.D. vilken klinisk vaccineringen har
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