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99 Ganska snart insdg vi det hopplésa i uppgiften att
forsoka ldra oss en massa om somalisk kultur. Det
finns naturligtvis inte bara en kultur i Somalia, precis
som det inte finns bara en kultur i Sverige. Klass, social
stdllning, om du dar fodd pa landet eller i stan - allt
sddant har ju betydelse for hur vi blir som mdnniskor.”

929 | mitt hemland hade jag fatt
antibiotika direkt. Betyder det
att jag inte fGr samma vdrd
som svenskar?”

Citat fran tidigare patient pa
Flyktingmedicinska mottagningen, BHV-sjukskoterska pa barnavardscentralen Oden i Falkoping.

Vastra Gotalandsregionen.

99 Det dr svarast att tolka pé sjukhus for dar dr det svdra
ord. Ldkaren och mamma tittar pd mig och vdntar pa
att jag ska sdga ndtt, och jag kommer inte pG ordet.
Det kanns som att jag leder samtalet och ar den vuxne
och mamma ar barnet.”

Intervjuat barn i radiodokumentaren Barn som tolkar i Tendens,
Sveriges Radio.
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\9 Ett verktyg for mer jamlik vard och halsa
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BLI KULTURELLT MEDVETEN

HINDER FOR JAMLIK VARD OCH HALSA
OLIKA SYNSATT OCH NORMER

HUR HAR VI DET HOS OSS?

ATT FORSTA OCH BLI FORSTADD
SKAPA TILLIT

ATT ARBETA MED TOLK

PRATA OM MAT OCH MOTION

PRATA OM PSYKISK OHALSA

. PRATA OM SEXUELL HALSA

. PRATA OM KONSSTYMPNING
. PRATA OM VALD OCH HEDER
. VAD GALLER?

. PA JOBBET OCH RASTEN




Kort om halsa hos personer med
migrationserfarenhet

e En mycket heterogen grupp med manga olika bakgrunder
och erfarenheter.

e Effekten pa hélsan beror pa exempelvis alder vid migrationen,
orsaken till migrationen, hur lange personen bott i ett land,
juridisk status m.m.

e FOr nyanlanda barns halsorelaterade livskvalitet i Sverige spelar
alder, fodelseland, boendesituation och familjens ekonomi roll.
Lagre livskvalitet rapporteras av ensamkommande och de som
bor med andra an familj eller slaktingar.




8. PRATA OM MAT OCH MOTION

Det hdr kapitlet handlar om levnadsvanor och hur du
kan prata om mat och motion for att mota patienters
olika erfarenheter, forutsattningar och behov.

Fundera och resonera

o Staller du samma frdgor om

Minniskors levnadsvanor har stor betydelse for si val den egen- levnadsvanor till alla?

upplevda hilsan som risken for framtida sjukdom. Hur vi ser pa mat, . Forklarar du varfor du fragar?
dryck, rokning, rorelse och motion ar ofta nigot personligt men * o Ardet ndgot du undviker att
paverkas ocksa av tillging, kunskap, traditioner, erfarenheter och fraga eller informera om?

normer. For att kunna prata om levnad med pati ar det ] Nair? Till vem? Varfor?
viktigt att bide ta reda pd vilka erfarenheter patienten har med sig :

Vilka t och moti
och hur férutsattningarna ser ut for patienten hir och nu. o

finns pa din arbetsplats?
Flera studier visar att det finns skillnader i fysisk aktivitet, matvanor . ® Hur tinker du sjalv kring mat,
och forekomst av vilfardssjukdomar mellan utrikes- och inrikesfodda. : rérelse och motion? Kan dina
I samband med migration forindras ofta manniskors levnadsvillkor egna tankar och kinslor paverka
och levnadsvanor. Spriksvirigheter, bristande tillging till livsmedel i motet med patienten?
som personen ir van vid, eller hoga priser pa hilsosam mat, kan bidra *» Girdet att prata om levnads-
till mer ohalsosamma matvanor. vanor utan att moralisera?
Olika erfarenheter, som minnen av svilt eller forestillningar om hur en Hur kan du géra?
hilsosam kropp ska se ut, piverkar synen pd den egna kroppenochps -
hur exempelvis barn och barnbarn ska se ut. Energirik mat och sot dryck
var kanske eftertraktade bristvaror fére migrationen. I Sverige ir varor
som chips, snabbmat och lisk billiga och lattillgingliga.
Normer kring utseende, mat och motion skiljer sig 4t mellan olika
grupper i samhallet. Vad som har hog eller 1ig status nir det galler FORSKNING VISAR

kroppar, mat och motion ser olika ut. Patienten och medarbetaren kan
ha olika syn pa levnadsvanor och ideal. Overvikten eller rokningen ® Samre socioekonomiska livsvillkor

kanske inte upplevs som ett problem av patienten sjalv. Hilsan ir ger mindre inflytande dver
kanske inte heller det storsta bekymret i patientens liv just nu. livssituationen och paverkar
individens mojlighet att dndra
For att kunna stétta dina patienter till mer halsosamma levnadsvanor sina levnadsvanor.
ar det viktigt att bli medveten om bide dina egna och patientens o En stérre andel av personer fodda
forestillningar. utanfor Europa uppger att de ndstan
aldrig motionerar jimfort med
R
o Bade omgivningens fysiska och
sociala miljo paverkar individers
méjligheter att rora pd sig. Tilliten
till sitt bostadsomrade ar lagre
M‘ i,:l e » bland utrikesfadda.
slim blir krankt
Tank om en troende mu .
iaq fragar om alkohol? o2
om jag fraga &

Qavsett var en patient kommer ifrdn efler vilken religion hen har kan du
aldrig veta hur ndgon reagerar pa dina frigor. Det enda du kan paverka ar

HUR du staller frigoma. Tydlighet minskar risken fér missforstand. Forklara

varfor du frigar och att informationen ar viktig for dig som professionell
for att du ska kunna fatta ratt beslut och ge ratt behandling. Ibland stills
fragorna till alla ur ett framjande hilsoperspektiv. Beratta det!

Prata om mat och motion

o Still ppna fragor och var nyfiken pd vem det dr du méter! Ta reda pa
vad patienten har med sig (kunskap, erfarenheter, idealbilder) och var

hen befinner sig i livet. Med din hjilp kan ni bida forsts mer!
® Undvik att skuldbelagga eller tillrdttavisa. Forsok istallet, tillsammans

med patienten, att hitta det positiva och stirkande i patientens liv.
Delaktighet och realistiska mal ckar chansen att lyckas.

o Engagera och stotta hela familjen nar det behovs. Involvera dven
far- och morforaldrar och andra viktiga personer nar det galler barn.
® Bekrifta varje framgdng. Aven smé férandringar nar det galler
levnadsvanor kan géra stor skilinad.

Att fraga om skillnader i levnadsvanor fore och efter migration kan

vara ett sdtt att forstd patienten. Men utgd inte fran att den kulturella
bakgrunden ar hela férklaringen.

Vem kianner igen sig i rdd och bilder?

Tank pd att hilso- och sjukvirdens rad om goda levnadsvanor ocks3
befinner sig i ett kulturelit sammanhang. Vem kdnner igen sig i forslag
pa bra mat och hilsosamma aktiviteter? Vem kan forst och ta till sig
riden? Se dver ert informationsmaterial, bilder i vantrummet och
spana pa dig sjalv - hur pratar du om mat, rorelse och motion?

Friga om religion

Ibland kan du behéva fraga om patienten du médter praktiserar nigon
religion eller livsiskadning. Har det betydelse for eventuelit sjukdom, vard
och behandling? Om du pelvis har ming limska patienter som

fastar, 13s garna pd mer om ramadan. Det gor det lattare att planera och
ge god vard utifran patientens férutsattningar och dnskemal.

E%EE 8 - =" .
s roi® tion:
o m vardagsme®
Kan ja9 fragaen arbets!os man o ’
n . |
Kan den propra chefen haen atstorning

Kan en kvinna i sari verkligen jogga?
Lat inte ett férsta intryck, forutfattade meningar eller oro for

att kranka ndgon hindra dig frin att prata om levnadsvanor. Alla
har ratt till en bra halsa och du kan bidra till positiva férindringar!
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Fundera och resonera

e Stéller du samma fragor om
levnadsvanor till alla?

e Forklarar du varfor du fragar?

e Ar det nidgot du undviker att

fraga eller informera om?
Nar? Till vem? Varfor?

¢ Vilka normer om mat och motion
finns pa din arbetsplats?

e Hur tanker du sjalv kring mat,
rorelse och motion? Kan dina
egna tankar och kanslor paverka
i motet med patienten?

e Gar det att prata om levnads-
vanor utan att moralisera?
Hur kan du gora?

------------------------------------



99 Alla lander arbetar inte hdlsoframjande med barn, som vi
gor inom barnhdlsovdrden. Bara det kan ju bli en krock.
Ddrfér borjade vi férklara vart uppdrag for utlandsfédda
foraldrar. Sen gick vi vidare och berattade om det dven

for svenskfodda fordldrar. Vart uppdrag dr sjalvklart for
oss men inte for alla vi moter.”

BHV-sjukskoterska pa barnavardscentralen Oden i Falkoping.




TACK!

Material finns pa var webb
och Riva hinder digitaliseras
varen 2024

www.vgregion.se/jamlikvard
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