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REYNSLA UNGRA KVENNA AF KYNSJUKDOMAMOTTOKU:
PORFIN FYRIR ORYGGI OG VINGJARNLEGT VIDMOT

UTDRATTUR

Tilgangur: Rannsoknir hafa synt margvislegar hindranir sem
ungt folk verdur fyrir { sambandi vid adgengi og notkun
kynheilbrigdispjonustu. Pessi rannsokn er su fyrsta sinnar
tegundar hér & landi par sem reynsla ungra kvenna af
kynsjukdomamottoku er skodud med eigindlegri adferd.
Adferd: Rannsoknin byggist & tulkandi fyrirbeerafreedi. Tekin
voru eigindleg vidtol vid sjo ungar konur & aldrinum 17-23
ara. Peer voru valdar af handahdfi Ur hopi 34 einstaklinga sem
maettu & kynsjukddémamottoku. Vidtdlin voru skrad fra oroi
til ords. Vid gagnagreiningu var studst vid tulkunarkenningu
Ricoeur.

Nidurstddur: | lj6s komu prji meginpemu: feimnismal, spenna
og /éttir en ad baki bjd skdmmin. Nidurstddur syndu ad
ungu konurnar lifdu i samfélagi par sem kynsjukdémar eru
feimnismal. Paer fundu fyrir innri spennu i sambandi vid ad
nalgast pjonustuna og i tengslum vid sjalfa heimsodknina en
voru fegnar pvi hversu vel moéttakan var falin og ad meeta
skilningsriku og fordémalausu fagfélki. Peer héfdu mikla porf
fyrir ad geta farid i gegnum pjénustuferlid med reisn par sem
teki® veeri tillit til parfa peirra. Adur en paer komu & méttokuna
og i gegnum pjoénustuferlid blundadi med peim sa otti ad
einhver kaemist ad pvi ad peer hefdu farid pangad. Ottinn vid
skdmmina 1a f loftinu.

Alyktanir: Konurnar fundu fyrir spennu vardandi heimséknina
og voru ad morgu leyti audsaeranlegar. Pad var peim mikils
virdi ad njéta virdingar i gegnum pjonustuferlid. Nidurstddur
benda til ad audvelda purfi adgengi ad pjéonustunni og huga ad
geedum hennar pannig ad pjonustuferlid reynist jakveett.
Lykilord: Ungar konur, kynsjukdémar, kynheilbrigdispjonusta,
reynsla, geedi pjonustunnar.

INNGANGUR

Kynsjukddémar eru meirihattar lydheilsuvandamal vida um heim
og leggst einkum a félk sem er yngra en 25 ara (Bearinger o.fl.,
2007; Panchaud o.fl., 2000). Hérlendis hafa klamydiusykingar
verid algengari en vida i Evropu (ECDC, 2009; EpiNorth,
e.d.). Ungu folki er hesttara vid ad smitast af klamydiu en
eldri einstaklingum og stulkum (konur) i meira meeli en piltum
(karlar) (CDC, 2012; Lewis o.fl., 2012; Panchaud o.fl., 2000).
Pad & einnig vid hér & landi. A timabilinu 1997-2011 voru
langflest tilfelli klamydiusykinga hér a landi medal fdlks &
aldrinum 15-24 &ra. A arinu 2011 var s& hépur med 72% af
heildarfjdlda pess konar sykinga (Landlaeknisembesttid, 2014).
Konur voru & sama timabili med heaerra hlutfall sykinga en karlar
eda um 60%. A Islandi byrja unglingar fyrr ad hafa kynmok en
jafnaldrar peirra i ymsum nagrannaléndum (Avery og Lazdane,
2010; Bender, 1999). Snemm-kynhegdun tengist idulega
annarri ahaettuhegdun eins og takmarkadri smokkanotkun
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THE EXPERIENCE OF GOING TO A STI CLINIC: THE
NEED FOR SAFETY AND FRIENDLY ATTITUDE

Purpose: Studies have shown that young people experience
numerous hindrances regarding the access to and use of sexual
and reproductive health services. This study is the first of its kind
in Iceland which is exploring, with a qualitative method, the lived
experience of young women of a sexually transmitted infections
(STI) clinic.

Method: The study is a hermeneutic phenomenological studly.
Seven young women in the age group 17-23 years old, were
interviewed qualitatively. They were randomly selected from a group
of 34 individuals who attended the outpatient clinic of Sexually
Transmitted Infections. The interviewes were recorded verbatim. The
text was analysed by applying the interpretation theory of Ricoeur.
Results: Three main themes emerged; source of embarrassment,
tension and relief; but shame was lingering underneath. The results
showed that the young women lived in a community where STl are
a source of embarressment. They sensed inner tension regarding
accessing the service and towards the visit to the clinic but were
relieved because of the discreteness of the clinic and meeting
understanding and nonjudgemental health care professionals. They
had a great need to go through the service process in a respectful
manner where their needs were acknowledged. Before their visit
to the clinic and through the service process the fear of someone
finding out that they had been there lingered in their mind. The fear
of the shame was in the air.

Conclusions: The women experienced tension regarding the visit
and were in many cases feeling vulnerable. It was very valuable for
them to be respected while going through the service process. The
results indicate that the clinic needs to be more easily accessible
and by emphasizing quality of care can contribute to positive
experience towards the service process.

Keywords: Young women, sexually transmitted infections, sexual
and reproductive health service, lived experience, quality of care.
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(Bender og Kosunen, 2005; Ma o.fl., 2009). Jafnframt auka
fleiri rekkjunautar likur & kynsjikdémasmiti (Ma o.fl., 2009).
nylegri rannsékn & Nordurléndum (Danmérku, fslandi, Noregi
0g Svipjod) kom fram ad paeer konur, sem byrjudu snemma ad
reykja, voru liklegri til ad byrja fyrr ad stunda kynlif, nota sidur



smokkinn og eiga fleiri rekkjunauta en peer sem reyktu ekki
(Hansen o.fl., 2010).

Samkvaemt alpjédlegri sampykkt fra alheimspingi sem haldid var
iKaird arid 1994 pa ber hverri pj6d ad hafa kynheilbrigdispjonustu
(sexual and reproductive health service) fyrir ungt folk sem pad
getur treyst & og sem pvi finnst snidin ad pess pérfum (UNDPI,
1995). Samkveemt islenskum légum & ungt folk rétt a pvi,
pegar pad leitar & slika moéttdku, ad fa markvissar og gddar
upplysingar sem studla ad kynheilbrigdi pess (Log nr. 25/1975).
Ungmenni purfa ad kunna ad verjast éradgerdum pungunum,
kynsjukdomum og ofbeldi. Pau eru a vidkveemu skeidi i lifinu
og burfa & unglingavaenni kynheilbrigdispjonustu ad halda par
sem pau meeta fagmannlegu vidmoti heilbrigdisstarfsfolks.
Rannsoknir syna ad margt getur hindrad ungt folk i ad leita
eftir kynheilbrigdispjonustu. Pessar hindranir Iuta einkum ad
adgengi, komu & mottdku og geedum pjénustunnar. Pad er
ungu folki mjog mikils virdi ad trinadar sé geett (Bender, 1999;
Garside o.fl., 2002; Lindberg o.fl., 2006). Pad vill ad sem faestir
taki eftir pvi pegar pad leitar pjonustunnar og medan pad
dvelur par (Garside o.fl., 2002). bPegar vidkomandi er masttur
a mottdkuna parf bidtimi a bidstofunni ad vera sem stystur
pvi ungt folk ottast ad einhver sjai viokomandi a bidstofunni
(Lindberg o.fl., 2006). Pad er ungu folki jafnframt mikils virdi
ad meeta starfsfolki sem er vingjarnlegt, veitir upplysingar og
deemir pad ekki (Evans og Cross, 2007) og ad komid sé fram
vid pad af virdingu (Lindberg o.fl., 2006).

Stadsetning getur einnig skipt miklu mali pvi ef langt er ad
fara getur pad hindrad vidkomandi i ad seekja sér pjonustuna
(DiCenso o.fl., 2001; Wilson og Williams, 2000). Einnig er
mikilveegt ad pjonustan sé & afviknum stad (Bender, 1999) og
ad hun sé opin a peim tima dagsins sem hentar (Evans og
Cross, 2007; Donnelly, 2000). Sumir vilja geta maett pegar peir
purfa og finnst pad fyrirhdfn ad verda ad panta tima fyrir fram
(Nwokolo o.fl., 2002).

Adur en pessi rannsékn var framkvesmd vori® 2007 hofdu
faar rannsoknir verid gerdar hér & landi & vidhorfum ungs félks
til kynheilbrigdispjénustu. Arid 1996 var gerd landskénnun
sem byggdist & slembidrtaki ungs félks og syndi hun ad
geedi pjdnustunnar voru ofarlega i huga pess (Bender, 1999).
Pessi landskdnnun var endurtekin arid 2009 og stadfesti
fyrri nidurstédur fra 1996 um mikilveegi geeda pjénustunnar.
Um og yfir 90% patttakenda fannst i badum kénnunum ad
pad veeri mikilveegt eda mijoég mikilveegt ad vidhofd veeri
algjér pagnarskylda, ungu félki vaeri synd virding, pvi lidi vel i
vidtalinu, geeti spurt spurninga og hefdi naegan tima til ad raeda
malin (Bender, 1999; Sdley S. Bender, 2010).

A géngudeild hid- og kynsjikdéma & Landspitalanum hefur
lengi verid starfreekt kynsjukddmamottaka fyrir alla aldurshopa.
Pegar rannsoknin fér fram var deildin opin alla virka daga kl.
8-16. Timapontun for fram klukkan 8 til 9 alla virka daga og var
nidurstddum dr rannséknum svarad daglega milli kl. 13 og 14.
Pjonustan er samkvaemt I6gum an endurgjalds (Séttvarnaldg
nr. 19/1997). [ ljési peirra kynheilbrigdisvandamala, sem blasad
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hafa vid ungu folki hér a landi, og vegna pess hversu mikilveegt
er ad skipuleggja pjonustu & pessu svidi, sem tekur mid af
porfum ungs folks, var pessi rannsékn gerd. Tilgangur hennar
var ad skoda reynslu ungra kvenna af peirri pjonustu sem veitt
var a kynsjukdémamottoku.

ADFERD

Rannsdéknarsnid

Rannsoknin byggist & tulkandi fyrirbeerafreedi (hermeneutic
phenomenology) sem Martin Heidegger var upphafsmadur af
og er adferd til ad skoda reynsluheim (life world) einstaklinga
(Laverty, 2003). Potti su adferd eeskileg til ad geta skodad
reynslu kvenna af pvi ad fara i greiningu a kynsjukdémum.

Urtak

Rannséknin var gerd i kjolfar koénnunar medal 303
ungmenna 24 ara og yngri sem komu & gongudeild hud- og
kynsjukddma & Landspitalanum. Su rannsokn var BS-verkefni
hjukrunarfreedinema (Sigrun B. Hafsteinsddéttir og Sigrun
Ingvarsdéttir, 2007). Med kdnnuninni fylgdi eydublad par sem
patttakendur gatu skrad nafn og simanumer ef peir vildu
bjéda sig fram til patttdku i vidtalsrannsékn um reynslu sina
af méttdkunni. Alls gafu 34 kost & sér. Valdar voru sjé ungar
konur af handahéfi Ur peim hdpi.

Gagnaséfnun

Adur en rannséknin héfst voru fengin leyfi fra yfirlaskni hud- og
kynsjukddmadeildar Landspitalans og sidanefnd Landspitalans
(6. febr. 2007) til ad framkvaema rannsdknina. Hun var jafnframt
tilkynnt til Persénuverndar (nr. S3258/2007).

Gagnasofnunin - for fram vorid 2007 og byggdist a
einstaklingsvidtdlum vid sjo ungar konur. L6gd var fyrir
peer meginspurningin: Hver var reynsla pin af pvi ad fara
a kynsjukdoémamottdku?  Spurningunni var fylgt eftir og
grennslast fyrir um framkomu starfsfélks, lidan og adstodu.

Gagnagreining

Vistolin voru hljédritud og vélritud ordrétt. | gagnagreiningunni
var studst vid tulkunarkenningu Paul Ricoeur (theory of
interpretation) par sem farid er i gegnum prju meginskref
sem eru Utskyring (explanation), skilningur (understanding) og
eignarhald (gera textann ad sinum, appropriation) (Geanellos,
2000; Ghasemi o.fl., 2011; Ricoeur, 1976). | fyrsta skrefinu er
hvert vidtal lesid vel til ad skoda um hvad textinn fiallar, hvad er
merkingarbaert. | nassta skrefi er rynt { merkingarbaeran texta
og skodad hvad textinn segir i raun. Parna fer fram greining
& merkingarbaeru efni. | lokaskrefinu gerir tulkandi textann ad
sinum par sem hann tengir pekkingu sina og tulkun a pvi sem
fram kom { textanum. Tulkunarferlid er hringferli (hermeneutic
cycle) par sem sa sem tulkar textann fer stédugt fra einstokum
atridum til ad bera saman vid heildina og &fugt. | tulkunarferlinu
a sér stad fjarleeging fra textanum (distanciation) sem felst i pvi
ad merking er mikilveegari en sjalfur textinn. Textinn er losadur
Ur pvi samhengi sem hann var skapadur i og heegt er ad tulka
hann & marga vegu (Geanellos, 2000).
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patttakendur | rannsokninni voru konur & aldrinum 17-23
ara og voru peer allar busettar & Reykjavikursveedinu en
nokkrar voru af landsbyggdinni. Prjar héfou adur komid a
kynsjukdomamottoku. Vid gagnagreiningu komu fram prju
meginpemu sem lysa pvi hvernig kynsjukddmar eru feimnismal,
hvernig hugsunin um kynsjukdéma og pad sem fram undan er
getur valdid innri spennu hja konunum og hvernig paer finna
fyrir 1étti pegar paer meeta jakveedu og skilningsriku vidmoti
(tafla 1). Pessi meginpemu eru feimnismal, spenna og léttir.
Meginpemad feimnismal skiptist i tvdé undirpemu sem eru
hinn samfélagslegi tonn og dttinn vid skdmmina. Meginpemad
spenna skiptist i undirpemun buast vid pvi versta og hid
vandreedalega og Jdpersénulega. Meginpemad léttir skiptist |
tvé undirpbemu sem eru fagmennska og fordémaleysi.

Feimnismal

Hér kemur annars vegar fram hvernig ordreedan um
kynsjukdéma er i samfélaginu sem konurnar lifa og hreerast i
og hins vegar hvernig peaer upplifa feimnina i tengslum vid pad
ad fara i greiningu a kynsjukdémum og vilia pvi med 6llum
rddum vera osynilegar.

Hinn samfélagslegi tonn

Konunum fannst ekki vera neegilega opin umraeda i samfélaginu
um kynsjukdéma en pad vidhélt peirri skdmm og fordémum
sem greining a kynsjukdémum getur haft i for med sér. Petta
kristalladist i setningunnni: ,Petta er nattirulega svo mikid
feimnismal.“ Fram kom ad slik vidhorf vidhaldist einnig innan
fidlskyldna og i vinahépum.

Sidan fer a kreik ordromur um pa sem fara i greiningu eda fa
greiningu par sem i pvi felst viss skomm. Erfitt virdist vera ad
hemja umreeduna, ,pad fréttist ut*: ... einhver kjaftasaga i
skélanum ad einhver strakur veeri med klamydiu.“ Pad liggur
pvi i loftinu ad sa sem fer i greiningu getur ordid ad skotspeeni.

Tafla 1. Pemagreining.

Konurnar greindu fra pvi ad pad geti jafnvel verid mun meiri
haetta a sliku i litlum samféldgum uti & landsbyggdinni. P6 ad
pad kaemi fram ad greining a kynsjukddmi veeri i raun ekki neitt
mal og medferd feelist bara i pvi ad taka toflur pa er greinilegt
ad hinn fordeemandi samfélagslegi tonn er ekki langt undan.

Ottinn vid skémmina

Par sem kynsjukddmar eru feimnismal voru konurnar, sem foru i
greiningu, berskjaldadar og éttudust sleeman ordrém. Petta kom
fram i tengslum vid timapantanir, stadsetningu madttdkunnar,
nafnleynd & bidstofunni og bidina a bidstofunni. Pad var ymislegt
sem gat gert konunum erfitt fyrir ad seekja sér pjonustu. Pad
reyndist peim erfitt ad panta tima, ,ofbodslega stuttur timi sem
pu matt hringja til ad panta tima“. Pad var medal annars tengt
pvi ad vidkomandi purfti ad fara afsidis til pess ad enginn heyrdi
simtalid. Jafnframt var til stadar su fijarleega hugsun ad greinast
sjalfur med kynsjukdém: ,Manni finnst petta svona ofbodslega
fiarleegt sér ... pangad til madur lendir i pessu sjalfur.” Einnig gat
ottinn vid skdmmina dregid dr 16ngun peirra til ad koma sér a
stadinn pvi ljést var ad ,sumir ... mundu aldrei pora ad fara upp
a hud og kyn“, ,sumir mundu bara frika Ut“. Peim var mikid i mun
ad enginn vissi um ferdir peirra og 16gdu mikid upp ur pvi ad
stadsetning deildarinnar veeri afsidis. ,Ju, hdn ... er a rosa finum
stad ... af pvi hun er falin sko ... Hun er ekki alveg i ... Kringlunni,
eda pu veist, allir sja ad pu labbar inn, eda pu veist.” Peim fannst
pad gott ad deildin veeri ekki auglyst med skilti & utiveggnum par
sem HUB OG KYN staedi med stérum stéfum. Pad gaf til kynna
ad peer vildu ekki ad nokkur madur seei peer fara & mottokuna,
,mann langar ekki eitthvad ad hitta ... hvern sem er parna fyrir
utan eda pegar pu ert ad labba pangad“, ,ekki ad allir sjai ad
madur sé ad fara parna“.

Pegar paer voru maettar a stadinn var nafnleynd peim mikilveeg.
Fram kom ad liti® naedi veeri til stadar til ad reeda vid moéttdkuritarann
par sem allt heyrdist sem sagt veeri. ,Mér fannst svolitid ... opid
sko, mér fannst svolitid heyrast sem sagt var, madur purfti alveg

Feimnismal Hinn samfélagslegi tonn Ottinn vié skémmina
Fordémar Erfitt ad panta tima
Sladur Moéttakan sé vel falin
Nafnleynd mikilveeg
Ottast ad hitta einhvern
Spenna Buast vid pvi versta Hid vandraedalega og dpersonulega
Ordleiki Vandreedalegt ad fara i skodun
Vidhorf peirra og annarra Vera eins og einhver hlutur
Bid eftir nidurstddum Mikill hradi i pjénustuferlinu
Léttir Fagmennska Forddémaleysi
Vingjarnlegt vidmaot Mannlegt ad gera mistdk
Vellidan Maeta skilningi
Gagnkvaem samskipti Vera ekki skammadur
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ad hvisla ef madur vildi ... endilega halda einhverju leyndu, sko.”
Paer voru mjog fegnar pvi ad vera kalladar upp eftir numerum en
ekki néfnum. Pad gaf peim personulegt skjol. Auk pess var til
stadar heilmikill 6tti hja peim gagnvart pvi ad geta hugsanlega hitt
einhvern sem peer pekktu pvi pad gat pytt ad ordrémur kaemist &
kreik. Ein sagdi: ,Eg myndi érugglega fara rosalega hja mér ef ég
myndi hitta einhvern sem ég vildi ekkert hitta og vildi ekkert vita
ad ég veeri parna.”

Spenna

Konurnar greindu fra pvi hvernig peer spenntust upp baedi adur
en peer féru a moéttdékuna, medan paer voru a bidstofunni, pegar
peer voru a moéttdkunni sjalfri og pegar peer fengu nidurstddur.
Peirra eigin hugsun gagnvart pvi ad greinast hugsanlega med
kynsjukdom og hvad 66rum fyndist um pad hafdi ahrif & pad
hvernig peim leid.

Buast vid pvi versta

Peer greindu fra pvi ad pad veeri ,bara hraedsla vid petta“, ,bara
ad fara i tékk, purfa ad tala um petta“, ,hvernig verdur petta“,
»madur byst vid pvi versta“. Eftir ad komid var & stadinn kom
spenna peirra fram  eftirfarandi lysingum: ,.... og ég sat parna
frammi i einhverju svitakofi, ég var ordin svo stressud.” ,Madur
stressast natturulega rosalega, bara ad sitja parna.” P66 ad
peer litu kannski Ut fyrir ad vera afar rélegar a bidstofunni pa
kraumadi undir nidri hugsunin um veentanlega moéttdku sem olli
oroleika, eins og ein sagdi: ,Pa var ég nervds pvi ég vissi ekki
alveg kannski hverju ég atti von a.“

Pad ad eiga von & ad greinast med kynsjukdom skapar éréa pvi
pad getur hugsanlega haft afleidingar i f6r med sér. ,Petta var
svona rosalega opaegilegt, madur fer ... parna inn og madur
nattdrulega hugsar, okei ... ég er med einhvern kynsjukdom,
pa natturulega, pu veist, madur feer svolitid sjokk.”

Peer hugleiddu jafnframt hvad 68rum fyndist um peer: ,Madur
heldur ad félk haldi ad madur sé parna Ut af, pu veist, einhverju
hraedilegu.” Afstada peirra til kynsjukdéma var su ad ,pad er
ekkert gaman ad vera med einhvern kynsjukdém®. Pannig var
litid & kynsjukdéma sem skammarlegt fyrirbaeri.

Bidin eftir nidurstddum var einnig spennuprungin. ,Madur
bara stressar sig alveg gedveikt upp ... vill f& ad vita strax
(um) nidurstddur.“ bvi var peim mikils virdi ad fa nidurstédur
sem fyrst til ad stytta pann tima sem peer voru ahyggjufullar.
Svo pegar ,jakveed“ nidurstada la fyrir var pad ,... pinu svona
sjokk pegar madur feer petta til baka“. Pad var pvi greinilegt ad
JJakvaed” nidurstada Ur kynsjukddmaprofi var neikveed reynsila.

Hid vandraedalega og opersdénulega

Peer 6ttudust ad mottakan yrdi vandraedaleg. ,Pad er natturu-
lega frekar vandraedalegt ad koma parna.“ Pad var peim til
deemis ,vandreedalegt ad purfa ad fara i skodun“ og vissar
adsteedur gatu verid vandraedalegar, svo sem ,ljdtur stéll“ eda
»gamall karl“. Einnig spiladi feimni inn . ,Petta er lika svona
stadur (kvenskdp) sem madur vill ekki vera eitthvad ad ... er
bara feiminn vid eitthvad ...“
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[ sjalfri mottdkunni  fannst peim adstaedur stundum
vandraedalegar eins og pegar paer voru med pvagprufuna: ,Eg
kom Ut (fra fagadila) alveg gedveikt tynd, hun sagdi ekki einu
sinni bless.” ,PuU ert bara parna eins og illa gerdur hlutur ad
bida fyrir utan klosettid ...“

Fram kom i fraségnum peirra ad pjénustan gat reynst
oépersonuleg. ,Pu veist petta er 6gedslega mikil svona feeri-
banda eitthvad.“ Su tilfinning kom fram hja einni konunni ad
hdn veeri nanast fyrir og ad fagadili hefdi i raun engan tima til
ad fara i gegnum hlutina med henni. ,Mér fannst ég ... alveg
svona stoppa hana af og spyrja hana ... adur en hun ... var
bara buin ad senda mig burt.“ { hradanum fannst konunni
medferdaradilinn engan veginn eins almennilegur: ,Otrilega ad
flyta sér ... pu veist, ferd petta (fram) og buid.” Ekki var gefid
teekifeeri til ad spyrja: ,Mér finnst bara ad hun hefdi alveg matt
adeins gefa meiri tima og vera adeins svona almennilegri.”
Einnig kom fram po&rf fyrir meiri radgjof en hradi pjonustunnar
leyfdi pad ekki: ,Nadi ekki almennilega ... ad tala um allt ...
petta er nattdrulega svona i flyti ... hefdi alveg viljad fa meiri ...
radgjof.“ Petta syndi ad sumar konurnar hofdu porf fyrir meiri
tima med fagadila og ad fa teekifeeri til ad spyrja og reeda malin.

Léttir

Pegar konurnar meettu i vidtal eda skodun Iétti peim yfirleitt vid
pbad ad meeta fagfolki sem var aludlegt i framkomu, skapadi
peegilegt andrumsloft, var formdémalaust og jakveett. Pessi
framkoma fannst peim ad draegi Ur spennu og kvida hja peim.
Paer héfou mikla porf fyrir 6ryggi og ad geta treyst adsteedum.
Peer attu jafnvel von & pvi ad vera skammadar & stadnum fyrir
ad hafa verid édbyrgar i kynlifi. Pad reyndist peim pvi mikill
|éttir pegar pad var ekki gert. Fram kom porf fyrir ad mynda
augnsamband vid medferdaradila og ad hann heilsadi konunni.
Pad reyndist peim jafnframt mikils virdi ad hlustad veeri a peer,
peer fengju teekifeeri til ad reeda malin, geetu spurt spurninga
og fengid utskyringar.

Fagmennska

Konurnar uppgdtvudu fliétlega ad pjénustuferlid var { raun ekki svo
hreedilegt heldur ,,... bara Iiti® mal pegar madur er kominn parna
inn“. Almennt séd voru ,,... allir vodalega jakvaedir‘. Deemigerd
lysing & reynslu peirra var eftirfarandi: ,Hun ... réadi mann mjég
miki® nidur ... madur var stressadur, svo réadist madur.“ Paer
hofou porf fyrir gott andrimsloft. Pegar peaer héféu fundid fyrir
66ryggi og spennu var pad peim mikilveegt ad maeta vingjarnlegu
vidmoti. ,Rosa mikilveegt, bara eitt bros og pad dugar alveg fyrir
litlar salir.” ,Um leid og einhver kemur til manns ... og brosir il
min pa er madur bara rosa rélegur.” ,Hun var mjég almennileg,
rosalega, ég var mjdg anaegd med hana.“ ,Hun var meira ad peela
i pvi hvort ad pu ... hugsir vel um sjélfan pig.”

Pad var peim mikilveegt ad fa gddar Utskyringar og ad peer
veeru settar fram & kurteisan hatt, ,hun var rosalega kurteis

. Utskyrdi vel fyrir mér, pu veist, ad ég geeti alltaf komid
i blodprufu ... sagdi mér alveg hvad finnst i pvagprufunni,
hvad finnst i blédprufunni ...“ Peer héfdu porf fyrir ad spyrja
spurninga: ,Hun gaf manni teekifeeri til ad segja allt og hun
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hlustadi.” ,Madur var ekki feiminn vid ad spyrja neitt.“ ,Hun
svaradi 6llu sem ég spurdi um.”

SuU spennulosun, sem vard vid pad ad konurnar meettu
fagmannlegu vidmaéti, vard til pess ad paer urdu opnari fyrir pvi
ad reeda malin og leid betur.

Forddémaleysi

Konurnar 16gdu mikla aherslu a ad fagfélk veeri fordémalaust
gagnvart peirra kynhegdun. Tilhugsunin um ad hafa stundad
6abyrgt kynlif gerdi pad ad verkum ad peer attu jafnvel von a
pvi ad verda skammadar. Pad var peim pvi mikill éttir pegar
peer voru ekki deemdar fyrir hegdun sina eda skammadar fyrir
6é&byrga kynhegdun. [ fraségnum kom fram: ,Hun var mjég
almennileg ... hun var med svona enga fordéma.“ ,Hun var
ekkert ad skamma mann fyrir eitthvad.”

Ad auki kom [ ljds su afstada ad folki geeti ordid & i lifinu, ,folk
gerir mistdk®, ,petta getur komid fyrir alla“. Pannig fannst peim
mikilveegt ad synt veeri umburdarlyndi gagnvart margvislegri
hegdun félks. Fordémaleysid pyddi fyrir peim ad peer veeru
ekki stimpladar.

UMRADUR

Nidurstdédurnar syndu ad konurnar voru hluti af steerra samfélagi
pbar sem & sér stad umraeda um pessi mal. P6 ad sumum peirra
hafi tekist ad vera fridlslegar i vidhorfum sinum til kynsjukdéma
kom pad fram sem raudur pradur ad kynsjukdémum tengdist
einhver skdbmm sem er almennt vidhaldid | samfélaginu.
Pannig var skdmmin undirliggjandi merkingarbaer reynsla hja
patttakendum rannséknarinnar. | henni felst meginhindrunin.
Pad var pessi yfirvofandi skdomm sem gat brostid & hvar sem
konurnar voru i pjonustuferlinu sem gerdi pad ad verkum ad
peer urdu uppspenntar, kvidnar og dttudust jafnvel nidurleegingu.
Peer pradu pvi dsynileikann pegar peer gengu i gegnum pad ad
panta tima, fara a stadinn og fa pjonustu. Pad var dsynileikinn
sem gat varid peer fyrir skomminni.

Meginpradurinn i reynslu kvennanna var ad komast i gegnum
allt pjonustuferlio, fra pvi ad paer pdntudu tima og par til paer
fengu nidurstddur, af virdingu, tillitssemi og an forddéma. Innst
inni eru peer 66ruggar og Oottast nidurleegingu. Pad getur
verid mjog stort skref ad fara a slika moéttéku og peer purfa
ad yfirvinna margar hindranir adur en paer meeta a stadinn en
einnig eftir ad pangad er komid. Peer vilja innst inni ekki purfa ad
leita & svona mottdku, vilja fyrir alla muni ekki hitta par nokkurn
mann sem paer pekkja eda ad einhver komist ad pvi ad peer
hafi veri® parna. Otti peirra og spenna felst i ad pekkja einhvern
& stadnum, finna fyrir einhverju neikvaedu & moéttdkunni og ad
greinast med kynsjukddm pvi pad geti ordid peim til minnkunar.
Yfir peim svifur s& moguleiki ad einhver komist ad pessu og
hugsanlega nidurlasgi paer. [ erlendum rannséknum hefur komid
fram ad ungt félkt ottast ad adrir sjai pad eda komist ad pvi ad
bad hafi verid a kynheilbrigdismaéttdku (Donnelly, 2000; Griffiths
o.fl.,, 2008; Lindberg o.fl., 2006). Rannsékn okkar syndi ad
trunadur, virding og vingjarnleg framkoma var konunum mikils
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virdi. Pad er ad morgu leyti i samraemi vid erlendar nidurstodur
um mikilveegi trunadar (Garside o.fl., 2002; Lindberg o.fl.,
2006; Nwokolo o.fl., 2002), virdingar (Baraitser o.fl., 20083;
Donnelly, 2000; Evans og Cross, 2007; Lindberg o.fl., 2006)
og ad pjénustan sé vingjarnleg (Nwokolo o.fl., 2002). | kénnun
Nwokolo og félaga kom fram ad unglingum af badum kynjum
fannst mest um vert (um 90%) ad starfsfolkid veeri vingjarnlegt.

Nidurstodur okkar rannséknar syna ad pad var akvedin spenna
sem tengdist pvi ad panta tima, pvi sem fram undan er
og fa nidurstédur dr rannséknum. Reynslan var peim mijég
persoénuleg. Nidurstddurnar eru samhljoma nidurstédum fraedi-
legrar yfirlitsgreinar & sautjan visindalegum rannsoknum  yfir
timabilid 2000-2010 um pad sem helst hindrar ungt folk ad nyta
sér kynheilbrigdispjonustu. | peirri grein kom fram ad pad eru
einmitt persénulegir paettir sem varda adgengi ad pjonustunni,
bidina i bidstofunni og geedi pjénustunnar sem skiptir ungt folk
miklu mali (Bender og Fulbright, 2013). Til pess ad pjénustan
nai til ungs félks parf ad rydja ur vegi hindrunum er varda
skipulag pjénustunnar en jafnframt ad hlda vel ad gsedum
hennar. Pau felast medal annars i pvi ad fagfolk geetir trunadar,
er aludlegt og forddmalaust, hlustar & skjélstaedinginn og gefur
honum taekifeeri til ad spyrja. Reynsla kvennanna af samskiptum
vid heilbrigdisstarfsfolk, pad er hjukrunarfreedinga og leekna,
er yfirleitt géd en sumum finnst pau vera vandreedaleg eda
opersonuleg, ad ekki sé komid til mdts vid parfir peirra og fara
padan an pess ad fa mikla freedslu. Stundum eiga peer sjalfar
erfitt med ad spyrja spurninga en pad virdist haldast i hendur
vid adsteedur hverju sinni. Ef fagadili er jakveedur og opinn
samskiptum virdast samraedurnar vera gagnkveemari. Einnig
spilar parna inn i sa timi sem skjolstaedingnum er gefinn hverju
sinni. Ef timinn er naumur kemur pad nidur a pjénustunni. Pad
er i héndum fagadila eins og hjukrunarfreedinga ad skipuleggja
bjénustuna og halda vord um gaedi hennar pannig ad vidskomandi
skjolsteedingi geti 1idid vel medan a heimsokninni stendur. Vid
skipulagningu ungddmsveennar (youth friendly) méttdku hefur
medal annars verid 16gd ahersla & ad starfsfolk sé ahugasamt
um ad vinna med ungu félki, sé fordémalaust og gefi naegar
upplysingar. Auk pess parf ad gefa naegan tima til ad reeda malin,
hafa bidtima stuttan, hafa umhverfi méttdkunnar vingjarnlegt
en jafnframt ad fagadili hafi géda pjalfun i ad veita ungu folki
pbjdnustu (Tylee o.fl., 2007). | ki¢lfar pessarar rannséknar og
kénnunarinnar, sem gerd var & sama tima, hafa verid gerdar
ymsar skipulagsbreytingar a gdngudeild hud- og kynsjukddma a
Landspitalanum. Ma par helst nefna ad audveldara er ad panta
tima og fa svor uUr kynsjukdémapréfum en adur. Bastt var vid
einum mottdkuritara, vidtol vid hjukrunarfraedinga voru lengd og
vidtalsherbergjum fiolgad.

Styrkur og takmarkanir

Pessi eigindlega rannsékn gefur innsyn i hugarheim peirra
kvenna sem hofdu nylega nytt sér pjdonustuna og hvad skipti
peer mali. Patttakendur voru valdir af handahdfi og voru
konurnar ymist ad nyta pjénustuna i fyrsta sinn eda héfdu adur
komi®d & méttdkuna. Urtaksadferdin gefur pvi tilefni til ad astla
ad svorin séu fidlbreytilegri en ella. Pad er pvi minni heetta & ad



konurnar endurspegli til deemis einvdérdungu pann hép sem er
6anaegdur med pjonustuna. Helstu takmarkanir rannséknarinnar
felast i pvi ad hudn byggist a vidtdlum vid einungis sj® ungar
konur og pvi er ekki unnt ad yfirfaera nidurstddurnar a steerri
hép. Hun nadi ekki til ungra karla sem seekja sér pjonustu a
kynsjukddmamottoku og pvi veeri pad verdugt framtidarverkefni
ad skoda reynslu peirra af pjonustunni og hvernig hdn er midad
vid konurnar. Ein slik rynindparannsodkn i Bretlandi medal ungra
karla syndi ad i peirra huga var kynheilbrigdispjonusta einkum
aetlud konum. Peir séttu hana ef mikid la vid og til ad fa dkeypis
smokka. Pa var pad peim mikilveegt ad fara hratt i gegnum
pjénustuferlid (Pearson, 2003).

ALYKTANIR

Nidurstddur syna mikilveegi pess ad audvelda ungum konum
adgengi ad kynheilbrigdispjonustu par sem paer geta fengid
greiningu og medferd a kynsjukdémum. Pad sem pd er mun
mikilveegara er ad pjonustan sé af peim geedaflokki ad peim
sem pangad leita geti lidid vel 8 medan & heimsdkninni stendur
og styrki pa til ad lifa heilbrigdu kynlifi.

Pakkir

Hofundar vilja pakka patttakendum fyrir ad veita mikilveegar
upplysingar til ad afla pekkingar & pessu svidi. Auk pess
vililum vid pakka Joni Hjaltalin Olafssyni, paverandi yfirlaekni
hud- og kynsjukdémadeildar Landspitalans, fyrir ad leyfa
og stydja vid rannsoknina og Emmu Bjérgu Magnusdottur
deildarstjora og 606ru starfsfélki deildarinnar fyrir studning
vid rannsoknarverkefnid. Auk pess er Rannsodknastofnun i
hjukrunarfreedi pakkad fyrir ad Utvega vidtalsadstodu og fyrir
fiarhagslegan studning.
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