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Sammenfatning

Denne rapport tegner overordnet et billede af, at der er sammenhasng mellem holdninger i det somatiske
sundhedsveesen til mennesker med psykisk sygdom og stigma. Denne konklusion er draget pa bag-
grund af en litteraturgennemgang, der har undersagt; hvilke holdninger og opfattelser personalet i det
somatiske sundhedsvaesen har til mennesker med psykisk sygdom.

Rapporten viser, at der ikke alene er lavet mange studier, der fokuserer pa holdninger til psykisk sygdom
blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsveesen, men at der ogsa er lavet mange inter-
ventionsstudier, der forsgger at forebygge eller nedbryde negative holdninger og stigmatiserende adfeerd
blandt sundhedsprofessionelle og studerende pa sundhedsfaglige uddannelser.

Der indgar 158 studier i denne litteraturgennemgang, hvoraf 21 er reviews, 73 er enkeltstudier, og 64 er
interventionsstudier. Ud over et generelt overblik over studierne vil resultatafsnittet isser fokusere pa in-
terventionsstudierne, der yderligere behandles i en tvaergaende analyse. Beslutningen om udelukkende
at lave en analyse pa tveers af interventionsstudierne er taget sammen med opdragsgiver En AF OS, der
iseer gnsker at fa viden om, hvordan negative holdninger til mennesker med psykisk sygdom kan fore-
bygges og nedbrydes.

Interventionerne kan opdeles i to kategorier:

¢ Interventioner for studerende
¢ Interventioner for sundhedsprofessionelle

Hvor interventioner malrettet studerende primaert fokuserer pa holdninger til mental sundhed og psykisk
sygdom mere bredt, har interventioner malrettet sundhedsprofessionelle i praksis ofte et diagnosespeci-
fikt fokus.

Interventionerne for studerende pa sundhedsfaglige uddannelser kan opdeles pa fire interventionsfor-
mer:

Klassiske undervisningsinterventioner

Korte praktikforlab og besag i psykiatrien og pa apoteker
Inddragelse af mennesker med psykisk sygdom i undervisning
Performative og andre visuelle interventioner

Interventionerne malrettede sundhedsprofessionelle bestar i hgjere grad af kompetenceudviklingskurser
til specifikke faggrupper end pa forskellige interventionsformer, som vi ser blandt de studerende. Inter-
ventionerne kan opdeles pa fire faggrupper:

¢ Undervisningsprogrammer for praktiserende laeger
e Specialiserede uddannelsesforlgb for farmaceuter

o Specialiserede uddannelsesforlgb for akutpersonale
¢ Uddannelsesforlgb for sundhedsprofessionelle

Generelt for alle inkluderede studier er, at langt de fleste interventioner er med til at mindske negative
holdninger til mennesker med psykisk sygdom. Stgrstedelen af studierne har dog ikke lavet opfalgning,
hvilket gar det sveert at sige, om holdningsaendringer fastholdes over tid.
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Ordforklaring

Enkeltstudier
Anvendes i rapporten til at beskrive studier, der har udarbejdet selvsteendige undersagelser, men som
ikke er interventionsstudier.

Interventionsstudier
Anvendes i rapporten om studier, der undersgager effekten af en intervention.

Psykisk sygdom

Anvendes i rapporten som en paraplybetegnelse i tilfaelde af, at studierne belyser flere forskellige diag-
noser eller ikke angiver specifikke diagnoser. | denne rapport omfatter begrebet psykisk sygdom derfor
bade psykiatriske diagnoser og symptomer pa psykisk sygdom, for eksempel psykiske vanskeligheder,
psykiske lidelser og andre beslaegtede begreber.

Reviews
Anvendes i rapporten som en paraplybetegnelse der deekker over en raekke reviewformer herunder, sy-
stematiske reviews, meta-analyser, narrative reviews, scooping reviews og integrative reviews.

Systematiske reviews tilsigter en systematisk sagning, kvalitetsvurdering og syntese af evidens. Ofte
med udgangspunkt i retningslinjer for udarbejdelse af systematiske reviews (Munn et al., 2018).

Meta-analyser anvender bestemte statistiske metoder til at akkumulere kvantitativ data i form af effekt-
malinger fra flere videnskabelige studier (Paré et al., 2015).

Narrative reviews forsgger i sin simpleste form at identificere, hvad der er skrevet om pa et bestemt om-
rade. Ofte er der ikke noget forsgg pa at generalisere eller akkumulere viden pa den litteratur, der er ind-
draget i det narrative review. Narrative reviews er ofte selektive, fordi de ikke involverer en systematisk
sggning efter relevant litteratur. Narrative reviews udleegger ikke ngdvendigvis, hvordan reviewet meto-
disk er gennemfgrt (Paré et al., 2015).

Scoping reviews forsgger at give en umiddelbar indikation pa den potentielle starrelse og karakter af den
tilgaengelige litteratur inden for et bestemt omrade eller problemstilling (Munn et al., 2018).

Integrative reviews forsgger at kritisere og syntetisere repraesentativ litteratur pa et omrade pa en inte-
greret made, saledes at nye rammer og perspektiver pa omradet kan genereres (Torraco, 2016).

Sundhedsprofessionelle

Anvendes i rapporten som en paraplybetegnelse over medarbejdere i en sundhedsfaglig stilling tilknyttet
det somatiske sundhedsvaesen. Hvor nogle studier har fokus pa en bestemt faggruppe, for eksempel lze-
ger, sygeplejersker eller farmaceuter, omfatter andre studier alle medarbejdere i en bestemt afdeling, for
eksempel pa en skadestue.
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Indledning og laesevejledning

EN AF OS og Sundhedsstyrelsen har bedt Statens Institut for Folkesundhed om at kortlaegge litteraturen
om holdninger i det somatiske sundhedsvaesen til mennesker med psykisk sygdom. Rapporten omfatter
litteratur, som belyser sundhedsprofessionelles holdninger, viden og adfeerd i forhold til mennesker med
psykisk sygdom og afstigmatiserende indsatser og interventioner. Kortleegningen omfatter ikke forskning
vedrgrende patienternes oplevelser af (negative) holdninger og adfeerd blandt sundhedsprofessionelle i
det somatiske sundhedsvaesen.

Kortlaegningen bygger pa principperne for et scoping review. Scoping reviewet er udviklet som en me-
tode til at skabe et overblik over et felt eller en problemstilling samt give en klar indikation af omfanget af
litteraturen pa et omrade, og saledes ogsa videnshuller. Vi har inkluderet bade kvalitative og kvantitative
studier.

Statens Institut for Folkesundhed har vaeret ansvarlig for analyser og afrapportering. Projektgruppen be-
star af Ida Nielsen Sglvhgj (projektleder), Amalie Oxholm Kusier (videnskabelig assistent), Pia Vivian
Pedersen (seniorforsker) og Maj Britt Dahl Nielsen (seniorforsker). Rapporten er udarbejdet i samar-
bejde med forskningsbibliotekarer fra Syddansk Universitet, og rapporten har vaeret igennem internt re-
view (Nina Kamstrup-Larsen).

Rapporten henvender sig primeert til organisationer der arbejder med mennesker med psykisk sygdom,
sundhedsprofessionelle og forskere inden for mental sundhed og psykiatri.

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af fire hovedkapitler; et baggrundsafsnit, et metodeafsnit, et resultatafsnit og en dis-
kussion.

Baggrundsafsnittet beskriver formalet med rapporten og definerer begrebet stigmatisering.

Metodeafsnittet beskriver processen for udarbejdelsen af dette review og belyser; kortlaegningen af litte-
raturen, herunder sggestrategi, inklusions- og eksklusionskriterier samt screenings- og selektionsproce-
duren. Derudover bliver der givet et kort overblik over kortleegningen af gra litteratur (for eksempel rap-
porter og artikler, som ikke er videnskabeligt publiceret).

Resultatafsnittet bestar af to dele. Farste del giver et overordnet overblik over karakteristika af studierne
og belyser, hvad der kendetegner de inkluderede reviewstudier, enkeltstudier og interventionsstudier.
Anden del bestar af en tveergaende analyse af interventionsstudierne, som tematisk er opdelt i to afsnit:
Interventioner for studerende, der introducerer forskellige interventionsformer pa tveers af studieretninger
og Interventioner for sundhedsprofessionelle, der beskriver interventioner, der er malrettet specifikke
faggrupper inden for det sundhedsfaglige omrade, og som oftest omhandler specifikke diagnoser.

Diskussionsafsnittet samler op pa fundene i rapporten, belyser metodiske styrker og svagheder og be-
skriver huller i litteraturen. Afslutningsvis kommer vi med anbefalinger til praksis og forskning.
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Baggrund og formal

Uligheden i sundhed blandt mennesker med psykisk sygdom er veldokumenteret, og i de nordiske lande
lever personer med en svaer psykisk sygdom 15-20 ar kortere end den generelle befolkning (Nordentoft
et al., 2013). Selvom en del af overdadeligheden kan tilskrives selvmord og ulykker, sa er hovedarsagen
primaert somatisk sygdom?, og tidligere forskning peger pa, at 68 % af overdgdeligheden kan tilskrives
naturlige arsager (Walker et al., 2015).

Personer, som lider af en psykisk sygdom, har dels en hgjere risiko for at udvikle forskellige somatiske
sygdomme, sasom hjertekarsygdom, og dels en hgijere risiko for at dg af den somatiske sygdom efterfal-
gende (Laursen et al., 2011; Nordentoft et al., 2013; Stone et al., 2019; Stubbs et al., 2017). Her spiller
genetik og brug af psykofarmaka muligvis en rolle for den ggede sygelighed, ligesom at mennesker med
en psykisk sygdom oftere har en usundere livsstil. Dog viser forskningen, at overdadeligheden ogsa
skyldes lavere behandlingskvalitet og senere diagnosticering af somatisk sygdom. | Danmark har Laur-
sen et al. pavist, at mennesker med skizofreni underbehandles for hjertekarsygdom (Laursen et al.,
2014; Laursen et al., 2009).

Uligheden i sundhed skyldes derfor ikke kun individuelle faktorer. Forklaringen skal ogsa findes i sund-
hedsvaesenets behandling af mennesker med psykisk sygdom. Behandlingen af patienter med flere syg-
domme er kompleks og kraever samarbejde pa tveers af specialer, og flere forskere peger pa, at den
skarpe opdeling mellem somatikken og psykiatrien har medfert en uklar rollefordeling i forhold til fysisk
og psykisk sygdom og mindre sammenhaeng i behandlingen pa tvaers af specialer og sektorer. (Adair et
al., 2005; DE Hert et al., 2011; Folker et al., 2019; Knaak et al., 2017; Thornicroft, 2011). Her kan mang-
lende viden og kompetencer om somatisk sygdom i psykiatrien og socialpsykiatrien og manglende viden
om psykisk sygdom i det somatiske sundhedsvaesen udgere en barriere for tidlig opsporing og behand-
ling af mennesker, som bade har en psykisk og somatisk sygdom (Liu et al., 2017).

| studier, der undersgger, hvordan mennesker med psykiske sygdom oplever adgang til og behandling i
det somatiske system, fremgar det ogsa, at de sundhedsprofessionelle kan agere flaskehals for adgang
savel som behandling (Komiti et al., 2006; Lester et al., 2005). Derudover forekommer stigmatisering af
mennesker med psykisk sygdom ikke kun i den generelle befolkning, men ogsa blandt de professionelle,
som skal behandle og hjaelpe dem. Mennesker, som lider af en psykisk sygdom, rapporterer ofte, at de
foler sig devalueret, afvist og umenneskeliggjort af sundhedsprofessionelle (Knaak et al., 2017). Lig-
nende stigmatiserende oplevelser belyses ogsa i undersggelser udfert af EN AF OS (www.en-af-0s.dk),
hvor det blandt andet fremgar, at personer med psykisk sygdom oplever at leve med en ubehandlet so-
matisk sygdom, fordi sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsveesen ikke prioriterer at lave en
udredning, de fgler sig ikke taget alvorligt i deres made med somatikken og feler sig negativt forskelsbe-
handlet sammenlignet med personer som ikke lever med psykisk sygdom.

Stigmatisering er en kompleks social proces, som opstar, nar mennesker, som eksempelvis lider af en
psykisk sygdom, tilskrives negative egenskaber (eksempelvis dét at vaere utilregnelig eller farlig) og re-
duceres til at vaere indbegrebet af deres stigma og ikke personen (Jacobsen et al., 2010). Mere specifikt
er stigmatiseringsprocessen karakteriseret ved:

e Stempling: Stempling er, nar menneskelige forskelle eller egenskaber, der har social betydning,
udskilles og stemples som anderledes og afvigende.

' Blandt mennesker med misbrug, skizofreni og personlighedsforstyrrelser er overdgdeligheden isaer forbundet med somatisk sygdom, mens
mennesker med affektive lidelser og personlighedsforstyrrelser har en seerlig hg;j risiko for selvmord og mennesker med misbrugsproblemer
har den hgjeste dagdelighed grundet ulykker og andre eksterne faktorer (Nordentoft, 2013).
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e Stereotypificering: Stereotypificering er, nar der knyttes ugnskede karakteristika og negative ste-
reotyper til de stemplede personer.

o Adskillelse: De stemplede personer placeres, bevidst eller ubevidst, i seerlige kategorier med
henblik pa at opna en vis adskillelse mellem "os" og "dem".

e Tab af status og diskrimination: De stemplede personer oplever statustab og diskrimination, der
medfagrer ulige muligheder. Diskriminationen kan finde sted som individuel diskrimination mellem
to mennesker eller som strukturel diskrimination, der kan forstas som regler, procedurer, politik-
ker, normer, rutiner og adfaerdsmegnstre i institutioner eller andre samfundsmaessige strukturer,
der forhindrer minoriteter i at opnd samme rettigheder og muligheder som majoriteten (Link et
al., 2001).

Stigmatisering i sundhedsvaesenet er ikke afgreenset til bestemte professioner eller organisatoriske en-
heder. Derimod peger forskningen pa, at der er tale om et mere generelt faanomen (Knaak et al., 2017),
som kan fa alvorlige konsekvenser for patienten. For eksempel peger forskning fra akutenheder pa, at
laegerne misfortolker somatiske symptomer som tegn pa psykisk sygdom, hvilket kan forsinke diagnosti-
ceringen og behandlingen. Dette faenomen omtales ogsa som overshadowing (Clement et al., 2015;
Geiss et al., 2018; Shefer et al., 2014; van Nieuwenhuizen et al., 2013). Et andet eksempel er selv-stig-
matisering, som kan medfgre, at patienten i mindre grad opsgger behandling, i en forventning om at de
ikke bliver taget alvorligt (Clement et al., 2015).

Siden sociologen Erving Goffman (Goffman, 1963) skrev sin banebrydende bog om stigma i 1963, er
antallet af videnskabelige publikationer om emnet steget dramatisk (Link et al., 2001). Dette litteraturstu-
die kortlaegger forskning om stigmatisering af mennesker med psykisk sygdom i det somatiske sund-
hedsvaesen.

Formal

Rapporten har til formal at gennemga relevant forskningslitteratur med henblik pa at afdaekke:

¢ Huvilke holdninger og opfattelser har personalet i det somatiske sundhedsvaesen til mennesker med
psykisk sygdom?

Kortlaegningen af litteraturen har til formal at fade ind i de afstigmatiseringsindsatser, som EN AF OS
udvikler til den somatiske del af sundhedsvaesenet i Danmark. Forskningen peger pa, at stigmatisering af
og negative holdninger til mennesker med psykisk sygdom i det somatiske sundhedsvaesen negativt kan
pavirke opsporing og behandlingen (Clement et al., 2015; Geiss et al., 2018; Shefer et al., 2014; van
Nieuwenhuizen et al., 2013). Dette litteraturreview vil gennem et fokus pa negative holdninger og stigma-
tiserende adfeerd over for mennesker med psykisk sygdom, yderligere s@ge at belyse hvad der betinger
holdninger og opfattelser hos de sundhedsprofessionelle.



Statens Institut for Folkesundhed

Metode

Resultaterne, der preesenteres i denne rapport, bygger pa en litteratursggning og -gennemgang af publi-
cerede videnskabelige artikler for at fa viden om, hvilke holdninger sundhedsprofessionelle i det somati-
ske sundhedsvaesen har til mennesker med en psykisk sygdom.

Metodisk er litteraturstudiet gennemfgrt som et scoping review. Scoping reviewet er udviklet som en me-
tode til at skabe et overblik over et felt eller en problemstilling samt give en klar indikation af omfanget af
litteraturen pa et omrade, og saledes ogsa videnshuller. Et scoping review er et nyttigt redskab til at un-
dersgge et felt, nar det stadig er uklart, hvilke andre mere specifikke spgrgsmal der kan stilles og behand-
les ved en mere praecis systematisk gennemgang. Et scoping review har ikke til formal at frembringe et
kritisk vurderet og sammenfattende svar pa et bestemt spgrgsmal. Kvaliteten af inkluderede studier vur-
deres derfor ikke i et scoping review (Munn et.al).

Kortlaagning af videnskabelig litteratur

Litteratursagningen er gennemfort i samarbejde med forskningsbibliotekarer fra SDU, for herigennem at
sikre en systematisk sggning. Sggningen er fortaget i databaserne Cinahl, MEDLINE og PsycINFO, hvor
der er blevet sggt pa henholdsvis emneord (subject headings/MeSH-termer) og friteksts@gninger, hvor der
er benyttet naerhedsoperatorer. S@gningen blev opdelt i to sageblokke, illustreret i figur 1.

Figur 1: Segeblokke

Blok 1 Blok 2

*Psykiatriske diagnoser *Holdninger til mennesker med
psykisk sygdom, herunder
stigmatisering, blandt
sundhedsprofesionelle i det
somatiske system

Blok 1 inkluderede psykiatriske diagnoser generelt, og derudover blev der sggt pa falgende syv specifikke
diagnoser: angst, depression, bipolar lidelse, borderline, skizofreni, spiseforstyrrelse og selvskadende ad-
feerd.

Blok 2 inkluderede a) forskellige professioner inden for det somatiske system, herunder laeger fra almen
praksis, samt b) udvalgte nggleord, der kan belyse holdninger til psykisk sygdom, fx ’attitude to mental
illness’, ’stereotyped attitude’, ’social perception’, ’social stigma’ etc. A og b blev sggt inden for en neer-
hedsoperator pa to ord. Det vil i segningen betyde, at fx "sygeplejerske” og "stereotype holdninger” hgjest
ma have to ord imellem sig. Benyttelsen af neerhedsoperatorer er sadledes en made at afgreense s@gnin-
gen.

De udvalgte s@geord for begge blokke fremgar i bilag 1. Den systematiske sagning blev gennemfart i maj-
juni 2019. De specifikke sggestrenge fremgar i bilag 1.
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Inklusions- og eksklusionskriterier

Den systematiske s@gning i de tre udvalgte databaser blev gennemfgrt med afsaet i nedenstaende inklu-
sions- og eksklusionskriterier. Inklusions- og eksklusionskriterierne blev ligeledes anvendt i screenings-
processen af artiklerne.

Inklusionskriterier:

e Formal: Artikler, der har som primaert formal at undersgge holdninger til voksne mennesker med psy-
kisk sygdom blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen.

¢ Studiepopulation: Sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen

Sprog: Artikler skrevet pa engelsk, dansk, svensk eller norsk.

o Kulturel kontekst: Studier fra den vestlige halvkugle: Europa samt USA, Canada og Australien. Inter-
ventionsstudierne har ikke en geografisk afgraensning.

e Publikationsar: Studier publiceret fra 2008 til 2019.

Studietyper: Som udgangspunkt inkluderes peer-reviewed kvalitative og kvantitative artikler, herun-

der: interventionsstudier, meta-reviews, systematiske reviews, meta-analyser og randomiserede kon-

trollerede studier (RCT).

Eksklusionskriterier:

e Formal: Studier, der primeert undersgger holdninger til sundhedsprofessionelles psykiske helbred, og
studier der undersgger sundhedsprofessionelles holdninger til misbrug, nar der ikke er tale om en
psykiatrisk dobbeltdiagnose.

e Studiepopulation: Studier, der omhandler holdninger til personer med psykisk sygdom blandt sund-
hedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen. Derudover er studier ekskluderet, hvis fokus er
pa, hvordan personer med psykisk sygdom oplever sundhedsprofessionelles holdninger til dem. Stu-
dier er ligeledes ekskluderet, hvis holdninger blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske og psy-
kiatriske sundhedsvaesen ikke kan adskilles fra hinanden

e Studietyper: Konferencelitteratur, bager og bogkapitler. Derudover blev alle opinion papers frasorte-
ret under screeningsprocessen.

Vi har derudover, pa grund af maengden af identificerede artikler, fundet det ngdvendigt at foretage yder-
ligere fravalg. Dette har i praksis medfert at:

e Vi har fravalgt at sage malrettet pa to af de fra start ni udvalgte diagnoser (PTSD og psykoser). Ud-
valgte diagnoser er derved: Angst, depression, bipolar lidelse, borderline, skizofreni, spiseforstyrrelse
og selvskadende adfeerd.

¢ Vi har undladt at inddrage sagninger fra databasen Embase og Scopus. Sagningen er derfor udeluk-
kende fortaget i databaserne Cinahl, MEDLINE og PsycINFO.

Screening og selektionsprocedure

Efter sggningen i de forskellige databaser blev alle dubletter fijernet. Herefter blev artiklerne sorteret (in-
kluderet/ekskluderet), farst pa baggrund af laesning af titler, derefter ved laesning af abstracts, og afslut-
ningsvis blev de sorteret pa baggrund af lzesning af de fulde artikler, se figur 2. Artiklerne blev screenet i
softwareprogrammet Covidence, der er et redskab til brug af screening i udarbejdelsen af systematiske

reviews (Babineau, 2014).
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Figur 2: Screeningproces

1. sortering

*Artikler blev
sorteret ved
lzesning af
titler

Screening og kodning i Nvivo

2. sortering

*Artikler blev
sorteret ved
leesning af
abstracts

3. sortering

*Artikler blev
sortert ved
leesning af
hele
indholdet

For at holde overblikket over de mange artikler, der er inkluderet i neerveerende review, har vi benyttet
det kvalitative analysevaerktgj Nvivo. Nvivo er et program, som understgtter kvalitative data og mixed
forskningsmetoder. Det er designet til at organisere og analysere kvalitative data, men er ogsa et yderst
brugbart redskab ved udarbejdelse af litteraturreviews.

Vi har i praksis importeret artikler, som skulle fuldtekstlaeses, ind i Nvivo, hvorefter vi har kodet artiklerne
ud fra en reekke temaer (se bilag 2, 3 og 4). Vi har ligeledes kodet artiklerne efter en reekke attributes for
saledes at skabe overblik over fordelingen af studier, for eksempel type af studiedesign, antal deltagere i
studiet, hvor mange studier der omhandler en specifik diagnose eller en specifik fagprofession ect.

Brugen af Nvivo har medvirket til en systematisk organisering af de inkluderede studier, hvilket har veeret
et nyttigt redskab til bade at skabe overblik og en systematisering pa hgijt niveau.
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Resultater af litteratursegningen

Ved litteratursggningen blev der i alt fundet 11.798 studier (efter dublettjek pa bade Endnote og Covi-
dence). En gennemlaesning af titler reducerede antallet til 1.176. De 1.176 studier blev reduceret til 248
ved gennemlaesning af abstracts og pa baggrund af udvaelgelseskriterierne beskrevet ovenfor. De 248
studier blev yderligere reduceret til 158 studier efter fuldtekstlaesningen. De 158 studier er fordelt pa 21
reviews, 73 enkeltstudier og 64 interventionsstudier, se figur 3.

Figur 3: Flowchart

Studier inkluderet
(n=11.798)

Y

Gennemlasning af titler
(n=1.176)

Gennemlasning af abstracts

(n=248)

'

‘ Gennemlasning af fuldtekst

‘ (n=158)
\ /
I | !
" \ & /
Reviews (n=21) Enkeltstudier (n=73) Interventionsstudier (n=64)
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Kortlzegning af gra litteratur

Sagningen af gra litteratur blev udfert via udvalgte organisationers/institutioners hjemmesider, se tabel 1.
Sagning er yderligere blevet suppleret med en Googlesagning. Der er udelukkende sggt pa dansk litte-
ratur eller undersagelser, der er forankret i en dansk kontekst. Der er anvendt samme udveelgelses- og
fravalgskriterier som ved den videnskabelige litteratur.

Tabel 1: Oversigt over organisationer

Organisationer og forskningsinstitutioner

Interesseorganisationer, herunder patient- og e Psykiatrifonden

pargrende organisationer e Bedre Psykiatri
Faglige o Laegeforeningen
organisationer ¢ Dansk Sygeplejerad

o Dansk Psykiatrisk Selskab

Statslige e Sundhedsstyrelsen
organisationer e Socialstyrelsen

e Regionerne
Forsknings- e Statens Institut for Folkesundhed
institutioner e VIVE

e KABS VIDEN

e DEFACTUM

Resultater af sggningen

Litteratursagning identificerede ingen artikler omhandlende holdninger til mennesker med psykisk syg-
dom blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen.

Gralitteratursagningen viste derimod et stort omfang af gra litteratur, der belyser sammenhaeng mellem
det somatiske og psykiatriske system samt sammenhaengen mellem regionale og kommunale tilbud.
Folgende fokusomrader kan blandt andet naevnes:

e Fokus pa de systemiske udfordringer, som mennesker med psykisk sygdom oplever at sta overfor.

e Oplevelser af mennesker med psykisk sygdom blandt sundhedsprofessionelle i det psykiatriske sund-
hedsveesen.

e Patienters perspektiv pa behandlingssystemet og det sundhedsfaglige personale.

e Patienters og pargrendes oplevelser af systemet mere generelt.

13
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Resultater

Der blev i alt fundet 158 studier, der undersgger holdninger til mennesker med psykisk sygdom blandt
sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen. Dette kapitel indeholder en overordnet beskri-
velse af studiernes karakteristika samt afsnit, der afdaekker, hvad der kendetegner de inkluderede re-
viewstudier, enkeltstudier og interventionsstudier. | reviewstudierne og enkeltstudierne vil der ikke blive
dykket ned i de enkelte studiers indhold og fund. En sadan tveergaende tematisk analyse vil udeluk-
kende blive foretaget pa interventionsstudierne sidst i kapitlet.

Overordnet karakteristika af studierne

Af de i alt 158 fundne studier er 21 af studierne reviews, 73 studier er enkeltstudier og de gvrige 64 af
studierne er kategoriseret som interventionsstudier (se tabel 2).

Tabel 2: Fordeling af studier pa studietype

Antal studier

Reviews 21
Enkeltstudier? 73
Interventionsstudier 64
Total 158

lllustreret i figur 4 ses det, at starstedelen af studierne® anvender et kvantitativt studiedesign (79 %),
mens 14 % af studierne anvender et kvalitativt studiedesign, og i 7 % af studierne indgar der bade kvan-
titative og kvalitative data (mixed-method).

| tabel 3 og tabel 4 fremgar det, hvilke diagnoser og fag- ~ Figur 4: Fordelingen af studiedesigns
professionsgrupper der er undersggt i de inkluderede
studier. | de kommende afsnit, hvor de enkelte studie-
typers karakteristika beskrives, vil det yderligere blive
belyst, hvilken kombination af fagprofession og psykia-
trisk diagnose, som studierne har undersggt.

Af tabel 3 fremgar det, at starstedelen af studierne
(N=97) omhandler flere psykiske sygdomme eller en
anden psykisk sygdom end de syv specifikt under-
sggte diagnoser, og at dette ogsa er den starste kate-
gori blandt de enkelte studietyper. At denne kategori
fremstar sa stor kan skyldes, at det er en bred kate-
gori, som kan indeholde studier, der omhandler alle re-
sterende psykiske diagnoser. Mange af de fundne stu-
dier er dog ikke afgreenset til at belyse holdninger til en m Kvalitativt studiedesign m Kvantitativt studiedesign
enkelt psykisk sygdom blandt sundhedsprofessionelle i
det somatiske sundhedsvaesen.

Mixed studiedesign

2| kategorien indgar alle studier der ikke er interventionsstudier eller reviewstudier.

3 Fordelingen er baseret pa enkeltstudierne og interventionsstudierne.
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Pa tveers af studietyper undersager en stor del af studierne (N=18) mennesker med selvskadende ad-
feerd. Dette geelder seerligt enkeltstudierne og reviews, da i alt 10 ud af 73 enkeltstudier og 5 ud af 21
reviews omhandler selvskade. Dog omhandler kun 3 ud af 64 af interventionsstudierne selvskade. Ud
over selvskade fremgar skizofreni ogsa som en diagnose, der er undersggt i flere enkeltstudier (N=9).
Blandt interventionsstudierne er det af de syv specifikke diagnosekategorier szerligt depressionsdiagno-
sen, der undersgges (N=5), men derudover er der ogsa fundet enkelte interventionsstudier, der under-
sgger diagnoserne borderline, skizofreni, spiseforstyrrelser og selvskade (se tabel 3). Derudover bar det
papeges, at ingen af de inkluderede studier udelukkende undersgger angstdiagnosen, og kun ét studie
ser pa bipolar lidelse. Dog kan det ikke udelukkes, at disse diagnoser er inkluderet i studier, der under-
seger flere psykiske sygdomme.

Blandt de inkluderede studier undersgger flest studerendes holdninger til mennesker med psykisk syg-
dom, heraf 25 studier der fokuserer pa medicinstuderende og 25 studier der fokuserer pa sygeplejerske-
studerende, fremfort i tabel 4. Derudover har en stor del af studierne akutpersonale (N=19) og sund-
hedsprofessionelle (N=18) som malgruppe. Seerligt blandt interventionsstudierne bliver det undersagt,
hvordan undervisning, erfaring og praktik kan vaere med til at reducere studerendes negative holdninger
til mennesker med psykisk sygdom. | alt 20 ud af de i alt 64 interventionsstudier har fokus pa medicinstu-
derende, og 19 har fokus pa sygeplejerskestuderende. | enkeltstudierne finder vi, at det seerligt er akut-
personale (N=13) og gvrige laeger (N=10), der bliver undersagt, og blandt reviewene omhandler flest
studier sundhedsprofessionelle generelt (N=8).

Tabel 3: Fordelingen af diagnoser pa studietyper

Interventionsstudier Enkeltstudier Reviews Total
Angst - - - -
Depression 5 3 - 8
Bipolar lidelse 1 - - 1
Borderline 3 2 - 5
Skizofreni 4 9 13
Spiseforstyrrelser 4 5 3 12
Selvskade 3 10 5 18
Anden eller flere 45 40 12 97
psykiske sygdom-
me*
Psykisk sygdom og - 4 1 5
misbrug®
Total 64 73 21 158

4 Studier der omhandler en anden psykisk diagnose end de syv specificerede, eller som omhandler flere psykiske diagnoser.

5 Alkohol -og/eller stofmisbrug
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Tabel 4: Fordelingen af fagprofession pa studietyper

Interventionsstudier Enkeltstudier Reviews Total
Akutpersonale® 3 13 3 19
Praktiserende laeger 8 5 1 14
@vrige lzeger’ 1 10 2 13
Medicinstuderende 20 5 - 25
Farmaceuter 2 5 - 7
Farmaceutstuderende 6 3 - 9
Sundhedsprofessionelle® 2 8 8 18
Studerende pa sund- 2 2 1 5
hedsfaglige uddannelser®
Sygeplejersker 1 7 5 13
Sygeplejerskestuderende 19 6 - 25
Sundhedsprofessionelle - 5 1 6
og studerende pa sund-
hedsfaglige uddannel-
ser’®
Studerende pa sund- - 2 - 2
hedsfaglige uddannelser
samt deres undervisere!!
Jordemgdre - 1 -
Fysioterapeutstuderende - 1 - 1
Total 64 73 21 158

8 Akutpersonale og paramedicinere.
7 Alle laeger, der ikke er praktiserende laeger, for eksempel kirurger.

8 Medarbejdere i en sundhedsfaglig stilling. Studierne indgar i denne kategori, hvis studiet ikke specificerer hvilken fagprofession, der undersg-
ges, eller hvis det er flere fagprofessioner, der er malgruppen, eksempelvis alt sundhedsfagligt personale pa et hospital.

9 Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser. Studierne indgér i denne kategori, hvis studiet ikke specificerer, hvilken sundhedsfaglig uddan-
nelse de studerende er tilknyttet, eller hvis studiet inkluderer flere forskellige sundhedsfaglige studerende i sin population.

'© Medarbejdere i en sundhedsfaglig stilling samt studerende pa sundhedsfaglige uddannelser. Studier, der indgér i denne kategori, vil ofte vaere
studier, der sammenligner sundhedsprofessionelle tilknyttet praksis og studerende.

" Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser samt deres undervisere. Studier, der indgéar i denne kategori, vil ofte veere studier, der undersg-
ger studerendes og undervisernes holdninger til psykisk sygdom i en uddannelsessetting.
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Reviews

Af de i alt 158 fundne studier udger 21 reviews, som bade bestar af systematiske reviews, metaanalyser,
narrative reviews, integrative rewiews og litteraturreviews (se ordforklaring for definition af reviewsfor-
mer).

Figur 5: Inkluderede studier i reviewene
| figur 5 fremgar det, hvor mange studier re-
viewene er baseret pa. Sterstedelen af re-
viewene (43 %) inkluderer 10-19 studier, og der- 10%
udover er en lige stor andel af reviewene baseret
pa mellem 1-9 studier (14 %) og 20-29 studier
(14 %). Forholdsvis mange reviews (19 %) angi-
ver ikke, hvor mange studier der er inkluderet i
reviewet. Ydermere er der fa reviews (10 %),
hvor der indgar mere end 30 studier.

Tabel 5 er en oversigt over kombinationen af fag-
profession og diagnose, der er undersggt i re-
viewene. Saledes viser tabellen antallet af re-

views, der undersgger en bestemt fagprofessions 43%
holdning til en bestemt psykisk sygdom (diag-
nose). uIkke angivet m1-9 ®10-19 m20-29 m30+

Der er ikke lavet reviews pa starstedelen af de di-

agnoser, der er i fokus i dette review (angst, depression, borderline, bipolar lidelse og skizofreni). | alt 12
af de 21 reviews omhandler diagnosekategorien anden eller flere psykiske sygdomme, og fire af disse
undersgger sygeplejerskers holdninger, mens tre undersgger sundhedsprofessionelles holdninger. | alt
fem reviews omhandler selvskade, og heraf har to fokus pa faggruppen sundhedsprofessionelle, to foku-
serer pa akutpersonale, og ét review undersgger sygeplejerskers holdninger til mennesker med selvska-
dende adfeerd. Ved reviewene, der omhandler spiseforstyrrelse, er det de sundhedsprofessionelles hold-
ninger (N=2) og de gvrige laegers holdninger (N=1), der er belyst. Et enkelt review undersgger sund-
hedsprofessionelles holdninger til mennesker med psykisk sygdom og et misbrugsproblem. To af re-
viewene omhandler udelukkende interventionsstudier.

Tabel 5: Kombinationen af diagnose og fagprofession undersagt i reviews

Diagnose Fagprofession Antal studier

-_—

@vrige leeger
Sundhedsprofessionelle
Akutpersonale
Selvskade Sundhedsprofessionelle
Sygeplejersker
Akutpersonale
Praktiserende laeger
@vrige leeger
Anden eller flere psykiske Sundhedsprofessionelle
sygdomme Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser
Sygeplejersker
Sundhedsprofessionelle og studerende pa
sundhedsfaglige uddannelser

Spiseforstyrrelse

A N AW Aa aAaaapNhDNDdND
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Psykisk sygdom og misbrug  Sundhedsprofessionelle 1
Total 21
Enkeltstudierne

| dette afsnit vil vi se naermere pa, hvad der karakteriserer de 73 inkluderede enkeltstudier. | denne kate-
gori indgar der hovedsageligt studier, der har som formal at afdeekke omfanget af positive og/eller nega-
tive holdninger, bestemte fagprofessioner har til mennesker med psykisk sygdom. Fokusomradet for
disse studier adskiller sig fra bade reviews og interventionsstudier, hvor farstnaevnte ofte har til formal at
samle den brede viden, der eksisterer pa omradet, har sidstneevnte at undersgge, hvordan interventio-
ner kan reducere negative holdninger.

Figur 6: Enkeltstudier fordelt pa lande | figur 6 fremgar det, hvilke nationaliteter enkelt-
studierne omhandler. Stgrstedelen af studierne
er baseret pa data fra en europaeisk befolknings-
gruppe. Saledes daekker i alt 55 % af studierne
over 14 forskellige europzeiske lande'. Derud-
over er flere af studierne baseret pa data fra USA
(18 %) og Australien (15 %). Kun 5 % af studi-
erne er baseret pa data fra nordiske lande, her-
under Danmark, Finland og Sverige, og 3 % af
studierne er baseret pa en canadisk population.
Derudover anvender 4 % af studierne data fra
forskellige nationale populationer, kategoriseret i
figuren som Flere lande.

15%

\

55%
| tabel 6, fremgar kombinationen af diagnose og
& Norden = USA @urige Europa fagprofession, der er undersggt i de 73 inklude-
rede enkeltstudier. En reekke enkeltstudier under-
W Canada Australien M Flere lande

sgger studerendes holdninger til mennesker med
psykisk sygdom (kategorien Anden eller flere
psykiske sygdomme). Heraf er der syv studier, der undersager sygeplejerskestuderende og seks studier,
der undersgger medicinstuderendes holdninger. Endvidere, er der seks studier, der undersgger akutper-
sonales holdninger til mennesker med selvskadende adfaerd, hvilket dermed udger et af de omrader,
hvor vi finder flest studier. Studierne om akutpersonale og selvskade belyser ofte kombinationen af diag-
nosen og fagprofessionen med henblik pa at undersgge problemstillingen ved, at akutpersonale ofte er
de farste sundhedsprofessionelle, som personer mgder, nar de skal behandles (somatisk) for deres
selvskade.

Holdninger til mennesker med skizofreni bliver undersggt i 12 af enkeltstudierne, men er spredt over en
reekke af fagprofessioner. Flere enkeltstudier undersager ogséa holdningen til personer med spiseforstyr-
relser, hvilket fordeler sig pa en reekke forskellige fagprofessioner. Fa studier omhandler holdninger til
mennesker med diagnoserne depression, borderline, samt psykisk sygdom og misbrug.

12 Kategorien deekker over studier fra: Tyrkiet, Irland, Frankrig, UK, Kroatien, Greekenland, Spanien, Holland, Tjekkiet, Polen, Belgien, Italien,
Skotland og Estland.
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Tabel 6: Kombinationen af diagnose og fagprofession undersoegt i enkeltstudier

Diagnose

Depression

Borderline

Skizofreni

Spiseforstyrrelse

Selvskade

Anden eller flere
psykiske sygdomme

Psykisk sygdom og
misbrug

Total

Fagprofession
@vrige leeger
Farmaceuter
Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser
Akutpersonale
Sygeplejersker
Praktiserende laeger
@vrige leeger
Medicinstuderende
Farmaceuter
Farmaceutstuderende
Sygeplejersker

Sundhedsprofessionelle og studerende pa
sundhedsfaglige uddannelser

Praktiserende leeger
dvrige leeger
Sundhedsprofessionelle
Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser
Akutpersonale

dvrige leeger
Sundhedsprofessionelle
Akutpersonale
Praktiserende leeger
@vrige leeger
Medicinstuderende
Farmaceuter
Farmaceutstuderende
Sundhedsprofessionelle
Sygeplejersker
Sygeplejerskestuderende

Sundhedsprofessionelle og studerende pa
sundhedsfaglige uddannelser

Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser
samt deres undervisere

Jordemgdre

Fysioterapeutstuderende
Akutpersonale

Jvrige laeger
Sundhedsprofessionelle
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Interventionsstudier

Af de 158 fundne studier er 64 blevet identificeret som interventionsstudier. Interventionsstudierne daek-
ker over studier, der undersgger hvilken effekt eller betydning en given intervention har pa at eendre en
bestemt populations holdninger til mennesker med psykisk sygdom. | dette afsnit vil de overordnede ka-
rakteristika af interventionsstudierne blive preesenteret, hvor det efterfelgende afsnit indeholder en tvaer-
gaende analyse af de tematikker, der er identificeret i interventionsstudierne.

Figur 7 er en oversigt over, hvilke lande interventionsstudierne finder sted i. Inkluderede interventions-
studier har ikke veeret afgraenset pa land, hvorfor vi finder studier fra hele verden. Stgrstedelen af inter-
ventionsstudierne (30 %) er dog foretaget i europaeiske lande, i alt 19 studier fra 10 forskellige lande .
Derudover er en stor andel af studierne (22 %), amerikanske. Blandt interventionsstudierne finder vi
ogsa en del australske studier og et enkelt studie fra New Zealand, der udger kategorien Oceanien (20
%). 14 % af studierne er foretaget i asiatiske lande', og 8 % af studierne er fra Canada. | 3 % af inter-
ventionsstudierne indgar der data fra flere forskellige lande, der udger kategorien Flere lande. Ydermere
fremgar i figuren to sma kategorier, der udger ét studie fra Sverige (Norden) og ét studie fra Sydafrika
(Afrika).

Figur 7: Interventionsstudier fordelt pa lande Figur 8: Kontrolgruppe i interventionsstudierne

E Norden M @vrige Europa  USA M Canada = Kontrolgruppe  ® Ingen kontrolgruppe

i Oceanien H Asien M Afrika M Flere lande

Blandt de 64 interventionsstudier finder vi bade studier, der er baseret pa kvalitativt, kvantitativt og
mixed-method datagrundlag. Som lllustreret i figur 8 indgar der i 37 % af interventionsstudierne kontrol-
grupper, hvorimod 63 % af studierne ikke er baseret pa et studiedesign med en kontrolgruppe.

| tabel 7 ser vi kombinationen af fagprofession og diagnose, der er undersggt i interventionsstudierne. |
lighed med enkeltstudierne tegner der sig et billede af, at hovedparten af interventionsstudierne har un-
ders@agt studerendes holdninger til personer med psykisk sygdom (anden eller flere psykiske syg-
domme). Seerligt to grupper af studerende star som fremtraedende; 16 studier undersgger medicinstude-
rendes holdninger, og 16 studier undersgger sygeplejerskestuderendes holdninger. | samme diagnose-
kategori finder vi ogsa seks studier, der undersgger farmaceutstuderendes holdninger, og to studier der

'3 | kategorien indgar der interventionsstudier fra landene: UK, Tyrkiet, Irland, Frankrig, Kroatien, Graekenland, Spanien, Tjekkiet, Portugal og
Belgien.

14| kategorien indgar interventionsstudier fra landene: Malaysia, Hong Kong, Israel, Taiwan, Kina, Japan og Indien.
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undersgger holdninger hos studerende pa sundhedsfaglige uddannelser. Af tabellen fremgar det ogsa,
at flere studier undersgger holdninger til mennesker med depression, herunder tre studier, der belyser

praktiserende lzegers holdninger; to studier, der undersgger farmaceuters holdninger; og et enkelt stu-

die, der undersgger sundhedsprofessionelles holdninger. Ydermere undersgger fa interventionsstudier,
diagnoserne spiseforstyrrelse, borderline, skizofreni og mennesker med selvskadende adfaerd med en

reekke forskellige fagprofessioner som malgruppe.

Tabel 7: Kombinationen af diagnose og fagprofession undersggt i interventionsstudierne

Diagnose Fagprofession Antal studier

Praktiserende laeger 3

Depression Farmaceuter 2
Sundhedsprofessionelle 1

_ Akutpersonale 1
Borderline Sundhedsprofessionelle 2
_ _ @Jvrige laeger 1
Skizofreni Medicinstuderende 3
Praktiserende laeger 1

Spiseforstyrrelse Medicinstuderende 1
Sygeplejerskestuderende 2

Akutpersonale 2

Selvskade Sygeplejerskestuderende 1
Praktiserende leeger 4
Medicinstuderende 16

Anden eller flere psykiske Farmaceutstu?erende , 6
sygdomme Studerende pa sundhedsfaglige 2
uddannelser

Sygeplejersker 1
Sygeplejerskestuderende 16
Total 64

Ud over enkelte interventionsstudier identificerede vi to reviews, som specifikt ser pa interventioner. Det
ene review af Stubbs (Stubbs, 2014) omfatter 18 studier. Heraf er fem studier inkluderet i dette scoping
review. De gvrige studier er ikke omfattet af dette scoping reivew. Den primeere arsag er, at studierne er
publiceret fgr 2008.

Det andet review af Petkari et al. (Petkari et al., 2018) omfatter 22 studier, hvoraf otte studier ogsa er in-

kluderet i dette scoping review. Dem primaere arsag til, at de gvrige studier ikke er medtaget i dette re-
view, er, at de er publiceret far 2008.
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Interventionsstudier: Tvaergaende analyse

Dette resultatafsnit bestar af en tvaergaende analyse af de 64 interventionsstudier, der indgar i reviewet.
Beslutningen om udelukkende at lave en analyse pa tveers af interventionsstudierne er taget sammen
med EN AF OS, der iseer gnsker at fa viden om, hvordan negative holdninger til mennesker med psykisk
sygdom kan forebygges og nedbrydes. En tvaergaende analyse af interventionsstudierne kan bidrage til
inspiration til fremtidige nationale interventioner.

Foruden denne introduktion og overbliksafsnittet bestar analysen af to dele; 1) Interventioner for stude-
rende, der introducerer forskellige interventionsformer pa tveers af sundhedsfaglige studier og 2) Inter-
ventioner for sundhedsprofessionelle, der i hgj grad er malrettet specifikke faggrupper og omhandler
specifikke diagnoser. Denne struktur og tematikker afspejler den identificerede litteratur.

Selvom hovedformalet med denne rapport er at undersgge holdninger til mennesker med psykisk syg-
dom blandt pa sundhedsprofessionelles i det somatiske sundhedsveaesen, vil denne analyse stille skarpt
pa begrebet stigma, da mange af studierne belyser, at sundhedsprofessionelle og studerende inden for
det sundhedsfaglige omrade har en stigmatiserende adfaerd over for mennesker med psykisk sygdom.
Det er vigtigt at papege, at disse fund ikke n@gdvendigvis kan generaliseres til alle sundhedsprofessio-
nelle i det somatiske sundhedsvaesen og alle studerende inden for det sundhedsfaglige omrade. Kun fa
studier er udfart i norden, en generalisering af fundene kan derfor ikke med sikkerhed overfagres én til én
i en dansk kontekst.

Overblik over interventionsstudierne

Af de 64 interventionsstudier, der er inkluderet i dette litteraturstudie, omhandler 47 af studierne interven-
tioner for studerende. Heraf er interventionsstudierne primaert centreret om to faggrupper: 18 studier om-
handler sygeplejerskestuderende, og 20 studier omhandler medicinstuderende. Derudover handler seks
studier om interventioner malrettet farmaceutstuderende, og de sidste to omhandler interventioner mal-
rettet studerende pa sundhedsfaglige uddannelser.

17 interventionsstudier retter blikket mod uddannede faggrupper. | alt otte studier omhandler praktise-
rende lzeger, to studier omhandler paraplybetegnelsen sundhedsprofessionelle, ét studie omhandler sy-
geplejersker, to studier har fokus pa farmaceuter, ét studie har fokus pa evrige leeger, og tre studier fo-
kuserer pa akutpersonale.

Der er stor variation i metodevalg i de forskellige interventionerne. Langt de fleste studier er far- og efter-
analyser uden kontrolgruppe og uden en senere opfaglgning. Det er derfor sveert at sige, om interventio-
nerne har en effekt pa laengere sigt (se bilag 4 for overblik over alle interventionsstudier). For overblik
over fordelingen af interventioner, se tabel 8 nedenfor.
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Tabel 8: Oversigt over interventionsstudier

Interventionsstudier Antal studier
Sygeplejerskestuderende 19
47 Interventioner for stude- Medicinstuderende 20
rende Farmaceutstuderende 6
Studerende pa sundhedsfaglige uddannelser 2
Praktiserende laeger 8
Sundhedsprofessionelle 2
17 Interventioner for sund- Sygeplejersker 1
hedsprofessionelle Farmaceuter 2
@dvrige laeger 1
Akutpersonale 3

(=]
H

Total

Som det ogsa fremgar af tabel 8, fokuserer flest inkluderede studier pa interventioner for studerende.
Forfatterne til disse studier argumenterer for, at der er behov for at igangseette afstigmatiserende indsat-
ser allerede i uddannelsesregi, fordi studerende generelt har negative holdninger til bade psykisk syg-
dom og behandling inden for det psykiatriske omrade. Ligeledes papeges det, at der eksisterer for-
domme over for at arbejde i psykiatrien, fordi de studerende ikke faler sig forberedte pa at arbejde inden
for psykiatrien, fordi de ikke oplever at have nok viden pa omradet, og fordi de oplever, at der er mangel
pa information om karrieremuligheder inden for psykiatrien. (Itzhaki et al., 2017).

Det fremgar ikke i alle interventionerne malrettet studerende, hvorvidt interventionen er et naturligt ek-
speriment, der ser pa udviklingen af stigmatiserende holdninger over for eksempel et helt uddannelses-
forlgb, eller om der er tale om en intervention, der er udviklet til at mindske stigmatiserende holdninger
via for eksempel et specifikt kursus til en specifik malgruppe.

Dette review identificerer en lang reekke forskellige afstigmatiseringsinterventioner inden for sundheds-
omradet. Fglgende afsnit vil skabe overblik over en raekke af de identificerede interventioner via en te-

matisk opdeling. Alle interventionsstudier vil altsa ikke bliver gennemgaet i denne analyse, men kan fin-
des i bilag 4.

Interventioner for studerende

Dette afsnit vil se pa tveers af de interventioner, der igangseettes inden for en uddannelsesinstitution. Af-
snittet bestar af fire underafsnit, som vil belyse forskellige interventionsformer. Underafsnittene er som
falger:

Klassiske undervisningsinterventioner

Korte praktikforlab og besag i psykiatrien og pa apoteker
Inddragelse af personer med psykisk sygdom i undervisning
Performative og andre visuelle interventioner.
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Klassiske undervisningsinterventioner

13 interventioner malrettet studerende er klassiske undervisningsinterventioner. Seks af disse studier er
kvasi-eksperimentelle studier med kontrolgrupper (Airagnes et al., 2014; Bannatyne et al., 2015;
Demiroren et al., 2016; Duman et al., 2017; Gable et al., 2011; O'Reilly et al., 2011), fire studier benytter
for- og efteranalyser uden kontrolgruppe (Arbanas et al., 2018; Gibson et al., 2019; Muzyk et al., 2017;
O' Connor et al., 2013), ét enkelt RCT-studie (Fernandez et al., 2016), ét studie er et tvaersnitsstudie
(Poreddi et al., 2015), og ét enkelt studie er en kvalitativ evaluering (Stacey et al., 2018).

Af de 13 studier har vi identificeret flere former for undervisningsinterventioner. Den klassiske og mest
udbredte er kurser eller workshops omhandlende psykiatri, den psykiatriske patient og psykisk sygdom
mere generelt'. | disse kurser er der blandt andet sat fokus pa leege-patient relationstreening (Airagnes
et al., 2014), undervisning i psykisk sygdom, sdsom anoreksi og selvskade, (Arbanas et al., 2018;
Bannatyne et al., 2015; Gibson et al., 2019; Stacey et al., 2018), psykoedukationskursus (Fernandez et
al., 2016), psykofarmakologi (Gable et al., 2011; Muzyk et al., 2017), kendetegn ved psykisk sygdom, og
hvordan der ydes hjaelp til personer i psykisk krise (O'Reilly et al., 2011).

Mange af undervisningsforlgbene har overordnet som formal at undervise de studerendes i psykiatri og
psykiske sygdomme, at introducere interventioner, der kan reducere stigma, og undersgge effekten
heraf. Nogle interventioner har en mere specifik agenda, for eksempel at lzere de studerende at veere
empatiske overfor mennesker med psykisk sygdom (Airagnes et al., 2014); at reducere afstandtagen
(social distance) til mennesker med psykisk sygdom (Dipaula et al., 2011); at skabe forstaelse for madet
med sundhedsvaesnet, nar man lever med en psykisk sygdom (Stacey et al., 2018); og at undersgge om
nye undervisningsformer, for eksempel problembaseret laering, kan have indflydelse pa studerendes
holdninger til mennesker med psykisk sygdom (Duman et al., 2017).

Starstedelen af forfatterne argumenterer for, at de klassiske undervisningsinterventioner overordnet set
har positiv indflydelse pa de studerendes opfattelse af psykisk sygdom og holdninger til personer med
psykisk sygdom, da de har faet mere viden pa omradet. Nogle studier viser, at de studerende bliver
mere empatiske over for personer med psykisk sygdom (Airagnes et al., 2014). Andre studier belyser, at
de studerende har faet mere viden om specifikke psykiatriske diagnoser (Bannatyne et al., 2015;
O'Reilly et al., 2011), hvilket ifglge forfatterne kan reducere stigma over for diagnoserne i sig selv
(Arbanas et al., 2018). Ligeledes fremgar det, at interventionerne kan reducerer de studerendes frygt for
personer med psykisk sygdom (Muzyk et al., 2017) og mindske afstandtagen (O'Reilly et al., 2011). Det
bliver derudover belyst, at de studerendes holdninger ikke alene bliver mere positive over for mennesker
med psykisk sygdom, men ogsa rykker fokus fra at prgve at aendre ’besveerlig’ opfarsel hos patienten til
at forsage at forsta deres egen fglelsesmaessige reaktion pa patientens opfarsel (Stacey et al., 2018).
Nogle studier peger dog ogsa pa, at de studerende ikke aendrer holdninger fra kursus start til slut (O'
Connor et al., 2013).

Det bliver af forfatterne derudover belyst, at de studerende oplever at have faet mere viden pa omradet,
faler, de sig ogsa mere parate til at arbejde med personer med psykisk sygdom. Det papeges dog af
flere studier, at denne nye viden ikke ngdvendigvis aendrer de studerendes lyst til i fremtiden at arbejde i
psykiatrien (Hastings et al., 2017; ltzhaki et al., 2017). Af de 13 studier har fem studier foruden en effekt-
maling post-interventionen ogsa lavet en opfalgning mellem to uger og fire maneder efter interventio-
nens afslutning (se bilag 4). Eftersom sa fa et antal af studierne har lavet opfelgning, er det sveert at sige
noget om interventionens effekt pa den lange bane.

Et fund, der gar pa tveers af flere uddannelsesinterventionsstudier, ikke kun de klassiske, er, at stude-
rende, som har en personlig eksponering for psykisk sygdom, har et mere realistisk syn pa den levede

'5 Det er ikke muligt at identificere, om interventionerne for de studerende er en del af eksisterende pensum, eller om det er et tillaeg til undervis-
ningen.
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oplevelse med en psykisk sygdom (Calloway et al., 2017; Demiroren et al., 2016; Dipaula et al., 2011;
Duffy et al., 2016; Poreddi et al., 2015).

Den klassiske undervisningsform er kun én ud af flere interventioner for studerende, som er identificeret i
litteraturen. Andre interventioner kombinerer klasseundervisning med korte praktikforlgb, inddrager per-
soner med psykisk sygdom i undervisningen eller introducerer performative redskaber. Disse mindre
konventionelle interventionsformer vil blive introduceret i de felgende afsnit.

Korte praktikforleb og besag i psykiatrien og pa apoteker

Dette afsnit vil farst beskrive interventioner baseret pa praktikforlgb i psykiatrien isoleret set. Herefter ret-
tes blikket mod interventioner, der kombinerer klasseundervisning med et kort praktikforlgb i psykiatrien,
med henblik pa at belyse, hvilke fordele og ulemper denne form for intervention har haft blandt de stude-
rende. | alt har 15 studier beskeaeftiget sig med praktikforlgb eller besag i psykiatrien (se bilag 4). Heraf
fokuserer otte studier pa praktikforlgbet isoleret set, og syv studier fokuserer pa kombineret praktik og
undervisningsforlgb. 12 af de 15 studier er far- og efteranalyser uden kontrolgruppe (se bilag 4), og ét
enkelt studie har kontrolgruppe (Dipaula et al., 2011). Af de 12 studier har to lavet opfalgning. Derud-
over, er ét enkelt studie er et RCT-studie med opfalgning (Papish et al., 2013), og et studie er kvasi-ek-
sperimentelt med kontrolgruppe (Moxham et al., 2016).

Praktikkerne eller besggene i psykiatrien har i studierne meget forskellige leengde, alt fra fire timer om
ugen i tre uger (Bingham et al., 2018) til otte uger fuldtid (Lyons et al., 2015).

Forfatterne argumenterer for, at praktik i psykiatrien overordnet set kan bidrage til at reducere stigmati-
sering over for bade psykiske sygdomme og psykiatrien som arbejdsplads (Economou et al., 2017;
Happell, 2008), eftersom praktikforlgb kan medvirke til at reducere de studerendes negative holdninger
til mennesker med psykisk sygdom. Det bliver belyst i studier omhandlende sygeplejerskestuderende, at
de efter praktikken har faet stgrre selvtillid i forhold til at arbejde med mennesker, der oplever psykiske
problemer (Happell, 2008; Stuhlmiller et al., 2019). Herudover faler de sig bedre i stand til at veere med-
fglende over for mennesker med psykisk sygdom og fgler sig mindre bange for denne patientgruppe. De
er derudover mere villige til at give pleje til mennesker med psykisk sygdom og udtrykker mindre behov
for at segregere disse personer fra det gvrige samfund (Romem et al., 2008).

Flere af interventionerne for de studerende har kombineret klasseundervisning med et kort praktikforlab
pa et psykiatrisk hospital, enhed eller apotek. Pa tvaers af studierne viser denne kombination sig over-
ordnet set at pavirke de studerendes holdninger til mennesker med psykisk sygdom i en positiv retning
(Hastings et al., 2017; Markstrom et al., 2009; O'Reilly et al., 2010; Papish et al., 2013; Shen et al.,
2014). Dette ses blandt andet i studier omhandlende undervisningsinterventioner for farmaceutstude-
rende, der kombinerer undervisning i psykiatri, bes@g hos det lokale apotek og undervisningstimer fra en
person, der lever med en psykisk sygdom (Dipaula et al., 2011; O'Reilly et al., 2010). Ifglge Dipaula et al.
(2011) resulterer denne kombination af undervisningselementer i fald af stigma, og de studerendes hold-
ninger til levering af farmaceutiske tjenester til personer med psykisk sygdom viser betydelige forbedrin-
ger (Dipaula et al., 2011). Trods disse positive holdningsaendringer til personer med psykisk sygdom pa-
peges det af nogle studier, at interventionerne ikke ngdvendigvis aendrer de studerendes indstilling til at
ville arbejde i psykiatrien i fremtiden (Hastings et al., 2017; Lyons et al., 2015; Shen et al., 2014). Et en-
kelt studie peger derudover pa, at undervisning og praktikforlgb i psykiatrien kan have direkte negative
udfald. Efter afslutningen at et fire ugers forlgb i psykiatrien, hvor medicinstuderende havde seerligt fokus
pa personer med skizofreni, viser studiet, at de studerende som fglge af praktikken har den forstaelse, at
personer med skizofreni ikke kan komme sig, ikke har nogen indsigt i egen sygdomstilstand, ikke kan
treeffe fornuftige beslutninger, ikke kan have et reguleert arbejde, og at de er farlige for offentligheden
(Economou et al., 2012).
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Inddragelse af mennesker med psykisk sygdom i undervisning

Dette afsnit vil se pa tveers af interventioner, der fokuserer pa inddragelse af mennesker med erfaring
med psykisk sygdom, i undervisningen. Seks studier har fokus pa denne interventionsform. Heraf er to
studier kvalitative (Calloway et al., 2017; Fokuo et al., 2017), to studier er for- og efteranalyser uden kon-
trolgruppe (Happell et al., 2019; Martinez-Martinez et al., 2019), et studie er et RCT-studie med opfalg-
ning (Patten et al., 2012), og det sidste er et kvasi-eksperimentelt studie uden kontrolgruppe (Kassam et
al., 2011).

| studier, der omhandler inddragelse af patienter i uddannelsesforlgb, bliver det antydet, at kontaktbase-
rede interventioner er effektive til at reducere stigma og @ge den positive holdning til mennesker med
psykisk sygdom (Fokuo et al., 2017). Denne face-to-face strategi kan hjeelpe til, at de studerende ople-
ver sygdommen som en tilstand, der pavirker en reel person (Kassam et al., 2011; Markstrom et al.,
2009). Det fremgar i litteraturen, at der er stigende anerkendelse af, at farstehands erfaringskendskab,
via inddragelse af patienter, kan have positiv effekt i sundhedsveesenet og pa sundhedsfaglige uddan-
nelser (Happell et al., 2019). Dette kan ifglge Martinez-Martinez et al. (2019) haenge sammen med, at en
positiv kontakt med en person, der er under bedring eller er kommet sig over sin sygdom, kan fa sund-
hedsprofessionelle, som ellers faler sig utilpasse i deres arbejde med denne malgruppe, til at slappe
mere af. Det argumenteres, at dette kan vaere med til at bryde afstandtagen (social distance) mellem
den sundhedsprofessionelle og patienten (Martinez-Martinez et al., 2019).

Det belyses i et studie om sygeplejerskestuderende, at en strategi for inddragelse er at indfgre mentor-
programmer. Personer med psykisk sygdom inviteres til at vaere mentor, hvor de forteeller studerende
om skadevirkninger af stigma og om de positive resultater, nar sundhedsprofessionelle i stedet udviser
en anerkendende tilgang (Fokuo et al., 2017). | andre interventioner er mennesker med psykisk sygdom
og pargrende inviteret til at forteelle om deres oplevelser med psykisk sygdom, en strategi, der blandt
andet er designet til at fremme interaktionen mellem de studerende og personen med levet erfaring
(Kassam et al., 2011; Martinez-Martinez et al., 2019; Patten et al., 2012). Det papeges i flere studier, at
det er vigtigt, at personer, der inddrages i undervisningssessioner, er i en tilstand af bedring (O'Reilly et
al., 2010; Patten et al., 2012). En anden undervisningsstrategi er en mere passiv inddragelse af patien-
ter, hvor undervisningen bygger pa patientscenarier fra faktiske patientsager. Patienterne er i disse inter-
ventioner ikke til stede i undervisningstimerne (Calloway et al., 2017). Begge strategier viser en positiv
eendring i de studerendes holdninger. | studier, hvor mennesker med psykisk sygdom er fysisk til stede
argumenteres det, at dimensioner af frygt, vrede, undgaelse, segregation, tvang, tilbgjelighed til at
hjeelpe og medlidenhed reduceres (Martinez-Martinez et al., 2019), og der sker en overordnet reduktion
af stigma (O'Reilly et al., 2010; Patten et al., 2012).

Inddragelse af mennesker med erfaringer med psykisk sygdom er ifglge forfatterne med til at skabe en
positiv holdningsaendring blandt studerende, idet viden om livet med en psykisk sygdom har en stgrre
indvirkning, nar det kommer fra kilden selv end fra en underviser (Kassam et al., 2011). Det argumente-
res, at inddragelse af personer med psykisk sygdom dermed kan reducere stigma (Patten et al., 2012).
Det er vaerd at papege, at starstedelen af studierne, der indgar i dette afsnit, ikke har lavet opfalgninger,
hvilket gar det sveert at sige noget om interventionernes langsigtede effekt.

Performative og andre visuelle interventioner

| dette afsnit beskriver vi studier, der se pa effekten af performative og visuelle udtryk, sdsom film og rol-
lespil, som metode til at forebygge stigmatisering.

Vi har i alt identificeret fire studier, som omhandler effekten af fremstilling og visning af film, ét studie,
som har set pa effekten af rollespil, og ét studie som har set pa effekten informationsbrochurer og oplys-
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ningskampagner. To af de inkluderede studier, som ser pa effekten af fremstilling og visning af film, byg-
ger pa et kontrolgruppedesign (Clement et al., 2012; Winkler et al., 2017), mens de to gvrige studier byg-
ger pa et kvalitativt studie uden kontrolgruppe (Bilge et al., 2017) og et fgr- og efteranalyse ogsa uden
kontrol gruppe (Galletly & Burton, 2011).

Bilge & Palabiyik (2017) har belyst effekten af, at sygeplejestuderende fremstiller kortfilm omhandlende
psykisk sygdom. Forfatterne argumenterer for, at denne metode kan vaere med til at nedbryde stigma
gennem gget refleksion blandt de studerende (Bilge et al., 2017). Baseret pa en kvalitativ analyse
(blandt andet af indholdet i filmene), konkluderer forfatterne, at dette er en effektiv metode til at oge de
studerendes empati, hvilket kan veere med at reducere stigmatisering (Bilge et al., 2017).

To studier har belyst effekten af filmfremvisning sammenlignet med andre interventioner. Det forste stu-
die (Clement et al., 2012) bygger pa et RCT-design, hvor sygeplejerskestuderende er randomiseret til tre
grupper: 1) Fremvisning af DVD, som blandt andet viste klip med psykiatribrugere, 2) live oplaeg af psyki-
atribrugere, og 3) forelaesning af en sygeplejerske (kontrolgruppen). Effekterne er malt ved baseline, ef-
ter interventionen og ved fire maneders follow-up. Forfatterne konkluderer, at der ikke er markante for-
skel pa effekten af live versus videopraesentation, og at video er den mest omkostningseffektive metode.

Winkler et al. (2017) har ogsa belyst effekten af filmfremvisning sammenignet med andre indsatser.
Studiet bygger pa et multi-site randomiseret design, hvor sygeplejeskoler er randomiseret til tre
indsatser: 1) Skriftligt materiale (en flyer), 2) video, og 3) mgde med psykiatribrugere (seminar). Effekten
er malt ved baseline, umiddelbart efter interventionen og efter tre maneders follow-up. Forfatterne
konkluderer, at seminaret har den sterste og mest stabile effekt pa de studerendes attituder og
intenderede adfaerd, men at der ogsa er en stabil og sammenlignelig effekt af video. Eftersom det kan
veere en stor belastning bade gkonomisk og menneskeligt at inddrage personer med psykisk sygdom i
undervisning, papeger Winkler et al., at videointerventioner har den fordel, at de er nemme at dele on-
line, at de let kan udbredes pa tveers af landegraenser og saledes na ud til mange flere (Winkler et al.,
2017).

Itzhaki et al. (2017) beskriver et uddannelsesforlab sammensat af foredrag om psykisk sygdom, mader
med mennesker med psykisk sygdom, visning af film om mestring af psykisk sygdom samt rollespil,
hvoraf rollespil vil vaere i fokus her. Hypotesen er, at rollespil er en kreativ made at laere studerende om,
hvordan deres adfeerd kan pavirke personer med psykisk sygdom. (ltzhaki et al., 2017). Interventionen
som er baseret pa en for- og efteranalyse uden kontrolgruppe, forbedrer de studerendes holdninger til
personer med psykisk sygdom, men andrer ikke deres holdning til at arbejde med dem i fremtiden.

Kortvarige, passive interventioner bestaende af informationsbrochure, og oplysningsplakater er en an-
den visuel made at oplyse om psykisk sygdom pa og til at adressere stereotypisk adfaerd. Med fokus pa
at undersgge medicinstuderendes holdninger til spiseforstyrrelse peger et studie pa, at denne type inter-
vention kan gge viden om en specifik diagnose (Duffy et al., 2016). Studiet var baseret pa en for- og ef-
teranalyse uden kontrolgruppe, og effekten blev malt en uge efter kampagnen.

Interventioner for sundhedsprofessionelle

Dette afsnit vil se pa tveers af de interventioner, der er malrettet sundhedsprofessionelle i det somatiske
sundhedsveesen. Afsnittet bestar af fire underafsnit, som vil belyse forskellige interventionsformer mal-
rettet forskellige faggrupper. Modsat interventionerne for de studerende, som primaert handler om psy-
kisk sygdom mere generelt, fokuserer mange af interventionerne for de sundhedsprofessionelle pa spe-
cifikke diagnoser. Underafsnittene er som fglger:

¢ Undervisningsprogrammer for praktiserende laseger
e Specialiserede uddannelsesforlgb for farmaceuter
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e Specialiserede uddannelsesforlgb for akutpersonale
¢ Uddannelsesforlgb for sundhedsprofessionelle.

Undervisningsprogrammer for praktiserende laeger

Otte studier beskriver interventioner der er malrettet praktiserende laeger. Et enkelt studie er et RCT-stu-
die uden opfelgning (Beaulieu et al., 2017). Fire er far- og efteranalyser uden kontrolgruppe, men alle
med opfelgning, der er udfart mellem to maneder og to ar efter interventionens afslutning (Coppens et
al., 2018; Linville et al., 2013; Manzanera et al., 2018; Upshur et al., 2008). To studier er retrospektive
survey-studier, ét med kontrolgruppe (Lam et al., 2015), og ét uden kontrolgruppe (Lam et al., 2011). Et
enkelt studie er kvasi-eksperimentelt, med kontrolgruppe (Flanagan et al., 2016).

Flere af disse studier belyser en international konsensus, der fastholder, at en omdirigering af finansie-
ring til at integrere psykiatrisk behandling i almen praksis vil give mulighed for flere omkostningseffektive
interventioner, som kan reducere ventetider, forbedre kontinuitet og gge tilfredshed blandt personer med
psykisk sygdom. (Beaulieu et al., 2017; Coppens et al., 2018; Lam et al., 2011). Beaulieu et al. (2017)
argumenterer for, at afstandtagen (social distance) er en vigtig begrebskomponent i stigmatisering, og
peger pa, at nar praktiserende leeger foler sig utilstraekkeligt udstyret med hensyn til, hvad de skal sige
eller gare i mgdet med en patient med psykisk sygdom, bidrager dette til stigmatisering gennem stgrre
social og klinisk afstand, iseer nar afstanden ledsages af negative holdninger (Beaulieu et al., 2017).

For at mindske stigmatiserende adfeerd blandt praktiserende laeger, er der i interventionsstudierne udvik-
let en reekke kompetenceudviklingskurser malrettet denne malgruppe. Kompetenceudviklingen har til for-
mal at mindske stigma ved blandt andet at:

o styrke laegernes selvtillid og tryghed (Beaulieu et al., 2017; Coppens et al., 2018; Lam et al.,
2011)

¢ yde behandling til mennesker med psykisk sygdom (Beaulieu et al., 2017; Coppens et al., 2018)

¢ tilbyde treening i at opspore og forebygge psykisk sygdom samt ved at fa lsegerne til at reflektere
over egne feerdigheder og holdninger, der kan pavirke en screeningsproces (Linville et al., 2013;
Upshur et al., 2008)

Nogle undervisningsprogrammer har fokus pa at mindske stigma over for patienter med specifikke diag-
noser. Her kan naevnes depression (Coppens et al., 2018; Manzanera et al., 2018; Upshur et al., 2008)
og spiseforstyrrelse (Linville et al., 2013). Et eksempel pa en kompetencebaseret tilgang, der ser pa
tveers af diagnoser er The British Columbia Adult Mental Health module of the Practice Support Pro-
gram, som er en kontaktbaseret udviklingsmetode til at forbedre praktiserende leegers feerdigheder ved
at age niveauer for tryghedsfglelse og selvtillid til behandling af patienter med mild til moderat depres-
sion og angst (Beaulieu et al., 2017). En anden og mere innovativ intervention kaldt Recovery Speaks
sgger at reducere stigmatiserende adfserd over for personer med psykisk sygdom og misbrug via en fo-
tovoice intervention. Personer med psykisk sygdom bruger fotovoice-metoden; tager billeder og udvikler
medfglgende forteellinger, som de praesenterer for praktiserende laeger. Interventionen medvirker til et
markant fald i negative stereotype holdninger, herunder tilskrivning af malgruppen som farlige, frygt, en-
ske om at tvinge denne gruppe i behandling, snske om at adskille disse personer fra samfundet samt et
gnske om at undga dem (Flanagan et al., 2016).

Overordnet set viser disse interventioner, at praktiserende laeger opnar sterre viden, far bedre selvtillid
og faler sig mere trygge, nar de skal handtere og behandle mennesker med psykisk sygdom (Beaulieu
et al., 2017; Coppens et al., 2018; Linville et al., 2013). De fgler sig ligeledes mere selvsikre i at diagno-
sticere patienter med psykisk sygdom (Lam et al., 2011) og behandle diagnoserne depression (Coppens
et al.,, 2018; Lam et al., 2015; Manzanera et al., 2018) og spiseforstyrrelse (Linville et al., 2013). Det
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fremgar, at nogle praktiserende laeger efter kompetenceudvikling i hgjere grad finder radgivning eller te-
rapi effektiv for deres patienter, og de henviser dem oftere til psykiatriske tilbud (Upshur et al., 2008).
Kompetenceudviklingskurser gger ogsa flere praktiserende lezegers opmaerksomhed og empati over for
deres patienter med psykisk sygdom (Lam et al., 2011). Det papeges i studiet omhandlende praktise-
rende leegers handtering af spiseforstyrrelse, at treeningsprogrammet har forbedret laegernes viden og
kompetencer, ogsa ved en seks maneders opfglgning. Til gengeeld var der ingen aendringer i deres hold-
ninger til spiseforstyrrelse (Linville et al., 2013).

Specialiserede uddannelsesforlgb for farmaceuter

Dette afsnit beskriver undervisningsforlgb malrettet farmaceuter. Der er identificeret to studier (Crockett
et al., 2009; Liekens et al., 2013), som begge beskriver interventioner, der kan styrke farmaceuter i de-
res arbejde med mennesker med depression. Begge studier er randomiserede forag.

Interventionsstudierne skriver sig ind i en stgrre transformation af farmaceuters rolle, der i mange lande
er skiftet fra at veere fokuseret pa transaktionen af medicin til patienten, til at opmaerksomheden nu er
koncentreret om patientens farmaceutiske behov. Pilotprojekter viser ifalge Liekens et al., at farmaceuter
har potentialet til at forbedre kvaliteten af psykiatrisk behandling blandt personer, der oplever depression
(Liekens et al., 2013).

Begge interventionsstudier beskriver, hvordan farmaceuters deltagelse i depressionstraningsprogram-
mer kan pavirke deres forstaelse af behandling og psykisk velveere blandt mennesker med depression
(Crockett et al., 2009; Liekens et al., 2013). Forfatterne argumenterer for, at specialiserede uddannelses-
forleb kan hjeelp farmaceuter til at blive bedre til at indlede samtale, diskutere medicin og dens bivirknin-
ger, give lgbende opfglgning, tilskynde, at mennesker med psykisk sygdom taler med deres praktise-
rende laege (Crockett et al., 2009), og til at mindske afstandtagen (Liekens et al., 2013).

Specialiserede uddannelsesforlgb for akutpersonale

Tre interventionsstudier beskriver akutpersonales holdninger til mennesker med psykisk sygdom'®. To
studier fokuserer pa mennesker med selvskadende adfaerd (McAllister, Billett, et al., 2009; McAllister,
Moyle, et al., 2009), og ét studie har fokus pa akutpersonales holdninger til mennesker med borderline
(Treloar, 2009). De to studier af McAllister et al. er for- og efteranalyser, ét med kontrolgruppe og ét
uden kontrolgruppe (McAllister, Billett, et al., 2009), begge uden opfelgning. Studiet af Treloar er kvasi-
eksperimentelt med kontrolgruppe og opfalgning efter seks maneder (Treloar, 2009).

Disse tre interventioner malrettet akutpersonale har i undervisningen primeert fokus pa modtagelsen af
mennesker med psykisk sygdom (McAllister, Billett, et al., 2009; McAllister, Moyle, et al., 2009; Treloar,
2009); dels kommunikationsformer, der er gavnlige pa en travl skadestue; (McAllister, Moyle, et al.,
2009) dels at laere akutpersonale om teorier for forstaelse af diagnoser samt evidensbaseret behandling
(McAllister, Billett, et al., 2009; Treloar, 2009)

McAllister et al. belyser, at det i litteraturen er fremskrevet som et tilbagevendende tema i mange dele af
verden, at akutpersonale ikke er traenet i at tage imod mennesker med selvskadende adfeerd, og at per-
sonalet mangler selvtillid og feerdigheder til at hjeelpe denne patientgruppe. | veerste fald kan den mang-
lende terapeutiske evne blandt akutpersonale veere en risikofaktor for selvmord. Modsat kan en god
modtagelse af mennesker med selvskadende adfaerd reducere den samlede selvmordsrate (McAllister,
Moyle, et al., 2009).

'6 Vi har ogsa identificeret enkeltstudier der belyser akutpersonales holdninger til mennesker med psykisk sygdom. Se tabel 6 og bilag 3.
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Uddannelsesforlab for sundhedsprofessionelle

To interventionsstudier er malrettet en bred skare af sundhedsprofessionelle i det somatiske sundheds-
vaesen, hvor deres specifikke fagprofession ikke er naevnt i artiklerne. Det ene studie er en for- og efter-
analyse uden kontrolgruppe og opfelgning. Studiet har fokus pa sundhedsprofessionelles holdninger til
mennesker med borderline (Knaak et al., 2015). Det andet studie er et prospektivt sekventielt mixed-me-
thod studie (fgr- og efteranalyse) uden kontrolgruppe, men med en tre-fire maneders opfalgning. Studiet
har fokus pa sundhedsprofessionelles holdninger til mennesker med bipolar lidelse (Michalak et al.,
2014).

Farstneevnte intervention benytter workshopformatet til at pavirke sundhedsprofessionelles holdninger
og adfaerdsmaessige intentioner over for personer med bipolar lidelse. Workshoppen saetter fokus pa
faerdighedstraening og social kontakt. Knaak et al. beskriver, at interventionen medfgrer en signifikant
reduktion i stigma og indikerer en signifikant forbedring i holdninger over for mennesker med borderline
diagnosen og psykisk sygdom mere generelt (Knaak et al., 2015).

Den anden intervention er en teaterperformance om holdninger til mennesker med borderline fremvist til
sundhedsprofessionelle og personer, der lever med borderline. Efter interventionen har sundhedsprofes-
sionelle ifglge Michalak et al. forbedret deres holdninger til mennesker med borderline signifikant, denne
endring bliver dog ikke opretholdt pa lzengere sigt. | forhold til de personer med borderline diagnosen
viser interventionen en lille positiv a2endring i deres holdning efter forestillingen (Michalak et al., 2014).

Studier uden for den tematisk organisering

Der er otte studier inden for det overordnede tema Interventioner for studerende (Brenner, 2011; Chiles
et al., 2017; Crisafulli et al., 2008; Esen Danaci et al., 2016; Failde et al., 2014; Morrison, 2009; Telles-
Correia et al., 2015; Wang et al., 2016), der er sveere at placere tematisk. Flere af disse studier er natur-
lige eksperimenter, der ser pa udviklingen af stigmatiserende holdninger over for eksempel et helt ud-
dannelsesforlgb. To interventionsstudier inden for det overordnede tema Interventioner for sundhedspro-
fessionelle (Eksteen et al., 2017; Omori et al., 2012), er ligeledes sveere at placere. Der henvises derfor
til interventionsskemaet bilag 4 for naermere information om disse studier.
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Diskussion

Denne rapport tegner overordnet et billede af, at der er sammenhasng mellem holdninger til mennesker
med psykisk sygdom blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen og stigma. Det
fremgar i litteraturen, at der er mange faktorer, der kan pavirke negative holdninger til mennesker med
psykisk sygdom. Her kan blandt andet naevnes sundhedsprofessionelles oplevelse af at have sparsom
viden om psykisk sygdom, at de fgler sig utrygge, og at de fgler, at de har for sparsom tid til at behandle,
hvad de anser som "besveerlige” patienter.

Rapporten viser, at der ikke alene er lavet mange studier, der fokuserer pa holdninger til psykisk sygdom
blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsveesen, men at der ogsa er lavet mange inter-
ventionsstudier, der forsgger at forebygge eller nedbryde sundhedsprofessionelles stigmatiserende ad-
feerd. Det fremgar i litteraturen, at iseer forebyggelse er i fokus pa interventionsomradet, hvilket bliver ty-
deligt i forhold til det antal interventioner, der er malrettet studerende inden for det sundhedsfaglige om-
rade. Interventionsstudierne kan opdeles i to kategorier; 1) interventioner for studerende, og 2) interven-
tioner for sundhedsprofessionelle. Hvor interventionerne malrettet studerende primeert fokuserer pa hold-
ninger til mental sundhed og psykisk sygdom mere bredt, har interventioner malrettet sundhedsprofessi-
onelle i praksis ofte et diagnosespecifikt fokus. Generelt er langt de fleste interventioner med til at mind-
ske negative holdninger til mennesker med psykisk sygdom. Det er derudover dog veerd at naevne, at
den velkendte publiceringsbias kan spille en rolle — nemlig at der bliver publiceret flere studier, der har
effekt, end studier, hvor der ikke kan pavises effekt.

Den tvaergaende analyse af interventionsstudier

Det er sveert at sige, hvilke af disse interventioner der har bedst effekt. Dette vanskeligggres blandt an-
det af, at mange studier er fgr- og efteranalyser uden kontrolgruppe og uden opfalgning, hvorfor det ikke
er muligt at bedemme, hvorvidt interventionerne virker pa leengere sigt. Blandt interventionsstudier mal-
rettet studerende peger litteraturstudiet pa, at den klassiske undervisningsform og inddragelse af menne-
sker med psykisk sygdom har pavirket holdninger blandt studerende i en positiv retning. Ny viden skaber
mere empatiske studerende, mindre frygt over for mennesker med psykisk sygdom og en stgrre para-
thed til at arbejde med denne gruppe mennesker, hvilket bidrager til at mindske afstandtagen. Klasseun-
dervisning eendrer dog ikke ngdvendigvis de studerendes gnske om at arbejde inden for psykiatrien,
fremgar det. Det belyses derudover, at viden, der formidles af mennesker med erfaring med psykisk syg-
dom, har stor indvirkning pa de studerendes holdninger til psykisk sygdom, fordi det kommer fra kilden
selv og ikke fra en underviser. Praktik i psykiatrien har ligeledes stor betydning for de studerendes hold-
ninger, bade positivt og negativt. Den positive betydning deekker over, at de studerende bliver mere em-
patiske, oplever mindre frygt og udtrykker mindre behov for at segregere personer med psykisk sygdom
fra det gvrige samfund. Den negative indvirkning pa studerendes holdninger som felge af praktikforlgbet
ses isaer over for mennesker med skizofreni. De studerende forestiller sig blandt andet, at de vil bruge
mere tid pa disse patienter, at patienterne er mindre tilbgjelige til at fglge radgivning, at de ikke kan
komme sig, ikke har nogen indsigt i egen sygdomstilstand, ikke kan treeffe fornuftige beslutninger og ikke
kan have et reguleert arbejde.

Det fremgar i dette review, at interventioner for sundhedsprofessionelle pavirker de sundhedsprofessio-
nelles holdninger i en positiv retning, da de opnar stgrre viden og faler sig mere trygge. De udviser der-
udover ogsa mere empati over for patienter med psykisk sygdom. Mange af disse interventioner malret-
tet forskellige faggrupper ligner hinanden i deres undervisningsform, og det er derfor sveert at sige, at
nogle er bedre end andre. Et enkelt studie, der benytter fotovoice som interventionsmetode skiller sig ud.
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Denne interventionsform kan ifglge forfatterne af studiet medvirke til et markant fald i negative stereo-
type holdninger, herunder tilskrivning af malgruppen som farlig, frygt, anske om at tvinge denne gruppe i
behandling, gnske om at adskille disse personer fra samfundet samt et snske om at undga dem. Det
fremgar dog ved opfelgningen i flere af disse interventioner, at de ikke pa leengere sigt har pavirket de
sundhedsprofessionelles holdninger til mennesker med psykisk sygdom.

Metodiske styrker og svagheder

En metodisk styrke ved denne litteraturgennemgang er den grundlzeggende systematiske tilgang til kort-
lzegningen af studierne (jf. bilag 1). Der er pa systematisk vis udvalgt s@geord, og der er systematisk
sggt i udvalgte databaser ud fra en raekke inklusions- og eksklusionskriterier. Screeningsprocessen af
studierne er foretaget pa flere niveau: ved screening af titler, screening af abstracts og ved fuldtekstlees-
ning i programmet Covidenc, hvorefter alle inkluderede artikler er blevet systematisk organiseret og ko-
det i programmet Nvivo. Alt dette tiisammen har medvirket til en systematisering pa heijt niveau.

Herudover er det vigtigt at naevne nogle af de metodiske begraensninger, som kendetegner rapporten.
Farst og fremmest bygger rapporten pa et sakaldt scoping review og ikke et systematisk review. Dette
betyder, at vi ikke har gennemfart nogen vurdering af kvaliteten af de inkluderede studier. Som scoping
review har rapporten i stedet haft til formal at samle den overordnede viden inden for et omrade med
henblik pa at skabe et overblik over litteraturen og at identificere overordnede tendenser.

Endvidere er rapporten begreenset ved, at der kun er inkluderet engelsksprogede studier, som er publi-
ceret i arene 2008-2019 (dog indeholder de inkluderede reviews aldre studier, da det afhaenger af da-
toen for publicering). Det skal ligeledes neevnes, at vi ikke har gennemgaet reviewreferencer med hen-
blik pa at sikre, at alt relevant litteratur er identificeret. Dette har vaeret et spgrgsmal om afgreensning, og
er altsa et aktivt valg.

Eftersom vi udelukkende har lavet en tveergaende analyse af interventionsstudierne, kan vi ikke konklu-
dere, hvorvidt der er en sammenhaeng mellem holdninger til mennesker med psykisk sygdom blandt
sundhedsprofessionelle og studerende pa tveers af alle de studier, der indgar i rapporten.

Huller i litteraturen

Neervaerende litteraturgennemgang peger desuden p4a, at der synes at mangle studier, der behandler
holdninger til diagnoserne angst og bipolar lidelse. Som papeget tidligere i rapporten kan vi dog ikke
udelukke, at angst indgar som én af flere diagnoser i studierne omhandlende psykisk sygdom mere ge-
nerelt. Vi kan af tabellerne udlede, at der ligeledes er et begraenset fokus pa holdninger til diagnosen
borderline.

Det fremgar ikke i litteraturen om specifikke fagprofessioner inden for sundhedsomradet har negative
holdninger til specifikke diagnoser — for eksempel om sygeplejersker er mere negative over for personer
med diagnosen skizofreni og laeger over for personer med borderlinediagnosen. En arsag til dette kan
veere, at de inkluderede studier spreder sig pa mange forskellige faggrupper og mange forskellige diag-
noser, se ogsa tabellerne 5, 6 og 7. Her ses, at der er lavet flest studier, der ser pa akutpersonale og
selvskade (N=6), ellers er kombination af fagpersoner og diagnoser meget blandet. Vi kan saledes kon-
kludere, at der er lavet meget forskning, der daekker mange forskellige kombinationer af holdninger til
specifikke diagnoser blandt specifikke sundhedsprofessionelle. Der er til gengeeld fa af disse kombinatio-
ner, der er undersggt i dybden.
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Sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvasen og
den generelle befolkning

Et identificeret tema pa tveers af alle interventionsstudierne er, at holdninger til mennesker med psykisk
sygdom blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsvaesen i hgj grad afspejler den gene-
relle befolknings holdninger til mennesker med psykisk sygdom (Calloway et al., 2017; Kassam et al.,
2011; Knaak et al., 2017). Sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsveesen er saledes hverken
mere eller mindre stigmatiserende i deres adfeerd end den gennemsnitlige danske befolkning.

Det papeges, at stigma blandt den generelle befolkning ofte er forbundet med uvidenhed, som farer til
usikkerhed, som igen farer til negative holdninger udvist mod mennesker med psykisk sygdom. Dette er
ogsa tilfaeldet blandt sundhedsprofessionelle i det somatiske sundhedsveesen, fremgar det i litteraturen. |
mange tilfaelde fgler sundhedsprofessionelle, at de mangler visen og kompetencer, nar de skal behandle
mennesker, der har en psykisk sygdom. Denne manglende viden kan komme til udtryk gennem stereoty-
pificering, der knytter ugnskede karakteristika og negative stereotyper til de stemplede personer. Dette
kan fare til kategorisering og adskillelse mellem "0s” og "dem”, hvilket kan ske bade bevist og ubevist.
Der er séledes ikke ngdvendigvis en intentionel handling bag stigmatiseringen. Om handlingen er intenti-
onel eller ej, @endrer dog ikke oplevelsen af at blive diskrimineret blandt mennesker med psykisk syg-
dom. Sa selvom sundhedsprofessionelle ikke ngdvendigvis er mere stigmatiserende end den generelle
befolkning, besidder de en magt over mennesker med psykisk sygdom, der ikke kan tillzegges den gene-
relle befolkning, idet deres sygdomsvurdering afgar, om personer skal i behandling eller €j, hvilken form
for behandling, der er ngdvendig, og under hvilke omstaendigheder. Dette taler for at igangsaette flere
interventioner for studerende og sundhedsprofessionelle, der seetter fokus pa @get viden om psykisk
sygdom inden for det somatiske omrade. Dette farer os til mere konkrete anbefalinger til forskning og
praksis.

Anbefalinger til praksis og forskning

| praksis bestar en vigtig opgave i at forebygge negative holdninger og stigmatiserende adfaerd over for
mennesker med psykisk sygdom blandt studerende inden for det sundhedsfaglige felt. Kontaktbaseret
undervisning i form af inddragelse af mennesker, der lever med en psykisk sygdom, og af pargrende
samt praktikforlab kan veere en god made at give de studerende indsigt i livet med en psykisk sygdom
og viden om, hvad negative holdninger kan have af konsekvenser for disse mennesker.

Blandt de sundhedsprofessionelle, fremstar det som vigtigt, at de lgbende far tilbudt kompetenceudvik-
lingskurser med fokus pa mennesker med psykisk sygdom, da dette kan give dem mere selvtillid og tryg-
hed i deres kontakt med denne malgruppe. Eftersom det fremgar i de fleste studier, at kompetenceudvik-
ling ikke har stor effekt pa den lange bane, synes det vigtigt, at kompetenceudvikling foregar labende
som del af en klinisk hverdag, og ikke som et enestaende kursus. Mange kompetenceudviklingskurser
for sundhedsprofessionelle er klassisk undervisning, hvorfor der mangler viden om effekten af mere per-
formative og visuelle interventioner.

Der eksisterer meget forskning pa omradet, og den deekker et meget bredt felt, men der findes ganske
far studier fra norden, og der er kun identificeret et enkelt studie fra Danmark. Det kan derfor med fordel
anbefales at der udfgres mere forskning pa omradet i en dansk kontekst. Derudover vil det bidrage til
forskningsomradet, hvis der bliver dykket mere ned i specifikke diagnoser, da dette kan skabe mere vi-
den om, hvilke mekanismer der er pa spil, nar sundhedsprofessionelle udviser negative holdninger over
for disse diagnoser. Det vil yderligere vaere interessant at undersgge, om nogle specifikke grupper af
sundhedsprofessionelle, er mere stigmatiserende i deres adfaerd over for mennesker med specifikke
psykiatriske diagnoser. En sadan viden ville kunne bidrage til mere malrettede interventioner.
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Bilag 1: Resultat ogVejledning

(Se afrapporteringen af litteratursggningerne pa falgende sider)
Resultat og dublettjek

Der er efter aftale sagt overordnet pa begreber for psykisk sygdom, herunder er der ogsa udvalgt
overordnede sygdomskategorier og specifikke psykiske lidelser. Disse er saledes sggt som emne- og
fritekstord (blok 1). Denne s@gning er kombineret med en sagning pa brede begreber for (udvalgte)
sundhedsfagliges indstilling / attitude, herunder stigmatisering. Disse begreber er sagt som emneord (i
det omfang det har vaeret muligt), samt som fritekstord (blok 2).

Opdragsgiver har selv udvalgt emne- og fritekstord, samt gnsket afgraensning pa sprog (dansk, en-gelsk,
norsk og svensk) samt publikations ar (der er afgraenset til de sidste 10 ar, 2008 til nu). Littera-
tursggningerne i Medline, PsycINFO og CINAHL er udfart 24.5.2019.

Efter sggningen i elektroniske databaser (Medline (Ovid), PsycINFO (Ovid), CINAHL (Ebsco) overfor-tes
alle referencer til Endnote. | Endnote-filen "SIF _Endnote -Medline — CINAHL — PsycINFO — Total findes
en samlet, uredigeret fremstilling af referencerne fra hver database (der er oprettet en gruppe for hver
database). Det totale antal referencer er 15706, og efter fiernelse af dubletter i bade Endnote og
Covidence er det totale antal referencer 11.798.

| "SIF _Endnote -Medline — CINAHL — PsycINFO — Uden dubletter” finder | en redigeret udgave, hvor
dubletter er fiernet.

Dubletter er tjekket i flere stadier:

1. Automatisk dublettjek i Endnote (forfatter, artiklens titel, tidsskriftsnavn)
(slutresultat: 13.733 referencer)

2. Automatisk dublettjek i Endnote (artiklens titel, tidsskriftsnavn, tidsskriftets volume)
(slutresultat: 13.299 referencer)

3. Automatisk dublettjek i Endnote (forfatter, artiklens titel, ar og tidsskriftets volume)
(slutresultat: 12.235 referencer)

4. Automatisk dublettjek i Covidence
(slutresultat: 11.798 referencer)

Covidence

Covidence er et brugervenligt online software vaerktgj, som bidrager til en hurtigere / mere overskuelig
sorteringsproces. Covidence foretager ogsa et dublettjek af de importerede referencer (importeret fra
Endnote). Syddansk Universitetsbibliotek har udarbejdet en kort vejledning, samt en lidt mere omfat-
tende praesentation, som kan guide igennem screeningsprocessen.

Vaer opmaerksom p4, at kvalitetsvurderingen i Covidence er malrette randomiserede kontrollerede for-
sag (RCT).

Folgende fil er sendt per mail:
SIF _Endnote -Medline — CINAHL — PsycINFO — Uden dubletter (compressed lib.)


https://libguides.sdu.dk/ld.php?content_id=32158405
https://libguides.sdu.dk/ld.php?content_id=32253361
https://libguides.sdu.dk/ld.php?content_id=32253361

Afrapportering af litteratursegning

Medline
Database version: Ovid MEDLINE(R) and Epub Ahead of Print, In-Process & Other Non-Indexed
Citations and Daily 1946 to May 23, 2019

Search terms Results

#1 Mental disorders/

#2 Anxiety Disorders/

#3 "Bipolar and Related Disorders"/

#4 Bipolar Disorder/

#5 Mood Disorders/

#6 Depressive Disorder/

#7 Depressive Disorder, Major/

#8 Personality Disorders/

#9 Borderline Personality Disorder/

#10 | Schizophrenia/

#11 | Schizophrenia, Paranoid/

#12 | Depression/

#13 | Self-Injurious Behavior/

#14 | Self Mutilation/

#15 | Anorexia Nervosa/

#16 | Binge-Eating Disorder/

#17 | Bulimia/

#18 | Anorexia/

#19 | Bulimia Nervosa/

#20 | "Feeding and Eating Disorders"/

#22 | Phobia, Social/

#22 | 1or2or3ordor5or6or7or8or9or10or11or12or13or14 or15or 528254
16 or 17 or 18 or 19 or 20 or 21

#23 | (((Mental or behavio?r* or psychi* or personality or mood or depressive or 904369
anxiety or schizophrenic or affective or bipolar or eating or manic) adj3 (ill-
ness* or disorder* or disease* or diagnos* or disturbance*)) or (Anxiety adj3
(Neuros?s or state)) or psychotic reaction* or (Borderline adj3 (state or per-
sonality or disorder*)) or Depression* or psychotic or Schizophrenia* or
(Schizophrenic adj3 (syndrome* or reaction*)) or (Depressive adj3 (episode*
or state or neuros?s or syndrome)) or Self harm or Self Injur* Behavio?r* or
Self injur* or Self Mutilati* or automutilati* or Head Banging or Manic epi-
sode* or Self inflicted wound* or self inflicted injur* or Self Destructive Beha-
vio?r* or Appetite disorder* or Anorexia or Bulimia or EDNOS or Binge ea-
ting or social phobia).mp.

#24 | 22 or 23 904424

#25 | "Attitude of Health Personnel"/

#26 | Professional-Patient Relations/

#27 | Nurse-Patient Relations/

#28 | Physician-Patient Relations/

#29 | Dentist-Patient Relations/




#30 | 25 or 26 or 27 or 28 or 29 236172

#31 | Stereotyping/

#32 | Social Perception/

#33 | Social Discrimination/

#34 | Social Stigma/

#35 | Prejudice/

#36 | Social Distance/

#37 | Social Marginalization/

#38 | Empathy/

#39 | 31 0r 32 or 33 or 34 or 35 or 36 or 37 or 38 76695

#40 | Health Personnel/

#41 | Nurses/

#42 | Nurse Specialists/

#43 | Nurse Clinicians/

#44 | Nurse Practitioners/

#45 | Family Nurse Practitioners/

#46 | Nursing Staff/

#47 | Nursing Staff, Hospital/

#48 | Nurses, Public Health/

#49 | Occupational Therapists/

#50 | Physical Therapists/

#51 | Physicians/

#52 | General Practitioners/

#53 | Surgeons/

#54 | Physicians, Family/

#55 | Physicians, Primary Care/

#56 | Dentists/

#57 | Medical Staff/

#58 | Medical Staff, Hospital/

#59 | Emergency Medical Technicians/

#60 | Personnel, Hospital/

#61 | 40 or 41 or 42 or 43 or 44 or 45 or 46 or 47 or 48 or 49 or 50 or 51 or 52 or 324433
53 or 54 or 55 or 56 or 57 or 58 or 59 or 60

#62 | 39 and 61 7250

#63 | 62 or 30 239903

#64 | (((Stigma* or exclu* or distanc* or discrimin* or marginali* or attitude* or ste- | 152341

reotyp* or prejud* or Therapeutic process* or Dangerousness or perception®
or labeling or compassion* or Sympathy or Empathy) adj6 (((healthcare or
health care or nursing or medical) adj2 (provider* or profession* or worker*
or practitioner* or staff)) or health practitioner* or family practitioner* or doc-
tor* or nurse* or physician* or general practitioner* or physical therapist* or
physiotherapist* or Occupational therapist* or surgeon* or clinician* or hospi-
tal personnel or rescue personnel or dentist* or (non psychiatr* adj2 consul-
tant*) or (Emergency adj2 department adj2 staff) or paramedic* or (Emer-
gency adj2 Medical adj2 Technician*))) or ((((healthcare or health care or
nursing or medical) adj2 (provider* or profession* or worker* practitioner” or
staff)) or health practitioner* or doctor* or nurse* or physician* or general
practitioner* or family practitioner” or physical therapist* or physiotherapist®




or Occupational therapist* or surgeon* or clinician* or hospital personnel or
rescue personnel or dentist* or (non psychiatr* adj2 consultant*) or (Emer-
gency adj2 department adj2 staff) or paramedic* or (Emergency adj2 Medi-
cal adj2 Technicians)) adj2 Patient* adj2 Relation*) or Diagnostic overshado-
wing).mp

#65 | 63 or 64 BLOK 2 265743
#66 | 24 and 65 21424




PsycINFO
Database version: PsycINFO 1806 to May Week 3 2019

Search terms

#1 Mental disorders/

#2 Anxiety disorders/

#3 Affective Disorders/

#4 Bipolar Disorder/

#5 Major Depression/

#6 "DEPRESSION (EMOTION)"/

#7 Eating Disorders/

#8 Anorexia Nervosa/

#9 Binge Eating Disorder/

#10 | Binge Eating/

#11 | BULIMIA/

#12 | Personality Disorders/

#13 | Borderline Personality Disorder/

#14 | Behavior Disorders/

#15 | SCHIZOPHRENIA/

#16 | Paranoid Schizophrenia/

#17 | Self-Injurious Behavior/

#18 | Self-Mutilation/

#19 | Self-Inflicted Wounds/

#20 | Head Banging/

#21 | Social Phobia/

#22 |1or2or3ord4or5or6or7or8or9or10or11or12or 13 or 14 or 15 or 382456
16 or 17 or 18 or 19 or 20 or 21

#23 | (((Mental or behavio?r* or psychi* or personality or mood or depressive or 686335
anxiety or schizophrenic or affective or bipolar or eating or manic) adj3 (ill-
ness* or disorder* or disease* or diagnos* or disturbance*)) or (Anxiety adj3
(Neuros?s or state)) or psychotic reaction* or (Borderline adj3 (state or per-
sonality or disorder*)) or Depression* or psychotic or Schizophrenia* or
(Schizophrenic adj3 (syndrome* or reaction*)) or (Depressive adj3 (episode*
or state or neuros?s or syndrome)) or Self harm or Self Injur* Behavio?r* or
Self injur* or Self Mutilati* or automutilati* or Head Banging or Manic epi-
sode* or Self inflicted wound* or self inflicted injur* or Self Destructive Beha-
vio?r* or Appetite disorder* or Anorexia or Bulimia or EDNOS or Binge ea-
ting or social phobia).mp

#24 | 22 or 23 Blok 1 686335

#25 | Health Personnel Attitudes/

#26 | Therapist Attitudes/

#27 | 26 or 27 20995

#28 | STIGMA/

#29 | Stereotyped Attitudes/

#30 | DISCRIMINATION/

#31 | Social Discrimination/

#32 | "Mental lliness (Attitudes Toward)"/

#33

PREJUDICE/




#34

Therapeutic Processes/

#35 | Social Perception/
#36 | LABELING/
#37 | Explicit Attitudes/
#38 | Implicit Attitudes/
#39 | MARGINALIZATION/
#40 | DANGEROUSNESS/
#41 | SYMPATHY/
#42 | EMPATHY/
#43 | 28 or 29 or 30 or 31 or 32 or 33 or 34 or 35 or 36 or 37 or 38 or 39 or 40 or 105300
41 0r42
#44 | Health Personnel/
#45 | Medical Personnel/
#46 | PHYSICIANS/
#47 | General Practitioners/
#48 | SURGEONS/
#49 | NURSES/
#50 | Occupational Therapists/
#51 | Physical Therapists/
#52 | CLINICIANS/
#53 | Family Physicians/
#54 | DENTISTS/
#55 | 44 or 45 or 46 or 47 or 49 or 50 or 51 or 52 or 53 or 54 82043
#56 | 43 and 55 7846
#57 | 27 or 56 27841
#58 | (((Stigma* or exclu* or distanc* or discrimin* or marginali* or attitude* or ste- | 24709
reotyp* or prejud* or Therapeutic process* or Dangerousness or perception®
or labeling or compassion* or Sympathy or Empathy) adj6 (((healthcare or
health care or nursing or medical) adj2 (provider* or profession* or worker*
or practitioner* or staff)) or health practitioner* or family practitioner* or doc-
tor* or nurse* or physician* or general practitioner* or physical therapist* or
physiotherapist* or Occupational therapist* or surgeon* or clinician* or hospi-
tal personnel or rescue personnel or dentist* or (non psychiatr* adj2 consul-
tant*) or (Emergency adj2 department adj2 staff) or paramedic* or (Emer-
gency adj2 Medical adj2 Technician*))) or ((((healthcare or health care or
nursing or medical) adj2 (provider* or profession* or worker* practitioner” or
staff)) or health practitioner* or doctor* or nurse* or physician* or general
practitioner* or family practitioner* or physical therapist* or physiotherapist*
or Occupational therapist* or surgeon* or clinician* or hospital personnel or
rescue personnel or dentist* or (non psychiatr* adj2 consultant*) or (Emer-
gency adj2 department adj2 staff) or paramedic* or (Emergency adj2 Medi-
cal adj2 Technicians)) adj2 Patient* adj2 Relation*) or Diagnostic overshado-
wing).mp.
#59 | 57 or 58 Blok 2 42139
#60 | 24 and 59 5824
#61 | limit 60 to ((danish or english or norwegian or swedish) and yr="2008 -Cur- 2681

rent")




CINAHL
Database version: CINAHL (Ebsco) searched 24.5.2019.

Search terms Result

#1 (MH "Behavioral and Mental Disorders")

#2 (MH "Mental Disorders")

#3 (MH "Anxiety Disorders")

#4 (MH "Social Anxiety Disorders")

#5 (MH "Schizophrenia")

#6 (MH "Affective Disorders")

#7 (MH "Bipolar Disorder")

#8 (MH "Depression")

#9 (MH "Personality Disorders")

#10 | (MH "Borderline Personality Disorder")

#11 | (MH "Injuries, Self-Inflicted")

#12 | (MH "Self-Injurious Behavior")

#13 | (MH "Eating Disorders")

#14 | (MH "Anorexia")

#15 | (MH "Anorexia Nervosa")

#16 | (MH "Binge Eating Disorder")

#17 | (MH "Bulimia")

#18 | (MH "Bulimia Nervosa")

#19 | S1ORS2 OR S3 OR S4 OR S50R S6 OR S7 OR S8 OR S9 OR S10 OR 194,063
S11 ORS120R S13 OR S14 OR S150R S16 OR S17 OR S18

#20 | AB ((Mental or behavio?r* or psychi* or personality or mood or depressive or | 233,598
anxiety or schizophrenic or affective or bipolar or eating or manic) N2 (ill-
ness* or disorder* or disease* or diagnos* or disturbance*)) or (Anxiety N2
(Neuros?s or state)) or "psychotic reaction*” or (Borderline N2 (state or per-
sonality or disorder*)) or Depression* or psychotic or Schizophrenia* or
(Schizophrenic N2 (syndrome* or reaction*)) or (Depressive N2 (episode* or
state or neuros?s or syndrome)) or "Self harm” or "Self Injur* Behavio?r*” or
"Self injur*” or "Self Mutilati*” or automutilati* or "Head Banging” or "Manic
episode™” or "Self inflicted wound*” or “self inflicted injur*” or "Self Destruc-
tive Behavio?r*” or "Appetite disorder*” or Anorexia or Bulimia or EDNOS or
"Binge eating” or “social phobia”

#21 | S19 OR S20 Blok 1 277,244

#22 | (MH "Attitude of Health Personnel")

#23 | (MH "Nurse Attitudes")

#24 | (MH "Occupational Therapist Attitudes")

#25 | (MH "Physical Therapist Attitudes")

#26 | (MH "Physician Attitudes")

#27 | (MH "Dentist Attitudes")

#28 | (MH "Emergency Medical Technician Attitudes")

#29 | (MH "Professional-Patient Relations")

#30 | (MH "Nurse-Patient Relations")

#31 | (MH "Physician-Patient Relations")

#32 | (MH "Dentist-Patient Relations")




#33 | S22 OR S23 OR S24 OR S25 OR S26 OR S27 OR S28 OR S29 OR S30 149,553
OR S31 OR S32

#34 | (MH "Stigma")

#35 | (MH "Stereotyping")

#36 | (MH "Prejudice")

#37 | (MH "Attitude to Mental lliness")

#38 | (MH "Compassion")

#39 | (MH "Empathy")

#40 | S34 OR S35 OR S36 OR S37 OR S38 OR S39 33,815

#41 | (MH "Health Personnel")

#42 | (MH "Nurses")

#43 | (MH "Nurse Practitioners")

#44 | (MH "Family Nurse Practitioners")

#45 | (MH "Emergency Nurse Practitioners")

#46 | (MH "Acute Care Nurse Practitioners")

#47 | (MH "Clinical Nurse Specialists")

#48 | (MH "Physicians")

#49 | (MH "Physicians, Family")

#50 | (MH "Physicians, Emergency")

#51 | (MH "Dentists")

#52 | (MH "Medical Staff")

#53 | (MH "Nursing Staff, Hospital")

#54 | (MH "Physical Therapists")

#55 | (MH "Occupational Therapists")

#56 | (MH "Surgeons")

#57 | (MH "Emergency Medical Technicians")

#58 | (MH "Medical Staff")

#59 | S41 OR S42 OR S43 OR S44 OR S45 OR S46 OR S47 OR S48 OR S49 234,987
OR S50 OR S51 OR S52 OR S53 OR S54 OR S55 OR S56 OR S57 OR
S58

#60 | S40 AND S59 2,205

#61 | S33 OR S60 150,868

#62 | AB ((Stigma* or exclu* or distanc* or discrimin* or marginali* or attitude* or 73,231

*9

stereotyp* or prejud* or "Therapeutic process*” or Dangerousness or percep-
tion* or labeling or compassion* or Sympathy or Empathy) N5 (((healthcare
or "health care” or nursing or medical) N1 (provider* or profession* or wor-
ker* or practitioner* or staff)) or "health practitioner*” or doctor* or nurse* or
physician* or "general practitioner*” or “family practitioner*” or "physical
therapist*” or physiotherapist* or "Occupational therapist*” or surgeon* or cli-
nician* or “hospital personnel” or “rescue personnel” or dentist* or ("non
psychiatr*” N1 consultant*) or (Emergency N1 department N1 staff) or para-
medic* or (Emergency N1 Medical N1 Technician*))) or ((((healthcare or
"health care” or nursing or medical) N1 (provider* or profession* or worker*
or practitioner* or staff)) or "health practitioner*” or doctor* or nurse* or
physician* or "general practitioner*” or “family practitioner*” or "physical
therapist*” or physiotherapist* or "Occupational therapist*” or surgeon* or cli-
nician* or “hospital personnel” or “rescue personnel” or dentist* or ("non
psychiatr*” N1 consultant*) or (Emergency N1 department N1 staff) or




paramedic* or (Emergency N1 Medical N1 Technicians)) N1 Patient* N1 Re-
lation*) or “Diagnostic overshadowing”

#63

S61 OR S62 Blok 2

166,679




Bilag 2: Oversigtstabel over reviews

Forfatter og Formal Type reviews | Databaser, sggeord og tidsafgrasning Diagnose Fagprofession Resultater og Konklusioner
arstal
Alexander et | At undersgge kirurgiske |Review af kva- | Databaser: CINAHL, Medling og Psyclinfo; | Anden eller | Sygeplejersker Reviewet peger pa manglende vi-
al. sygeplejerskers opfat- litative og flere syg- den, kompetencer og holdninger,
(2016) telse af behandlingen af | kvantitative Segeord: medical-surgical nurse, "Psychi- | domme som en forudseetning for en holi-
mennesker med psykisk | studier samt et | atric patients”, "mental iliness", "percep- stisk behandling af mennesker
sygdom i en medicinsk- |review. tions", "attitudes", and "stigma med psykisk sygdom.
kirurgisk setting.
Tidsafgreensning: 2000-2014
Antal studier: 9 (inkl. et review)
Brunero et At syntetisere kvalitativ | Narrativ syn- Databaser:CINAHL, Medline, Psycinfo og | Anden eller | Sundhedsprofes- | Fire temaer er identificeret: 1) Vi-
al. evidens i forhold til den | tese af kvalita- | Sociological Abstracts flere syg- sionelle den om psykisk sygdom 2) Sund-
(2018) mening og fortolkning, tive studier domme hedsprofessionelles opfattelse af
der foretages af sund- Sogeord: Mental illness or mental disorder psykisk sygdom som en sikker-
hedsprofessionelle, der or mental health or psychiatric illness AND hedsrisiko, 3) Organisatorisk stgtte
interagerer med menne- physical or somatic or somatoform or og 4) Emotionelle konsekvenser af
sker med psykisk syg- chronic health or illness or disability AND behandling
dom i en ikke psykiatrisk general hospital or medical or surgical or
setting. acute medical setting or ward AND attitude
or treatment or experience or perception or
healthcare AND health professional or
medical personnel or nurse or physician or
dietician or social worker or occupational
therapist or pharmacist or psychologist
Tidsafgreensning: 1994-2016
Antal studier: 19
Clarke et al. | At afdeekke forskning Review af kva- | Databaser: CINAHL, PubMed, Psycinfo, | Anden eller |Akutpersonale Fire temaer blev identificeret: 1)
(2014) vedrgrende akutperso- | litative og Scopus, og The British Nursing flere syg- Brugerperspektiver pa oplevelser
nales holdninger over kvantitative domme af akutpersonalet, 2) Akutpersona-
for personer, hvis pro- studier Soegeord: sggetermerne fokuserede pa lets holdninger og faktorer, som

blemer er relateret til de-
res mentale sundhed.

fire koncepter: hospitaler, psykiatribrugere,
sundhedsprofesionlle og atittuder.

Tidsafgraensning: 1995-2011

pavirker disse, 3) Arbejdsmiljg og
4) Interventioner, der er blevet
brugt til at evaluere holdningsaen-
dringer.




Antal studier: 42

Danda At belyse sundhedspro- | Litteraturreview | Databaser: Google Scholar og CINAHL Psykisk syg- | Sundhedsprofes- | Starstedelen af de inkluderede
(2012) fessionelles negative dom og mis- | sionelle studier indikerer, at negative hold-
holdninger til mennesker Segeord: Concurrent disorders, dual diag- | brug ninger pavirker patientbehandling
med psykisk sygdom og nosis, stigma, attitudes, addictions, psychi- negativt, herunder adgang til og
misbrug og identificere atry, nurses, health care professionals, in- effekten af behandling.
evidensbaseret strate- patient and mental health
gier, der kan forbedre
personalets holdninger. Tidsafgrensning: 1999-2012
Antal studier: Ikke angivet
de Jacq et At undersage sygeple- | Integrativ re- Databaser:Ovid MEDLINE, PsycINFO, Cl- | Anden eller | Sygeplejersker Reviewet viser, at sygeplejerskers
al. jerskers holdninger til view af kvanti- | NAHL og PubMed flere syg- holdninger til psykisk sygdom er
(2016) psykisk sygdom. tative studier domme sammenlignelige med den gene-
Sageord: (‘mental illness’ OR ‘mental relle befolkning. Flere negative
health’) AND (‘nurses’ OR ‘nurs*’) AND holdninger er rettet mod menne-
(‘stereotyp* OR ‘stigma’ OR ‘prejudice’ OR sker med en skizofreni diagnose.
‘discrimination’ OR ‘attitudes” OR ‘beliefs’)
Tidsafgraesning: 1995-2015
Antal studier: 15
Giandinoto | At foretage et systema- | Systematisk re- | Databaser: CINAHL Complete, Medline Anden eller | Sundhedsprofes- | Sterstedelen af sundhedsprofessi-
et al. tisk review og meta-ana- | view og meta- | Complete, PsycInfo og Psychology og Be- |flere syg- sionelle onelle opfattede mennesker med
(2018) lyse for at undersgge analyse havioral Sciences Collection. domme stofmisbrug som farlige sammen-
sundhedsprofessionel- lignet med patienter med et alko-
les negative holdninger Segeord: Ikke angivet holrelaterede misbrug, skizofreni
og opfattelser af menne- og depression. Resultatet indikerer
sker med psykisk syg- Tidsafgraensning: Ingen 0gsa, at en stor del af personalet
dom, herunder deres opfatter mennesker med en skizo-
opfattelser af disse per- Antal studier: 8 freni diagnose som farlige.
soners som farlige.
Karman et At fa indsigt i sygeplejer- | Review af kva- | Databaser: PubMed, PsycInfo, Cochrane | Selvskade Sygeplejersker Reviewet viser, at en negativ hold-
al. skers holdninger til selv- | litative og og Cinahl ning over for selvskade er almin-
(2015) skade kvantitative delig blandt sygeplejersker. Det er
studier Sageord:‘self-injurious behaviour’, ‘self- uklart hvorvidt sygeplejerskers al-

mutilation’, ‘self-harm’, ‘nurs* og ‘atti-
tudes’.

der, kan, og arbejdserfaring har
betydning for dette. Reviewet fin-
der ogs4, at disse holdninger kan




Tidsafgreensning: 1990-

Antal studier: 15

influeres gennem uddannelse og
at stgtte og supervision kan spille
en rolle.

McHale &
Felton,
(2010)

At vurdere evidensen
vedr. sundhedsprofessi-
onelles holdninger til
mennesker med selv-
skadende adfeerd, her-
under at identificere in-
terventioner, der pavir-
ker disse holdninger.

Litteraturstudie
af kvalitative og
kvantitative
studier med
udgangspunkt i
en fortolkende
tematisk ana-
lyse

Databaser: Cochrane library og
PsychINFo;

Segeord: ‘self-harm’, ‘self-injury’, ‘attitu-
des’ og ‘parasuicide’

Tidsafgreensning: lkke angivet

Antal studier: 19

Selvskade

Sundhedsprofes-
sionelle

Reviewet identificere seks nggle-
omrader, der pavirker holdninger
til mennesker med selvskadende
adfeerd. Negative holdninger og
oplevelser af behandling er forbun-
det med: manglende traening og
uddannelse, betydningen af for-
skelle i opfattelsen af sundheds-
personers rolle. Flere positive
holdninger var forbundet med en
starre forstaelse af selvskade og
forbedret traening, viden om selv-
skade, uddannelse og traening og
utilfredshed med behandling (set
fra et brugerperspektiv)

Petkari et al.
(2018)

At belyse effekten af
praktik pa studerende
pa en sundhedsfaglig
uddannelse.

Metaanalyse

Databaser: Eric, Psycinfo, Pubmed, Sco-
pus, UMI og Proquest dissertations

Segeord:(stigma OR stigmatis* OR atti-
tude* OR discrimination) AND (student*
OR education OR graduat*) AND (clerk-
ship OR practicum OR placement OR field-
work OR training OR rotation) AND (psy-
chiatr* OR mental illness* OR mental dis-
order* OR

schizophreni* OR psychos* OR psychotic).

Tidsafgreensning: 2000-2017

Antal studier: 22

Anden eller
flere syg-
domme

Studerende pa
sundhedsfaglige
uddannelser

Praktik har en signifikant positive
effekt pa stigmatisering.




Rayner et al.
(2019)

At undersgge akutsyge-
plejerskers holdning til
mennesker med selv-
skadende adfaerd.

Metaanalyse
(kvantitative
studier)

Databaser: CINAHL complete; Medline
complete; PsycARTICLES; PsycINFO; The
Allied and Complementary Medicine Data-
base; Health Source: Nursing/Academic
Edition; PsycEXTRA; og Psychology and
Behavioural Sciences Collection, Clinical
trials registries

Segeord:#1 (MH ‘Injuries, Self-Inflicted’)
OR (MH ‘SelfInjurious Behavior’) OR ‘self-
harm’ OR (MH ‘Self Mutilation Risk (Saba
CCC)’) OR (MH ‘Self Neglect).

#3(MH ‘Attitude of Health Personnel’) OR
(MH ‘Health Personnel’) OR (MH ‘Attitude
to lliness’) OR ‘health personnel attitude’
OR (MH ‘Attitude to Mental lliness’) OR
(MH ‘Attitude to Risk’).

#3 S1 AND S2. An additional search in-
cluded the word ‘wound’ OR ‘self-inflicted
wound’ and was combined with S3.

Tidsafgreensning: Ingen

Antal studier: 5

Selvskade

Akutpersonale

Akutsygeplejersker har blandede
holdninger til mennesker med
selvskadende adfeerd. Disse hold-
ninger omfatter bade negative
holdninger og en vis grad af anti-
pati.

Reas
(2017)

At sammenfatte viden
og holdninger til perso-
ner med Bing earting
disorder blandt
sundhedsprofessionelle
og den generelle befolk-
nings og sammenligne
dette med andre spise-
forstyrrelser eller psyki-
ske sygdomme.

Narrativt re-
view

Databaser: PsychINFO og MEDLINE via
PubMed

Sogeord:“binge eating disorder” eller
“binge eating” og “stigma,” “attitudes”,

“knowledge”, “perceptions”, og “mental
health literacy.

Tidsafgreensning: -2017

Antal studier: 13

Spiseforstyr-
relse

Sundhedsprofes-
sionelle

Den generelle befolkning opfatter
personer med Binge eating disor-
der (BED), som vaerende mindre
alvorlig og lettere af behandle end
andre spiseforstyrrelser. Litteratu-
ren vedr. sundhedsprofessionelles
viden og holdning til BED er forsat
meget begraenset.




Rees etal. | At gennemga litteratur | Systematisk re- | Databaser:CINAHL, Medline, OVID and Selvskade Akutpersonale Uddannelse, politikker og retnings-
(2014) om paramedicinere og | view (kvantita- | Psychinfo linjer forbedrer akutpersonalets vi-
beredskabspersonales | tiv litteratur) den og tillid til behandling af men-
opfattelse og oplevelse Segeord: Self harm, Paramedic and Per- nesker med selvskadende adfeerd.
af behandling af menne- ceptions. Der blev brugt falgende MeSH Personale, som arbejder i akut
sker med selvskadende termer og trunkering: [self harm* OR sui- settings udvisr ggede negative fg-
adfeerd. cide*OR overdose* OR mental health*] lelser og er mindre positive desto
AND [paramedic* OR nurse* OR doctor*] teettere de er pa frontlinieplejen.
AND [emergency* OR pre hospital* OR Nyere studier viser, at der er en
ambulance*] AND [perceptions of care* positiv holdning blandt bered-
skabspersonalet.
Tidsafgreensning: Ingen
Antal studier: 16
Ross & At gennemga den eksi- | Litteratur reviw | Databaser: CINAHL med fuldtekst, Aca- Anden eller | Sygeplejersker Sygeplejersker spiller en negativ
Goldner sterende litteratur om demic Search Premier, Alt Health Watch, |flere syg- rolle i udgvelsen af stigma over for
(2009) sygeplejerskers stigma, Biomedical Reference Collection: Compre- | domme mennesker med psykisk sygdom.

negative holdninger og
diskrimination af menne-
sker med psykisk syg-
dom.

hensive, Child Development & Adolescent
Studies, EJS E-Journals, ERIC, Health
Source: Nursing/Academic Edition, MAS
Ultra - School Edition, MEDLINE, Primary
Search, PsychARTICLES and SocINDEX.

Segeord: #1 (Mental illness OR psychia-
try) and attitudes and nurses) and DE
Nurse Attitudes’ and MM ‘Attitude to Men-
tal lliness’ #2 Mental iliness OR psychiatry
AND negative attitudes AND nurses #3
(Attitude to mental iliness and nurs*) and
DE ‘Attitude to Mental lliness’ and MM
‘Nurse Attitudes’

#4 Discrimination and mental illness and
nurs*

Tidsafgreensning: Ikke angivet

Antal studier: Ikke angivet

De udviser negative holdninger
bestaende af frygt, skam og fjendt-
lighed, hvilket kan have en skade-
lig indvirkning pa behandling.
Samtidigt ses en forskel i sygeple-
jerskernes holdninger ift. psykiske
og fysiske problemstillinger, som
kan lede til en devaluering af pati-
enter med psykisk sygdom.




Saridi et al. | At belyse stigma blandt | Litteratursgg- | Databaser: PubMed, Google Scholar og Anden eller | Sundhedsprofes- | Reviewet viser bl.a. at stigmatise-
(2015) sundhedsprofessionelle | ning Scopus. flere syg- sionelle ringen af psykisk sygdom tilskrives
og i den generelle be- domme situationer af eksklusion. Menne-
folkning. Segeord: mental illness, Stigma, depres- sker med psykisk sygdom har ten-
sion, health professionals dens til at modtage darligere sund-
hedsservice over hele verden.
Tidsafgraensning: De sidste 10 ar Dette kan skyldes, at sundheds-
personalet, der ikke har den rette
Antal studier: Ikke angivet ekspertise, ikke kan handtere de
behov mennesker med psykisk
sygdom har og at kommunikation
er dysfunktionel. En af konsekven-
serne er, at personer med psykisk
sygdom ikke modtager den be-
handling, de har ret til.
Saunders et | At undersgge sund- Kvalitative og | Databaser: AMED, British Nursing Index, | Selvskade Sundhedsprofes- | Reviewet finder, at holdningen
al. hedsprofessionelles kvantitative CINAHL, International Bibliography of So- sionelle blandt sundhedsprofessionelle pa
(2012) holdninger til mennesker | studier cial Sciences, MEDLINE and Psychinfo hospitaler - saerligt blandt laeger -
med selvskadende ad- er overvejende negative seerligt
feerd, herunder hvilke Segeord: Angivet i appendix over mennesker med gentagende
faktorer der kan pavirke selvskade. Mennesker med selv-
dette. Tidsafgraensning:-2011 skadende adfeerd er opfattet mere
negativt end andre patienter, und-
Antal studier: 74 tagen misbrugere af alkohol og
stoffer.
Seah et al. Reviewet konsoliderer | Litteratur re- Databaser: CINAHL, SCOPUS, PubMed | Spiseforstyr- | Sundhedsprofes- | Viden om diagnostiske kriterier og
(2017) fund om viden og hold- | view af kvalita- | og Proqust (gra litteratur) relse sionelle tilgeengelig behandling er begreen-

ninger blandt sundheds-
professionelles, samt
udfordringer i forbin-
delse med behandling af
mennesker med spise-
forstyrrelse.

tive, kvantita-
tive og mixed-
method studier
samt gra litte-
ratur

Soegeord: “perspective”,

” L]

tude”, “knowledge”, “experience”,

tice”, “involvement”, “care”,

“training”, “understanding”,

"«

prac-

healthcare”,
“staff”, “professional”, “nurse”, “physician”,
“clinician”, “doctor”, “specialist”, “worker”,
“personnel”, “eat-

ing disorder”, “bulimia”, “anorexia”,
“binge”,and “purge

Tidsafgreensning: 2004-2015

Antal studier: 21

perception”, “atti-

set. Der er ogsa utilstraekkelige
sundhedsprofesionelle specialise-
rede i spiseforstyrrelser. Dette kan
skyldes mangelfuld uddannelse og
mangel pa ressourcer til uddan-
nelse af sundhedsfagfolk om spi-
sefortyrrelser, hvilket resulterer i,
at de sundhedsprofesionelle rap-
porterer en mangel pa selvtillid il
at handtere patienter med spise-
forstyrrelser. Desuden peger gen-
nemgangen af litteraturen pa, at
stgrestedelen af sundhedsprofesi-
onelle ser patienter med spisefore-
styrrelser pa en negativ made.




Stone et al.
(2019)

(1) At undersgage leegers
(generel medicial practi-
tioners) holdninger til
mennesker med alvorlig
psykisk sygdom, (2) At
sammenligne disse
holdninger med holdnin-
ger blandt psykiatiatere
(mental health clinici-
ans), (3) At sammen-
ligne lzegers holdninger
til personer med pyskisk
0og somatisk sygdom og
(4) at undersgge sam-
menhaenge mellem
holdninger til personer
med psykisk sygdom og
klinisk beslutningstag-
ning.

Scoping review
af kvantitative
studier

Databaser: Embase, PsycINFO, PubMed
og SCOPUS

Segeord:physician-patient relations" or
"quality of health care" or "communication
barriers" or "attitude"” AND "severe mental
illness" or "major depression" or "schizo-
phrenia" or "bipolar disorder" AND "physi-
cians" or "general practitioners" or "health
care providers" or "primary care providers

Tidsafgrensning: 1997-2018

Antal studier: 17

Anden eller
flere syg-
domme

Qvrige laeger

Leeger rapporterer negative hold-
ninger til personer med psykisk
sygdom. Disse holdninger er ge-
nerelt mere negative end holdnin-
gerne blandt psykiatere. Derud-
over er holdningerne generelt
mere negative sammenlignet med
holdninger til personer med soma-
tisk sygdom. Fire studier peger
pa, at de negative holdninger har
en negativ effekt pa den kliniske
beslutningstagning.

Stubbs
(2014)

At undersage effektivite-
ten af interventioner, der
er designet til at redu-
cere stigmatisering af
psykisk sygdom blandt
sundhedsprofessionelle
og studerende.

Litteraturreview
af effektstudier,
herunder RCT-
studier (n=5),
far-efter studier
(n=8) og andre
(n=3)

Databaser: Cochrane Library og PubMed
Segeord: (stigma reduc* OR anti-stigma)
AND (mental iliness OR psych* illness)
AND (worker* OR professional* OR stu-
dent* OR doctor*)

Tidsafgrensning: 1997-2018

Antal studier: 18

Anden eller
flere syg-
domme

Sundhedsprofes-
sionelle og stu-
derende pa
sundhedsfaglige
uddannelser

Evidens fra RCT- studier viser, at
interventioner, der involverer di-
rekte kontakt, indirekte filmet kon-
takt eller en oplysende (educatio-
nal) e-mail, effektivt reducerer
stigma pa kort sigt. Rollespil er
den eneste intervention baseret pa
RCT designet, der ikke viser no-
gen effekt. Der er ikke fundet nok
evidens for at aendringerne fast-
holdes over tid.




Thompson- | At undersgge laegers Litteraturreview | Databaser: Medline, Psycinfo, samt fore- | Spiseforstyr- | @vrige laeger Leegers negative holdninger til
Brenner et holdninger til mennesker | (typer ikke an- | taget en sggning i journals omkring spise- | relse mennesker med spiseforstyrrelse
al. med spiseforstyrrelse givet) forstyrrelser som The International Journal reflekterer typisk frustration, hab-
(2012) for at kunne karakteri- of Eating Disordes lashed, manglende kompetence
sere negative holdnin- og bekymring. Uerfarne laeger sy-
ger pa denne patient- Saegeord: clinician, therapist, staff, physi- nes at have mere negative hold-
gruppe. cian, doctor, professional, provider, reac- ninger til mennesker med spisefor-
tion, feeling, attitude, emotion, counter- styrrelse end over for andre pati-
transference, alliance, and relationship entgrupper.
Tidsafgrensning: 1984-2010
Antal studier: 20
van der Kluit | At belyse de faktorer, Integrativt re- | Databaser: CINAHL, Psycinfo og PubMed | Anden eller | Sygeplejersker Selvom manglende viden og kom-
et al. der ligger til grund for view af kvalita- flere syg- petencer til at behandle menne-
(2011) sygeplejerskers forskel- |tive og kvanti- | S@geord: nurse/ health personnel atti- domme sker med komorbid psykiske syg-
lige holdninger til be- tative studier tude(s), nurse(s), psychiatric patient(s) dom ofte er naevnt som en arsag til
handling af mennesker negative holdninger, forbliver de-
med komorbid psykisk Tidsafgreensning: 1989-2009 res ngjagtige forhold uklare.
sygdom.
Antal studier: 15
Vistorte et At undersgge stigmati- | Narativ syntese | Databaser: Medline, IBECSA, Index Anden eller | Praktiserende Reviewet viser, at praktiserende
al. serende holdninger til af kvantitative | Psicologia, CUMED, MedCarib, Sec. Est. | flere syg- leeger lzeger udviser stigmatiserende
(2018) mennesker med psykisk | studier Saude SP, WHOLIS,BBO-Odontologia, domme holdninger mod mennesker med

sygdom blandt sund-
hedsprofessionelle in-
den for primaersektoren
og identificere potenti-
elle faktorer relateret til
stigmatiserende holdnin-
ger.

Hanseniase, HomeolndexHomeopatia,
LIS-Localizador de Informacdo em Saude,
PAHO, CVSO-Regional, and Latindex

Segeord: stigma-related terms AND pri-
mary care AND mental health-related
terms

Tidsafgraensning: Ikke angivet

Antal studier: 11

psykisk sygdom. Det geelder iszer
mennesker med skizofreni sam-
menlignet med patienter med de-
pression. /Aldre og mere erfarne
lzeger udviser oftere stigmatise-
rende holdninger sammenlignet
med yngre og mere uerfarne lae-
ger.




Bilag 3: Oversigtstabel over enkeltstudier

Forfatter Land Formal Design Antal Diagnose | Fagprofession Resultater og Konklusioner
og arstal deltagere
Abood & UK At undersage hvor sikre og Datakilde: |47 Selvskade @vrige laeger Studiet viser, at der er uoverensstemmelser i
Zhong kompetente plastikkirurger faler | Kvantitativ behandling af mennesker med psykisk sygdom, og
(2009) sig ift. at handtere nogle af de at dette ikke er overraskende jf. den medicinske
psykiatriske problemer der kan Design: uddannelse mange af plastikkirurger modtager.
opsta i forbindelse med Survey Studiet viser at 20 % af lsegerne ikke har
behandling af mennesker med gennemfgrt en psykiatri praktik under deres
selvskadende adfeerd. uddannelse. 81% har ikke modtaget nogen form for
traening efter endt uddannelse.
Anderson et | USA At undersgge viden om Datakilde: |80 Spise- Qvrige laeger Studiet viser, at respondenterne har en begreenset
al. spiseforstyrrelser og holdninger | Kvantitativ forstyrrelse viden om spiseforstyrrelser og der er rapporteret
(2017) til patienter med minimalt tryghedsniveau ift. behandling af patienter
spiseforstyrrelser blandt Design: med spiseforstyrrelser.
turnusleeger og laeger under Survey
specialuddannelse.
Arbanas et | Kroatien At undersage betydningen af Datakilde: |387 Anden eller | Sundheds- Studiet viser, at der er mindre stigma tilknyttet
al. sundhedsprofessionelles kontakt | Kvantitativ flere professionelle | PTSD end til skizofreni, men at der er mere stigma
(2019) med mennesker med; skizofreni, psykiske tilkknyttet PTSD end depression.
depression og PTSD, for at Design: sygdomme Sundhedsprofessionelle der kender en person med
belyse om det er generel kontakt | Survey en bestemt psykisk sygdom, viser mindre
eller specifik kontakt med stigmatisering til den specifikke sygdom, men ikke
bestemte psykiske sygdomme til de andre to psykiske sygdomme.
der reducerer stigma.
Artis & UK At undersage akutpersonales Datakilde: |10 Selvskade Akutpersonale | Inden for det overordnet tema om at afbalancere
Smith holdninger, adfaerd og opfattelser | Kvalitativt forskelligheder og diversitet i relation til mennesker
(2013) (deres egen og andres) til med selvskadende adfeerd er fglgende temaer
mennesker med selvskadende Design: identificeret:
adfeerd. Endvidere undersgges Tematisk - overbevisning om selvskade
hvordan disse holdninger og analyse af - oplevede barrierer og facilitatorer for at arbejde
adfeerd pavirker normer pa en interviews effektivt med denne gruppe patienter

skadestue.

- betydningen af identitet, kultur og roller.




Arvanitiet | Graekenland | At undersgge holdninger til Datakilde: |592 Anden eller | Sundheds- En stor del af respondenterne har negative
al. mennesker med psykisk sygdom | Kvantitativ flere professionelle | holdninger, seerligt ift. social diskrimination. Kvinder,
(2009) blandt sundhedsprofessionelle psykiske og studerende | aldre og lavt uddannede sundhedsprofessionelle er
og medicinstuderende pa et Design: sygdomme | pa sundheds- | mest fordomsfulde.
universitetshospital. Survey faglige
uddannelser
Avery etal. | USA At undersgage laegers holdninger | Datakilde: |411 Psykisk Qvrige laeger | Respondenterne har flere negative holdninger il
(2019) til mennesker med psykisk Kvantitativt sygdom og mennesker med skizofreni og misbrug end til
sygdom og misbrug. misbrug mennesker der udelukkende har en skizofreni
Design: diagnose eller sveer depression. De mere erfarne
Survey lzeger har flere negative holdninger til mennesker
med misbrug end de yngre laeger.
Skadestuelaeger rapporterer flere negative
holdninger end de resterende lsegegrupper.
Bannatyne | Australien At undersgge stigmatisering af Datakilde: |126 Spise- Studerende pa |Pa tveers af fagdiscipliner viser studiet at maend
et al. anorexia nervosa (AN) blandt Kvantitativ forstyrrelse | sundheds- udviser signifikant stgrre stigma over for
(2017) medicin- og faglige spiseforstyrrelser. Anorexia nervosa (AN). Der
psykologistuderende. Design: uddannelser palaegges hgj grad af skyld og ansvarlighed hos
Survey mennesker med AN. Maend tilslutter sig i signifikant
lavere grad biogenetiske omsteendigheder som
arsag til udvikling af sygdommen.
Sammenlignet med psykologistuderende har
medicinstuderende lidt flere negative reaktioner pa
AN, de har en hgjere score ift.
egoisme/forfaengelighed i relation til AN og de
betragter sociogkonomiske faktorer som vaesentlige
ift. udviklingen af og vedligeholdelsen af AN.
Bell et al. Flere lande: |Atlave en international Datakilde: |649 Skizofreni Farmaceut- Studiet finder, at omfanget af stigmatiserende
(2010) Australien, | sammenligning af Kvantitativ studerende holdninger blandt de studerende er ens pa tvaers af
Belgien, farmaceutstuderendes stigma landene, men faktorerne for stigmatisering er
Indien, over for mennesker med Design: forskellig.
Finland, skizofreni, og at undersgge Survey
Estland, hvorvidt stigma er associerede
Letland. med mennesker med skizofreni.




Bell et al. Flere lande: | At sammenligne Datakilde: |642 Anden eller |Farmaceut- Mellem 52,5% af de australske studerende og
(2008) Australien, | farmaceutstuderendes Kvantitativ flere studerende 65,1% finske studerende er enige i at mennesker
Belgien, holdninger til mennesker med psykiske med skizofreni er til fare for andre. Mellem 30,3% af
Indien, skizofreni og sveer depression pa | Design: sygdomme de australske studerende og 60,0% af de
Finland, tveers af Australien, Belgien, Survey studerende i Estland og Letland er enige i, at
Estland, Finland, Indien, Estland og mennesker med skizofreni er sveere at tale med.
Letland Letland. Mellem 9,8% af de belgiske studerende og 43,8%
af de finske er enige i, at mennesker med svaer
depression selv er skyld i deres sygdom.
Bjorkman et | Sverige At undersgge holdninger til Datakilde: |120 Anden eller | Sygeplejersker | Studiet viser, at somatiske sygeplejersker i hgjere
al. psykisk sygdom og til personer Kvantitativ flere grad end psykiatriske sygeplejersker rapporterer
(2008) med psykisk sygdom blandt psykiske negativ holdning: at mennesker med skizofreni er
sygeplejersker der arbejdede Design: sygdomme mere farlige og utilregnelige.
med psykiatrisk og somatisk Survey
behandling
Brunero et | Australien At undersgge hvordan kirurgiske | Datakilde: |16 Anden eller | Sygeplejersker | Studiets analyse peger pa, at sygeplejerskerne
al. sygeplejersker kategoriserer Kvalitativ flere inddeler patienter med psykisk sygdom i fire
(2017) psykisk sygdom pa hospitaler. psykiske kategorier:
Design: sygdomme - Den handterbare
Fokus- - Den utilregnelige
gruppe - Den emotionelle
studie - Den farlige
Sygeplejerskerne forklarer og retfeerdigggre denne
kategorisering deres kliniske praksis, herunder de
udfordringer og barrierer de oplever ved at yde
behandling inden for det stgrre sundhedsvaesen.
Castillejos | Spanien At undersage forholdet mellem Datakilde: | 145 Anden eller |Praktiserende |Ingen af de sociodemografiske eller
et al. (2019) praktiserende lzegers Kvantitativ flere leger arbejdsrelaterede variabler er associeret med de
sociodemografiske status, psykiske praktiserende lzegers holdninger til psykisk sydom.
arbejdsrelaterede variabler og Design: sygdomme De praktiserende laegers oplevelse af deres forhold
deres forstaelse af psykisk Deskriptivt til det lokale psykiatriske team og deres holdning til
sygdom. tveersnit- psykisk sygdom varierer afhaengigt af deres tilknyt
studie til l,egehuse.
Ceylan & Tyrkiet At undersgage tyrkiske Datakilde: |186 Skizofreni Sygeplejersker | Studiet viser, at sygeplejersker tilknyttet den
Kocoglu- sygeplejerskers holdning, Kvantitativ primeere sundhedssektor og psykiatriske klinikker
Tanyer bevidsthed og praksis i forhold til har negative holdninger til reproduktiv sundhed hos
(2019) reproduktive sundhedsbehov hos | Design: mennesker med skizofreni.

mennesker med skizofreni.

Survey




Chapman & | Australien At undersgge medarbejderes Datakilde: |186 Selvskade Akutpersonale | Studiet viser, at medarbejdere rapporterer
Martin opfattelse af behandling af Kvantitativ forskellige reaktioner til mennesker med tilsigtet
(2014) patienter der kommer til selv-forgiftning. Disse inkluderer manglende empati
skadestuen pga. tilsigtet selv- Design: eller frustration, og mange mangler kompetencer og
forgiftning. To surveys selvsikkerhed ift. effektivt at kunne handtere disse
med abne patienter.
spergsmal
Clifton et al. | UK At identificere barrierer og Datakilde: |85 Anden eller | Sundheds- Studiets Identificerede temaer er: viden om
(2016) facilitatorer for screening af bryst- | Kvalitativ flere professionelle | screeningsprogrammer, viden om og holdning til
, livmoder- og tramkreeft hos psykiske psykisk sygdom, faktorer ift. levering af
mennesker med psykisk sygdom, | Design: sygdomme sundhedsydelser, patienters overbevisning og
for at informere interventioner der | Interview bekymringer ift. screening af kraeft, og praktiske
kan fremme lige adgang til problematikker. Disse temaer er relevante i
sundhed. forskellige stadier af screeningsprocessen.
Conlon & Irland At undersgge akut- Datakilde: |87 Selvskade Akutpersonale | Studiet viser, at sygeplejerskerne overordnet
O'Tuathail sygeplejerskers holdninger til Kvantitativ udviser en positiv holdning til mennesker med
(2012) mennesker med selvskadende selvskadende adfaerd. Holdningerne varierer
adfeerd. Design: signifikant med sygeplejerskernes alder.
Survey
Crapanzano | USA At male omfanget af implicit bias | Datakilde: |96 Depression | @vrige laeger De to specialer adskiller sig fra hinanden pa to
et al. mod depression inden for Kvantitativ omrader. Laeger inden for somatisk behandling er
(2018) somatisk behandling og psykiatri. mere tilbgjelige til at forbinde negative holdninger
Design: med depression end laegerne inden for psykiatrien.
Survey
Currinetal. |UK At undersage betydningen af Datakilde: |154 Spiseforstyrr | Praktiserende | Studiet viser, at laagerne mangler viden om
(2009) praktiserendes laegers viden og | Kvantitativ else leeger spiseforstyrrelser. Der er ikke fundet sammenhasng
holdning til spiseforstyrrelse ift. mellem viden og holdninger. Dog viser studiet, at
deres beslutning om behandling. | Design: leeger med mere viden, er mere tilbgjelige til at sikre
Survey at en opfglgningsaftale finder sted, seerligt nar de
mener, at personer med anoreksi har personlig
kontrol over deres sygdom.
Cutleretal. |USA At undersgge dannelsen af Datakilde: |47 Anden eller | Medicin- Stigma, stereotype og stressfulde emotionelle
(2009) medicinstuderendes opfattelse af | Kvalitativ flere studerende reaktioner syntes at have en negativ pavirkning pa
psykiatri og implikationerne af psykiske de studerendes forventninger til at behandle
den proces, for at opna en mere | Design: sygdomme mennesker med psykisk sygdom - ogsa selvom de
generel forstaelse af Interview fandt psykiatrien fagligt interessant.

medicinstuderendes evne til
empati.




Dixon etal. | UK At beskrive medicinstuderendes | Datakilde: | 1081 Anden eller | Medicin- Studerende er generelt mindre positive i deres svar
(2008) holdninger og forventede adfaerd | Kvantitativ flere studerende om patienter med enten skizofreni eller depression.
over for patienter med psykisk sygdomme De vil helst undga at skulle behandle patienter med
sygdom i almen praksis samt at | Design: disse diagnoser, de tror, at de vil bruge mere tid pa
undersgge om de studerendes Survey samt disse patienter og mener, at patienterne vil veere
holdninger bliver pavirket af brug af mindre tilbgjelige til at overholde radgivning og
uddannelsesniveau. vignetter behandling. De studerende udtrykker mere
bekymring over risikoen for vold, bgrns velfeerd, og
misbrug. Generelt har klinisk og psykiatrisk
undervisning darlig effekt pa disse holdninger.
Ewalds- Sverige At undersgge sygeplejerske- Datakilde: |246 Anden eller | Sygeplejerske- || kontrast til den svenske befolkning, bliver der hos
Kvist et al. studerendes holdninger til Kvantitativ flere studerende sygeplejerskestuderende ikke fundet nogen
(2013) mennesker med psykisk sygdom, psykiske tendens til positive holdninger til mennesker med
hvis de forud for uddannelse i Design: sygdomme psykisk sygdom. Sygeplejerskestuderende der har
psykiatrisk sygepleje har haft Survey oplevet en form for kontakt med psykisk sygdom
kontakt med mennesker med forud for uddannelse i psykiatrisk sygepleje, viser
psykisk sygdom. Endvidere flere positive holdninger end dem som ikke har.
undersgges tendensen til
holdninger til psykisk sygdom
blandt sygeplejerskestuderende
og af den generelle befolkning i
Sverige.
Gawley et Canada At undersgage hvilken viden og Datakilde: |309 Depression | Studerende pa |De studerende udviser stigma og manglede viden
al. holdninger studerende pa Kvantitativ sundheds- om behandling af preenatal depression.
(2011) sundhedsfaglige uddannelser har faglige Sygeplejerskestuderendes er de studerende der
til preenatal depression, og Design: uddannelser viser fleste stigmatiserende holdninger.
behandling samt hvorvidt Survey samt
yderligere viden og erfaringer brug af
kan reducere stigma. vignetter
Giannetti et | USA At undersagge demografien, Datakilde: |239 Anden eller | Farmaceuter Studiet konkluderer, at pa trods af villigheden og
al. praksis egenskaber, Kvantitativt flere interessen til at tilbyde ydelser til mennesker med
(2018) tienesteydelser, stigma, psykiske psykisk sygdom er der et nedsat niveau af tryghed
holdninger og overbevisninger til | Design: sygdomme og selvtillid, hvilket kan veere med til opretholde
mennesker med psykisk sygdom | Survey ydelser relaterede barrierer for farmaceuter.

hos en national population af
farmaceuter




Gordon UK At undersgge skadestue leesers | Datakilde: |32 Anden eller | Akutpersonale |Mere end halvdelen af leegerne rapporterede at de
(2012) viden, kompetencer og selvtillid | Kvantitativt flere manglede viden, kompetencer og selvtillid ift. at
til at handtere mennesker med psykiske tilga patienter med psykisk sygdom.
psykisk sygdom. Design: sygdomme
Survey
Granados- | Spanien At undersgge Datakilde: |194 Anden eller | Sygeplejerske- | Studiet finder en signifikant forskel mellem
Gamez et sygeplejerskestuderendes Kvantitativ flere studerende studerende der selv har oplevelser med psykisk
al. overbevisninger og holdninger til psykiske sygdom og dem der ikke har. Der ses ogsa en
(2017) psykisk sygdom. Derudover at Design: sygdomme forskel mellem studerende med venner der har haft
undersgge forskellen mellem Deskriptivt psykisk sygdom og dem som ikke har.
forstearsstuderendes (far tveersnits-
teoretisk uddannelse) og studie
tredjears studerendes (efter endt
teoretisk uddannelse) holdninger
til psykisk sygdom. Studiet
undersgger ogsa forholdet
mellem tidligere oplevelser med
mennesker med psykisk sygdom
og nuveerende holdninger til
psykisk sygdom.
Happell et | Australien At undersgge Datakilde: |148 Anden eller | Sygeplejerske- | Studiet viser, at der er statistisk signifikante
al. sygeplejerskestuderendes Kvantitativ flere studerende forskelle med @get maengde af teoretisk og klinisk
(2008) opfattede parathed og tilfredshed psykiske erfaring i andetars-kohorte som positivt influerende.
med klinisk erfaring og Design: sygdomme Studiet viser, at en sget komponent af teoretisk og
holdninger til mennesker med Survey og klinisk erfaring i psykiatrisk sygepleje sandsynligvis
psykisk sygdom, samt holdninger | sammenlign bidrager til at producere flere positive holdninger til
til karrieremuligheder efter af to mennesker med psykisk sygdom og til psykiatrisk
gennemfgrelsen af teoretisk og kohorter sygepleje. Dog bliver der fundet lille forskel i
klinisk erfaring. opfattelsen af parathed og tilfredshed med klinisk
erfaring mellem de to kohorter.
Happell et Flere lande: | At undersgge Datakilde: |[423 Anden eller | Sygeplejerske- | Studiet viser, at holdninger til psykiatrisk sygepleje
al. Australien, | sygeplejerskestuderendes Kvantitativ flere studerende generelt er positive. Der er fundet forskellige
(2018) Irland, holdninger til psykisk sygdom og psykiske holdninger til psykisk sygdom: studerende fra
Finland, psykiatrisk sygepleje pa tveers af | Design: sygdomme Australien og Irland har flere positive holdninger
Norge og fire lande. Tvaersnits- end studerende fra Finland, Norge og Holland.
Holland studie




Heyward- UK At undersage holdninger til og Datakilde: |59 Selvskade Sundheds- Maijoriteten af respondenterne har en positiv
Chaplin et overholdelse af en national guide | Kvantitativ professionelle | holdning til mennesker med selvskadende adfeerd.
al. til britiske sundhedspersonale pa Dog har et signifikant mindretal negative holdninger
(2018) en afdeling for Design: idet de finder det sveert at fgle medlidenhed og
forbraendingsskader og ift. Survey synes at mennesker med selvskadende adfserd ggr
plastikkirurgi til mennesker med det for at fa opmaerksomhed. 1 ud af 5 er pa
selvskadende adfeerd. afdelingsniveau enige i at behandling er hyppigere
givet til mennesker med selvskadende adfeerd end
til uheldsskader. Bevidsthed om den nationale
guide til selv-skade er manglende. Yderligere er
frekvensen af gennemfgrt relevant
uddannelse/praktik lav.

Ihalainen- Finland At beskrive holdninger til Datakilde: |218 Anden eller | Sygeplejersker | Sygeplejerskers holdninger til mennesker med

Tamlander mennesker med psykisk sygdom | Kvantitativ flere psykisk sygdom er generel positive.

et al. blandt sygeplejersker tilknyttet psykiske Sygeplejerskerne rapporterer for det meste villighed

(2016) leegehuse, og undersage Design: sygdomme til at hjeelpe og falelser af bekymring og sympati
relaterede faktorer til deres Survey over for disse patienter. Dog, rapporterer yngre
holdninger. sygeplejersker eller dem uden yderligere psykiatrisk

treening, frygt over for patienterne.

Janouskova | Tjekkiet At sammenligne stigmatisering Datakilde: |308 Anden eller | Studerende pa | Studiet indikerer @get tolerante holdninger hos

etal. mellem medicinstuderende og Kvantitativ flere sundheds- studerende efter deres fjerde ar pa studiet.

(2017) fakultet, analysere psykiske faglige Stigmatiserende holdninger er associeret med
stigmatiserende holdninger Design: sygdomme | uddannelser psykiatrikurser blandt de studerende, og med alder
blandt studerende fra forskellige | Tvaersnits- samt deres blandt underviserne. Studiet viser ogsa, at
argange og identificere faktorer | studie med undervisere underviserne udviser en stgrre forekomst af
for stigma. survey stigmatiserende holdninger og stgrre afstandtagen

(social distance) end de studerende.

Jones et al. |USA At undersgge praktiserende Datakilde: |51 Skizofreni @vrige laeger Der er ikke fundet nogen forskel i praktiserende

(2009) leeger og psykiateres holdninger | Kvantitativ leeger og psykiateres rapporterede og forventede
til 2eldre voksne med skizofreni. adfeerd over for zeldre voksne med symptomer pa

Design: skizofreni. Begge grupper viser overvejende

Survey

positive synspunkter.




Koning et Australien At undersgge holdninger til Datakilde: |15 Selvskade Akutpersonale | Studiet identificerer fem temaer:
al. selvskade blandt akutpersonale. | Kvalitativ - Arsagerne til selvskade er multifaktorielle
(2018) - Holdninger til selvskade kan aendre sig over tid
Design: - Skadestueafdelinger bar kun have fokus pa fysisk
Semistruk- behandling
turerede - Selvskade optraeder pa et spektrum
interviews - Systemet har fejlet.
Studiet peger pa, at informanterne fgler sig
uforberedte og inkompetente til at hjaelpe
mennesker med selvskadende adfeerd. De har
derudover meget lidt tiltro til det psykiatriske
system. Det fremgar, at mgdet med mennesker
med selvskadende adfaerd kan pavirke holdninger i
en positiv retning, da erfaring kan skabe bedre
forstaelse for hvorfor selvskadende adfaerd opstar.
Konzelman |USA At beskrive Datakilde: |229 Anden eller | Sygeplejerske- | Studiet finder en signifikant forskel mellem
(2018) sygeplejerskestuderendes Kvantitativ flere studerende studerende der har psykiatriske kurser eller klinisk
holdninger til psykiatrisk psykiske psykiatrisk praksiserfaring og dem som ikke har, ift.
sygepleje og hvordan disse Design: sygdomme at have negative stereotypiske holdninger. | forhold
holdninger pavirker deres Deskriptivt til karrierevej inden for psykiatrisk sygepleje, er der
karrierervalg som psykiatriske tveersnits- fundet en signifikant forskel mellem studerende
sygeplejersker. studie med med og uden tidligere psykiatrisk erfaring.
survey
Kopera et Polen At undersgge Datakilde: |57 Anden eller | Sundheds- Studiet peger pa, at bade ikke-professionelle og
al. sundhedsprofessionelle og Kvantitativ flere professionelle | professionelle viser ambivalente holdninger til
(2015) medicinstuderendes eksplicitte psykiske og studerende | personer med psykisk sygdom og at professionel
og implicitte holdninger til Design: sygdomme | pa sundheds- |langvarig kontakt med mennesker med psykisk
personer med psykisk sygdom. | Survey faglige sygdom ikke ngdvendigvis eendrer negative
uddannelser implicitte holdninger.
Korszun et |UK At undersgge Datakilde: |760 Anden eller | Medicin- Studiet peger p4a, at seniorstuderende har mere
al. medicinstuderendes holdninger | Kvantitativ flere studerende negative holdninger til mennesker med psykisk
(2012) til psykisk sygdom versus psykiske sygdom end juniorstuderende. Seerligt er der fundet
somatisk sygdom, og hvordan Design: sygdomme negative holdninger til mennesker med uforklarlige
disse holdninger varierer ift. ar pa | Survey medicinske symptomer.

medicinstudiet, samt variabler
som sociogkonomi, etnicitet,
kultur og religion.




Kuzman et | Tyrkiet At undersgge Datakilde: | 199 Anden eller | Medicin- Flest studerende er meget enige i ikke-
al. medicinstuderendes viden og Kvantitativ flere studerende stigmatiserende udsagn sasom 'depression er en
(2014) holdninger til depression. psykiske medicinsk tilstand som en hver anden sygdom’, og
Design: sygdomme ‘alle kan rammes af depression’. Ligeledes er flest
Survey studerende meget uenige i udsagn sasom
‘depression kan ikke behandles’ og 'bgrn og unge
kan ikke lide af svaer depression’.
Leddy etal. |USA At undersgge viden, holdninger | Datakilde: |504 Spise- @vrige laeger Over halvdelen (54%) mener at spiseforstyrrelser
(2009) og praksis til spiseforstyrrelser Kvantitativ forstyrrelse falder inden for deres ansvarsomrade. Stgrstedelen
hos fgdselsleeger og (90,8%) er enige eller meget enige i, at
gynaekologer. Design: spiseforstyrrelser kan have en negativ betydning for
Survey graviditetsudfald. De fleste er bekendte med at lav
fodselsveegt og fgdselsdepression kan vaere
forbundet med spiseforstyrrelse hos moderen, dog
er over en tredjedel usikre pa flere af konsekvenser.
Der er fundet nogen kgnsforskelle mellem lzegerne,
da kvindelige lzeger er mere tilbgjelige til at screene
for indikatorer pa spiseforstyrrelse og til at vurdere
spiseforstyrrelse som en del af deres rolle.
Liekens et | Belgien At male stigma over for Datakilde: | 149 Depression | Farmaceuter De fleste farmaceuter tager afstand til mennesker
al. mennesker med depression Kvantitativ med depression. Alder, holdninger til behandling af
(2012) blandt lokale farmaceuter. depression, den stereotype overbevisning om at
Derudover er faktorer der Design: patienter med depression kan veere farlige er fundet
influerer stigmatisering Survey som faktorer pa afstandtagen.
identificeret.
Magliano et | Italien At undersage betydningen af Datakilde: |194 Skizofreni Medicin- De studerende rapporterer hyppigst, arv som en
al. diagnosen skizofreni og Kvantitativ studerende arsag til skizofreni (81%), efterfulgt af stress (69%),
(2011) arsagsforklaring pa skizofreni pa psykologisk traume (45%) og misbrug af
medicinstuderende perspektiv pa | Design: gadestoffer (44%). De studerende som mente af
denne diagnose. Survey samt vignetten omhandlede en person med skizofreni
brug af angav arv som arsagsforklaring til diagnosen.

vignetter




Magliano et | Italien At undersgge praktiserende Datakilde: |387 Skizofreni Praktiserende | Praktiserende laeger der passivt accepterer
al. lzegers syn pé skizofreni enten Kvantitativ leeger skizofreni ’stemplet’ og dem som aktivt identificerer
(2017) efter at have leest en beskrivelse skizofreni fra en beskrivelse om diagnosen, har ens
af sygdommen eller uden at have | Design: synspunkter.
lzest beskrivelsen, men passivt Survey
har accepteret at det omhandler Sammenlignet med de praktiserende leeger der ikke
skizofreni. identificerede skizofreni i beskrivelsen, rapporterer
de der gjorde oftere arsagen til skizofreni som
arvelig og mindre grundet psykosociale faktorer. De
er mere skeptiske omkring bedring, mere overbevist
om behovet for langvarig behandling med
psykofarmaka, har en steerkere holdning til at
mennesker med skizofreni bar diskrimineres pa
somatiske hospitaler, opfatter personer med
skizofreni som farlige og holder mere afstand til
personer til skizofreni. Studiet konkluderer at
skizofreni-diagnosen er forbundet med negative
holdninger.
McCann et | Australien At undersgge paramediciners Datakilde: |1230 Psykisk Akutpersonale | Knap halvdelen af de adspurgte genkender
al. holdninger samt evne til at Kvantitativ sygdom og depression, men dette falder markant til en
(2018) genkendemaend med klinisk misbrug femtedel, nar misbrugsproblemer blev tilfgjet
defineret depression og psykose | Design: undersggelsens vignet eksempler. Naesten 90%
med eller uden misbrug (stoffer | Tvaersnit genkender psykoser, men dette falder til under 60
og/eller alkohol). survey samt % nar misbrugsproblemer bliver tilfgjet.
brug af Respondenterne er mere tilbgjelige til at udvise
vignetter stigma over for depression og psykose, nar misbrug
bliver tilfgjet. Respondenterne tilslutter sig i hgjere
grad spargsmal om vurdering af social stigma end
spergsmal om personlig stigma.
McCarthy & | Irland At undersage skadestue- Datakilde: |68 Selvskade Akutpersonale | Studiet finder, at sygeplejersker pa skadestuer har
Gijbels sygeplejerskers holdninger til Kvantitativ positive holdninger til mennesker med
(2010) mennesker med selvskadende selvskadende adfaerd. Der bliver ikke fundet nogen
adfaerd. Endvidere undersgges Design: sammenhaeng mellem holdninger og kgn, erfaring i
forholdet mellem holdning og Survey at arbejde pa skadestue eller uddannelse i

alder, uddannelses-niveau,
erfaring, og uddannelse i
selvskade.

selvskade. Studiet belyser til gengaeld, at eldre
sygeplejersker og hospitalstreenede sygeplejersker
en mindre positiv holdning.




Morral & UK At undersgge farmaceuters Datakilde: |351 Anden eller | Farmaceuter Lokale farmaceuter har generelt en positiv holdning

Morral behandling af mennesker der Kvantitativ flere til psykisk sygdom, men leverer signifikant mindre

(2016) tager psykofarmaka vs. psykiske farmaceutiske ydelser (og er mindre trygge ved det)
hjertemedicin, samt at undersgge | Design: sygdomme til mennesker der tager psykofarmaka end fil
sammenhaengen mellem Tveersnit mennesker der tager hjertemedicin.
farmaceuters holdning til psykisk |survey
sygdom og farmaceutydelser.

Muehlenka | Belgien At undersgge sammenhasngen Datakilde: |342 Selvskade Sundheds- Sundhedsprofessionelle med uddannelse/erfaring

mp et al. mellem uddannelse/erfaring med | Kvantitativ profssionelle med mennesker med selvskadende adfaerd

(2013) behandling af mennesker med rapporterer empati, feerre negative holdninger og
selvskadende adfeerd og Design: starre oplevet viden/kompetencer, hvilket er
holdninger pa tvaers af forskellige | Survey relateret til positive holdninger. Psykiatrisk
sundhedsrelaterede personale har flere positive holdninger end leeger.
fagprofessioner.

Nash UK At undersgge omfanget og Datakilde: |39 Anden eller | Akutpersonale |De fleste respondenter beskriver akutpersonale

(2013) arsagerne til diagnostic Kvalitativ flere holdninger som ikke-stigmatiserende og at
overshadowing (en proces hvor psykiske stigmatiserende holdninger kun er blandt en meget
sundhedsprofessionelle med uret | Design: sygdomme lille del af personalet pa nogen af hospitalerne, og
antager, at fysiske symptomer er | Semistruk- at holdninger generelt er forbedret de seneste ar.
en konsekvens af deres patients | turerede Der er en overordnet oplevelse af at akutpersonale
psykiske sygdom). interviews er gode til at kommunikere med mange

patientgrupper.

Nauta et al. | Holland At undersgge holdninger til Datakilde: |187 Anden eller | @vrige laeger Generelt er der fundet en positiv holdning til

(2019) psykosociale og psykisk sygdom | Kvantitativ flere psykosociale og psykisk sygdom blandt lzegerne.
blandt ikke-psykiatriske lzeger. psykiske Der er dog identificerede flere forhindringer i

Design: sygdomme behandlingsregi. Der er endvidere tydelig
Survey uoverensstemmelse mellem positive holdninger og

viljen til at tage ledelsesansvar. Arsagen til denne
uoverensstemmelse er forklaret ved
tidsbegreensninger og manglende kompetencer. Det
er ogsa fundet at hospitalslaeger fgler et lille ansvar
for handtering af depression og kroniske
alkoholproblemer.




Neauport et | Frankrig At undersgge betydningen af en | Datakilde: |322 Anden eller | @vrige leeger Gruppen af leeger der i undersggelsen introduceres
al. psykiatrisk "stempling” af en Kvantitativ flere for en vignet med en person med en psykiatrisk
(2012) person blandt laeger. psykiske diagnose, rapporterer at vaere mindre tilpas med, at
Design: sygdomme blive personens nabo, arbejde det samme sted,
Survey samt dele hus, fa personen til at passe sine bgrn, at
brug af personen dater et familiemedlem at have personen
vignetter til at styre sin gkonomi, mindre tilbgjelig til at blive
venner med den beskrevne person og mere urolig
over at skulle undersgge personen ved naeste
bes@g pa skadestuen.
Noonan et |Irland At undersg@ge jordemgadres a) Datakilde: |157 Anden eller |Jordemgdre Jordemadrene indikerer et hgjt niveau af viden og
al. viden og tillid til at identificere og | Kvantitativ flere tillid til at kunne identificere kvinder der oplever
(2018) behandle graviditetsrelaterede psykiske angst og depression, dog rapporterer de mindre
psykiske problemer, b) Design: sygdomme tillid til at kunne behandle disse kvinder. 17,8 % af
holdninger til kvinder der oplever | Tvaersnits- jordemgdrene faler sig rustet til at statte kvinderne,
sveer psykisk sygdom og c) studie med mens 15,3% rapporterer at have adgang til
oplevet laeringsbehov. survey tilstraekkelig information. Generelt er der fundet en
positiv holdning til kvinder med sveer psykisk
sygdom.
Nutt et al. Skotland At undersgge hensyntagen til Datakilde: |113 Psykisk Sundheds- Hensyntagen til patienter med depression og
(2017) patienter med depression og Kvantitativ sygdom og | professionelle | misbrug er lavere end ved patienter med andre
misbrug pa tveers af misbrug sygdomme. Mandlige sundhedsprofessionelle viser
sundhedsprofessioner. Design: mindre hensyn end kvindelige. Mindst hensyntagen
Komparativt er fundet blandt personer over 45 ar.
tveersnit- Misbrugsbehandlere har den stgrste hensyntagen
studie og den mindste er fundet hos lseger.
Sundhedsprofessionelles tilfredshed med at arbejde
med denne patientgruppe er ogsa lav,
sammenlignet med andre patientgrupper.
O'Reilly et | Australien At undersage Datakilde: |23 Anden eller | Studerende pa | De studerende rapporterer om et fald i stigma og
al. farmaceutstuderende Kvalitativ flere sundheds- forbedring i holdninger til psykisk sygdom, samt
(2012) selvrapporterede effekt af psykiske faglige endringer i deres professionelle praksis. Den
undervisning styret af Design: sygdomme | uddannelser primeere motivation for at blive underviser er at gge
psykiatribrugere. Endvidere Semistruk- samt deres bevidstheden og reducere stigma om psykisk
undersgges udfordringer og turerede undervisere sygdom. Undervisning gavner underviserne
fordele ved at psykiatriske fokusgruppe personligt ift. empowerment, forbedret selvtillid og
brugere underviser studerende interviews sociale feerdigheder.

pa sundhedsfaglige uddannelser.




O'Reilly et | Australien At undersage forholdet mellem Datakilde: |188 Skizofreni Farmaceut Farmaceuter er i signifikant hgjere grad selvsikre og
al. stigma af psykisk sygdom blandt | Kvantitativ trygge i at give ydelse til personer med
(2015) farmaceuter, kompetencer ift. hjertesygdom end med psykisk sygdom.
psykisk sygdom og Design: Afstandtagen (social distance) og kompetencer ifm.
adfeerdsmeessig intention Survey skizofreni er staerkt associerede med viljen til at yde
relaterede til forbedring af radgivning i medicin. Kompetencer ifm. skizofreni er
farmaceuters ydelse til personer ogsa associeret med at kunne identificere
med skizofreni. misbrugsrelaterede problemer.
Peitl et al. Kroatien At undersgge omfanget af Datakilde: |151 Anden eller | Sundheds- Studiet viser, at der er en stigmatiserende adfeerd
(2011) stigmatisering over for Kvantitativ flere professionelle | over for mennesker med skizofreni blandt alle de
mennesker med psykisk sygdom psykiske og studerende | undersggte grupper. Sygeplejersker ansat pa en
blandt sundhedsprofessionelle Design: sygdomme | pa sundheds- | psykiatrisk afdeling har tendens til at rapporterer
og studerende pa Suvey faglige hgjere accept af mennesker med skizofreni samt
sundhedsfaglige uddannelser. uddannelser bedre forstaelse for sygdommen.
Endvidere undersgges hvorvidt
stigmatisering afviger ift. den
generelle befolkning.
Perboell et | Danmark At undersgge danske Datakilde: |122 Selvskade Akutpersonale | Studiet viser, at sygeplejersker pa skadestuer
al. skadestuesygeplejerskers Kvantitativ generelt har en positiv holdning til mennesker der
(2015) holdninger til mennesker indlagt oplever forgiftning grundet smertestillende medicin.
grundet forgiftning af Design: Sygeplejersker med laengere skadestueerfaring har
smertestillende medicin. Studiet | Tvaersnitsst flere positive holdninger og kvinder scorede
undersgger ogsa forholdet udie med signifikant hgjere end maend pa skalaen. Kun 19 %
mellem holdninger og faktorer survey af respondenterne har modtaget uddannelse om
sasom alder, kan, og uddannelse selvskadende adfeerd. Uddannelses synes at
i selvskadende adfeerd. generere flere positive holdninger og en stgrre tiltro
til egen evne i relation til at handtere denne
patientgruppe.
Prener & USA At undersg@ge akutpersonales Datakilde: |20 Anden eller | Akutpersonale | Studiet peger pa at akutpersonale deler en falles
Lincoln, interaktion med personer med Kvalitativ flere holdning og frustration omkring "psyk opkald” og
(2015) psykisk sygdom og misbrug, psykiske typen af opkald der involverer adfaerdsmaessige
samt behandlerens oplevelse af | Design: sygdomme sundhedsproblemer. Behandlerne beskriver ogsa
det psykiatriske system. Observation en forstaelse af, at mennesker med psykisk sygdom
og og misbrug "misbruger systemet” og
semistruktur konsekvenserne heraf.
erede

interviews




Rai et al. UK At undersgge overbevisning og | Datakilde: |37 Selvskade @vrige leeger | Sterstedelen af kirurgerne har en positiv holdning til
(2019) holdning til selvskadende adfeerd | Mixed selvskadende adfeerd. Dog, bliver én ud af 10
samt deres kirurgiske patienter med selvskadende adfeerd vurderet mere
beslutningsprocesser vedrgrende | Design: negativt, omkring en femtedel af kirurgerne tilbyder
forbreendinger foretaget ved Survey og mindre hyppigt operationer og naesten en fjerdedel
selvskadende adfaerd blandt interviews har den overbevisning, at operationer kun skal
kirurger der behandler tilbydes et begraenset antal af gange til mennesker
forbreendinger. med selvskadende adfeerd.
| den tematiske analyse af kvalitativ data, bliver der
identificeret fem temaer:
- lige adgang til behandling
- tveerfagligt arbejde
- gamle og uhjeelpsomme forteellinger
- bekymringer vedrgrende manipulation
- gentagende vs. fgrstegangs selvskadende
adfeerd.
Rao et al. UK At undersgge stigmatiserende Datakilde: | 108 Psykisk Sundheds- Respondenterne har stigmatiserende holdninger til
(2009) holdninger over for personer med | Kvantitativ sygdom og | professionelle | patienter tilknyttet retspsykiatrien og til dem med
psykisk sygdom blandt misbrug aktive misbrugsproblemer. Holdningerne er mindre
sundhedsprofessionelle. Design: stigmatiserende over for personer i bedring for
Survey deres misbrug.
Raveneau |USA At undersgge holdninger til unge | Datakilde: |82 Spiseforstyrr | Sundheds- De sundhedsprofessionelle er af den overbevisning,
et al. med spiseforstyrrelse blandt Kvantitativ else professionelle | at falelsesmaessige problemer, indflydelse fra
(2014) sygeplejersker og laeger. venner og familie, mediernes indflydelse og
Design: selvforarsagelse er de mest sandsynlige arsager til
Survey spiseforstyrrelse. Genetik og medicinske problemer

er anset som mindre sandsynlige arsager. Mere
end halvdelen af de sundhedsprofessionelle
rapporterer, at patienter med spiseforstyrrelser
‘altid’ eller ’i de fleste tilfaelde’ selv er ansvarlig for
deres sygdom. Laeger er mere tilbgjelige til at vaere
frustreret over patienter med spiseforstyrrelser end
sygeplejersker.




Reavley et | Australien At undersagge om der fortsat er Datakilde: | 1536 Anden eller | Sundhedsprofe | Der er fundet en starre tro pa behandling i
al. manglende overbevisning om Kvantitativ flere ssionelle befolkningen i form af hjzelp fra naere venner og
(2014) brugbarheden af interventioner psykiske familie, radgivning, indtag af vitaminer, speciel diset
for mennesker med psykiske Design: sygdomme og at undga bestemte madvare. Blandt
lidelser, blandt befolkningen og Survey samt sundhedsprofessionelle er der fundet en starre tro
sundhedsprofessionelle. brug af pa behandlingsformerne psykoterapi og kognitiv
vignetter adfeerdsterapi for depression og angst og
antipsykotisk medicin for skizofreni.
Rickles et USA At undersgge hvordan Datakilde: |292 Anden eller | Farmaceuter Lokale farmaceuter har et mere negativt syn pa
al. farmaceuter oplever at behandle | Kvantitativ flere skizofreni end depression og et mere negativt syn
(2010) mennesker med depression og psykiske pa skizofreni end de andre sundhedsprofessionelle.
skizofreni sammenlignet med Design: sygdomme
andre sundhedsprofessionelle. Survey
Endvidere undersages
farmaceuters holdning og andre
faktorer der kan pavirke deres
ydelser til mennesker med
psykisk sygdom.
Sandhu et |Canada At sammenligne implicit og Datakilde: |538 Skizofreni Sundhedsprofe | Psykiatere har signifikant lavere eksplicit og implicit
al. eksplicit stigmatisering af Kvantitativ ssionelle og stigma end medicinstuderende. Egen erfaring med,
(2019) mennesker med psykisk sygdom, studerende pa | eller forhold til mennesker med psykisk sygdom er
blandt studerende pa Design: sundhedsfaglig | associeret med signifikant lavere eksplicit
sundhedsfaglige uddannelser og | Survey e uddannelser | stigmatisering.
psykiatere, samt at undersgge
hvorvidt holdninger er associeret
med uddannelsesniveau og
erfaring med psykisk sygdom.
Schaferet | UK At undersage betydningen af Datakilde: |288 Anden eller | Sygeplejerskes | Personlig kontakt med psykisk sygdom viser at
al. negative holdninger, stigma og Kvantitativ flere tuderende vaere en betydelig faktor, og vigtigheden af
(2011) diskrimination for personer med psykiske inddragelse af mennesker med psykisk sygdom i
psykisk sygdom, og at diskutere | Design: sygdomme undervisningen diskuteres.
betydningen af dette for Survey
sygeplejerskeuddannelsen.
Schmidt et | Holland At undersgage hvilken Datakilde: |63 Anden eller | Praktiserende | Gennemsnitlig score for diagnosticering er
al. betydningen patienter med Kvantitativ flere leeger signifikant lavere ved svaere patienter end ved
(2017) sveere adfeerdsproblemer har pa psykiske neutrale patienter. Patienters forstyrrende adfeerd
leegers diagnosticering. Design: sygdomme synes at forarsage fejldiagnoser fortaget af lseger.
Survey samt
brug af

vignetter




Serafiniet | ltalien At undersage hvorvidt, Datakilde: |202 Skizofreni Sundheds- En genetisk forklaring pa skizofreni er hyppigere
al. forstaelsen af skizofreni som en | Kvantitativ professionelle |forbundet med stigmatiserende holdninger.
(2011) genetisk eller miljigmaessig og studerende
forarsaget sygdom pavirker folks | Design: pa sundheds-
holdning til mennesker med Survey samt faglige
skizofreni, samt om det pavirker | brug af uddannelser
stigmatiserende holdninger. vignetter
Shefer et al. | UK At undersage udfordringer i Datakilde: |39 Anden eller | Akutpersonale | Studiet konkluderer, at diagnostic overshadowing
(2014) diagnosticeringsprocessen af Kvalitativ flere kan fgre til fejldiagnosticeringer af mennesker med
mennesker med psykisk sygdom psykiske psykisk sygdom, som kommer pa skadestuen med
der kommer pa skadestuen med | Design: sygdomme fysiske symptomer. | interviewene er der rapporteret
fysiske symptomer. Interviews om en reekke specifikke cases hvor psykisk sygdom
pavirker diagnosticering af en fysiske sygdom.
Stumbo et |USA At undersg@ge hvordan patienter | Datakilde: |597 Anden eller | Praktiserende | Mere end halvdelen af de praktiserende laeger tror
al. og praktiserende laeger oplever | Mixed flere leeger at mennesker med psykisk sygdom gar mindre op i
(2018) behovet for forebyggelse af psykiske forebyggende tiltag end den generelle befolkning.
psykisk sygdom. Design: sygdomme 88 % af patienterne rapporterer interesse i at
Tveersnits- forbedre deres sundhed. De fleste praktiserende
studie med leeger er ikke sikre pa at patienter med psykisk
survey og sygdom ville fglge forebyggende anbefalinger. 82 %
interviews at patienterne rapporterer at de vil foretage
livstilseendringer hvis deres laege anbefalede det.
Treloar & Australien At undersgge akutpersonales Datakilde: | 140 Borderline Akutpersonale |Ved en tematisk analyse er fire temaer identificeret:
Commons oplevelser af at arbejde med Kvalitativ - Borderline patienter genererer en ubehagelig
(2009) patienter med borderline. personlig reaktion blandt akutpersonale
Design: - Specifikke karakteristika hos patienterne med
Interviews borderline bidrager til en negativ klinisk og

sundhedsmaessig reaktion.

- Mangler i sundhedssystemet ift. at imgdekomme
behov hos patienter med borderline

- Teknikker og strategier der er ngdvendige for at
forbedre behandling af patienter med borderline.




van UK At undersage anerkendelsen Datakilde: |25 Anden eller | Akutpersonale | Diagnostic overshadowing er beskrevet som et
Nieuwenhui samt faktorer af diagnostic Kvalitativ flere betydeligt problem. Bidragende faktorer inkluderer:
zen et al. overshadowing blandt psykiske 1) problemer med indsamling af viden og
(2013) akutpersonale. Design: sygdomme information 2) klinikeres holdning til mennesker med
Interviews psykisk sygdom, misbrug og hyppige bes@g pa
skadestuen, 3) udfordringer i at arbejde med
psykiatrisk behandling ift. malet om en 4 timers
udskrivning fra skadestuen.
Der er ogsa beskrevet at patienter med psykisk
sygdom bliver undgaet pga. frygt for vold.
Volmer et Estland At undersgge holdninger til Datakilde: |157 Skizofreni Farmaceut- Tidligere anseettelse pa apotek og personlig erfaring
al. mennesker med skizofreni blandt | Kvantitativ studerende med psykisk sygdom er associeret med lav grad
(2008) farmaceutstuderende, og at afstandtagen (social distance). Senere studiear,
undersgge hvorvidt stigma har Design: overbevisning om at mennesker med skizofreni er
betydning for feerre positive Survey sveere at tale med, og overbevisningen om at
holdninger ift. samstemmende personer med skizofreni har dem selv at bebrejde,
medicinradgivning. er associeret med en hgjere grad afstandtagen. Lav
grad af afstandtagen og senere studiear er
associerede med positive holdning til
samstemmende medicinradgivning.
Weare et al. | Australien At undersgage viden, Datakilde: |40 Anden eller | Sygeplejersker | Studiet viser, at sygeplejerskerne har en oplevelse
(2019) kompetencer og holdninger Kvantitativ flere af, at de har brug for yderligere traening og
blandt australske sygeplejersker psykiske uddannelse ifm. at behandle patienter med psykisk
der behandler patienter med Design: sygdomme sygdom pa intensivafdelingen. Respondenterne er
psykisk sygdom pa en Survey empatiske over for denne patientgruppe, dog
intensivafdeling. rapporterer nogen negative stereotyper og stigma.
Det miljgmaessige pres bliver anset som en barriere
for at kunne levere person-centeret behandling til
patienterne.
Winkler et | Tjekkiet At sammenligne holdninger til Datakilde: |3010 Anden eller | @vrige laeger Sammenlignet med den generelle befolkning
al. mennesker med psykisk sygdom | Kvantitativ flere rapporterer la&eger mindre stigmatiserende
(2016) blandt lzeger og den generelle psykiske holdninger til mennesker med psykisk sygdom.
befolkning. Design: sygdomme Leegerne er midlertidig mere tilbgjelige til at
Survey betragte psykiatriske hospitaler som en up-to-date

metode til at behandle psykisk sygdom.
Der bliver fundet en hgj grad af stigma blandt begge

grupper.




Woollaston | UK At undersage sygeplejerskers Datakilde: |6 Borderline Sygeplejersker | Fem temaer er identificeret:
& holdning til mennesker med Kvalitativ Kernetemaet "@delaeggende hvirvelvind” referer til
Hixenbaugh borderline. sygeplejerskernes oplevelse af mennesker med
(2008) Design: borderline som farlige og at de efterlader spor af
Semistruktur gdelaeggelser. Derudover blev de fire temaer
erede identificeret: a) behandling, b) idealiserende og
interviews deemoniserende, c) manipulerende, og d) truende.
Studiet konkluderer at sygeplejerskerne oplever
patienterne med borderline negativt.
Yildirim et Tyrkiet At undersage Datakilde: |524 Anden eller |Fysioterapeut- | Studerende der har et forhold til en person med
al. fysioterapeutstuderendes Kvantitativ flere studerende psykisk sygdom og studerende der har veeret i
(2015) holdninger til psykisk sygdom. psykiske konsultation hos en psykiater eller psykolog
Design: sygdomme rapporterer flere positive holdninger.
Survey
Zolnierek & |USA At undersgage en kirurgisk Datakilde: |1 Anden eller | Sygeplejersker | Sygeplejerskens oplevelse er karakteriseret ved
Clingerman sygeplejerskes oplevelse af Kvalitativ flere kategorierne: spaending, ubehag, mangel pa
(2012) behandling af mennesker med psykiske professionel tilfredshed og vanskelighed.
sveer psykisk sygdom. Design: sygdomme

Casestudie




Bilag 4: Oversigtstabel over interventionsstudier

Forfatter og| Land Formal Studiedesign Antal | Diagnose | Fagprofes- Virkemidler Resultater og Konklusioner
arstal delta- sion
gere
Airagnes et | Frankrig | At undersgge om fijer- | Datakilde: Kvan- | 163 Anden el- | Medicinstude- | Klassiske undervis- |Ved farmalingerne er der ingen so-
al. dears medicinstude- titativ ler flere rende ningsinterventioner: | ciodemografiske eller psykologiske
(2014) rende, efter deltagelse i syg- Laege-patient relati- | forskelle mellem grupperne. Ved op-
et kursus om patient- Design: domme onstraening. folgning er der observeret en stigning
lzege-relationer i hgjere | Kvasi i IRI-fantasi-skala og et fald i IRI-em-
grad eendrer deres em- patisk-bekymring uafhaengigt af grup-
patiske evne over for Kontrol-gruppe: pen.
personer med psykisk |Ja
sygdom, end de stude-
rende der ikke deltager | Effektmaling
i kurset. Post-intervention
(4 mdr.)
Arbanas et | Kroatien |Atundersgge om un- |Datakilde: Kvan- |51 Anden el- | Studerende pa | Klassiske undervis- | Stigma til de tre diagnoser er stati-
al. dervisning i psykiatri for | titativ ler flere sundhedsfag- | ningsinterventioner: | stisk signifikant reduceret efter, at de
(2018) anden ars studerende syg- lige uddannel- | Kursus i psykiatri studerende afslutter kurset. De stu-
pa sundhedsfaglige ud- | Design: domme ser derende udviser bade fgr og efter
dannelser kan eendre | Far- og efterana- kurset starre stigma til skizofreni end
holdninger til tre frem- | lyse PTSD, og stgrre stigma til PTSD end
herskende psykiske di- depression.
agnoser: Skizofreni, Kontrol-gruppe:
posttraumatisk stress | Nej
(PTSD) og depression.
Effektmaling
Post-intervention
Bannatyne |Austra- | At mindske stigma mod | Datakilde: Kvan- |41 Spisefor- | Medicinstude- | Klassiske undervis- | Interventionsdeltagerne udviser mar-
etal. (2015) | lien mennesker med ano- | titativ styrrelse rende ningsinterventioner: | kant lavere viljebestemt (volitional)
rexi ved at udvikle, Sammenligning stigma sammenlignet med kontrol-
evaluere og sammen- | Design: mellem en traditio- | gruppen, som ikke udviser nogen
ligne effekten af to for- | Kvasi nel multifaktoriel ud- | @&ndring i holdninger eller stigma. In-
skellige uddannelses- dannelsesinterven- | terventionsdeltagere udviser signifi-
programmer baseret pa | Kontrol-gruppe: tion med en kant lavere stigma over for spisefor-
en etiologisk indramm- | Ja styrrelse, herunder opfattelser af ano-
ningsmodel (etiological reksi som en selvisk sygdom. Disse
framing model). Effektmaling




Post-intervention

biogenetisk uddan-

&ndringer i stigma er opretholdt ved

og follow-up nelsesintervention. | opfalgningen.
(8 uger)
Beaulieu et |Canada |Atevaluere et kursus | Datakilde: 73 Anden el- | Praktiserende | Undervisningspro- || den primaere analyse er der ikke
al. med en kompetence- | Kvantitativ ler flere leeger grammer for prakti- | fundet nogen signifikante forskelle i
(2017) baseret tiigang. Herun- syg- serende leeger: Ko- | stigmatisering.
der om interventionen | Design: domme mpetencebaseret Der er fundet en positiv sammen-
pavirker praktiserende | RCT (cluster tilgang; British Co- | haeng mellem gget niveau af selvtillid
lzegers stigma af men- | randomiseret og lumbia Adult Mental | og mindsket stigma, iseer hos blandt
nesker med psykisk dobbelt-blinded) Health Practice mandlige praktiserende lzeger.
sygdom og deres selv- Support Program
tillid til at yde pleje til Kontrol-gruppe:
denne malgruppe. Ja
Effektmaling:
Post-intervention
Bilge etal. | Tyrkiet At afggre hvorvidt Datakilde: Kvali- |322 Anden el- | Sygeplejerske- | Performativ og an- | Kortfilm om psykisk sygdom, fremstil-
(2017) fremstillingen af kort- tativ ler flere studerende dre visuel uddannel- | let af studerende, har en positiv effekt
film om psykisk syg- Syg- ses-intervention: pa forebyggelse af stigmatisering af
dom kan forebygge Design: domme Fremstilling af kort- | Patienter med psykisk sygdom. Pro-
stigmatisering af pati- | Dokumentations- film cessen har leert de studerende om
enter med psykisk syg- | revision (docu- empati over for malgruppen, hvilket
dom. mentation audit) forebygger deres eventuelle stigmati-
serende adfeerd.
Kontrol-gruppe:
Nej
Effektmaling
N/A
Bingham et | New At male i hvilket om- Datakilde: Kvan- |45 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb | Signifikante positive sendringer i stig-
al. Zealand |fang en paedagogisk in- | titativ ler flere studerende 0g bes@q i psyki- matiserende holdninger i fire af de ni
(2018) tervention kan mindske syg- atrien og p& apote- |faktorer som er testet. Der er ikke
stigmatiserende hold- | Design: domme signifikant forskel i tre af faktorerne,

ninger over for menne-
sker med en psykisk
sygdom og misbrug.

For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

ker: Guidet klinisk
praksis pa en akut
psykisk sundheds-
enhed

mens to faktorer udger en ikke signi-
fikant negativ eendring.




Brenner
(2011)

USA

At beskrive en refleksi-
onsgvelse udarbejdet
af medicinstuderende
efter deres psykiatri-
praktik.

Datakilde: Kvali-
tativ

Design:
Tematisk analyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmaling
N/A

100

Anden el-
ler flere
Syg-
domme

Medicinstude-
rende

Refleksionsgvelse

De mest gennemgaende temaer i re-
fleksionsopgaverne omhandler soci-
ale problemer i psykiatrien, betydnin-
gen af trauma, udfordringer i kommu-
nikation med patienten, interventio-
nens effekt og vigtighed af en empa-
tisk tilgang.

Calloway et
al. (2017)

USA

At forhindre negative
stereotyper og mindske
stigma over for menne-
sker med psykisk syg-
dom samt give et reali-
stisk indblik i rollen
som praktiserende sy-
geplejerske, der be-
handler patienter med
psykisk sygdom.

Datakilde: Kvali-
tativ

Design:
Faenomenologisk
analyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmaling
N/A

82

Anden el-
ler flere
Syg-
domme

Sygeplejersker

Inddragelse af per-
soner med psykisk
sygdom i undervis-
ning: Anvendelse af
patientscenarier fra
faktiske patientsa-
ger

Ved sammenligning af de to grupper
giver den personlige eksponerings-
gruppe et mere realistisk syn pa psy-
kisk sygdom. Eksponeringsgruppe
har kendskab til flere psykiske syg-
domme, herunder depression, angst,
posttraumatisk stress. Et idealistisk
syn pa deres rolle som NP (nurse
practitioner) er tydelig, og udfordrin-
ger sdsom adgang til sundhedsvaese-
net er identificeret af begge grupper.

Chiles et al.
(2017)

USA

At undersgge medicin-
studerendes holdninger
til psykisk sygdom og
dens arsager, samt om
disse holdninger an-
drer sig under deres
uddannelse.

Datakilde: Kvan-
titativ

Design: Tveer-
snitstudie

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmaling
N/A

289

Anden el-
ler flere
psykiske
Syg-
domme

Medicinstude-
rende

NA: Medicinuddan-
nelsen som helhed.

Studiet identificerer tre faktorer: so-
cial accept af psykisk sygdom, tro pa
overnaturlige arsager og tro pa bi-
opsykosociale arsager. De tre fakto-
rer varierede ikke ift. hvor langt i ud-
dannelsen de studerende er. Stude-
rende der har gennemfart psykiatrisk
praktik, er mere tilbgjelige til at tro, at
angst kan behandles effektivt. Stude-
rende der har personlige erfaringer
med psykisk sygdom rapporterer sig-
nifikant hgjere social accept, og stu-
derende fadt uden for USA er mere
tilbgjelige til at tilslutte sig overnatur-
lige arsager til psykisk sygdom.




Clementet |UK At sammenligne effek- | Datakilde: Kvan- | 216 Anden el- | Sy- Performative og an- | Der er ingen forskel mellem DVD og
al. ten af en DVD, en live- | titativ ler flere geplejerskestu- | dre visuelle inter- live-interventionen pa de valgte
(2012) intervention (begge ud- syg- derende ventioner: DVD, live | effektmal (Reported and Intended
fort af en med person- | Design: domme og forelaesning va- | Behaviour Scale (RIBS),; the Emo-
lig erfaring med psykisk | RCT rede i ca. 75 min. tional Reactions to Mental lliness
sygdom) og en fore- Scale (ERMIS); The Social Contact
lzesningskontrol- Kontrol-gruppe: Intended Learning Outcomes
gruppe pa stigma (vi- | Ja (SCILO) og the Mental lliness: Clini-
den, attituder, kogni- cians Attitudes Scale (MICA)).
tion, emotion og ad- Effektmaling: Der var ikke forskel mellem DVD og
feerd). Post-intervention live-gruppen ift. MICA, ERMIS eller
og follow-up (4 RIBS scoren. DVD-gruppen havde en
mdr.) hgjere score pa SCILO (viden) og
DVD/live gruppen scorer hgjere pa
MICA og RIBS skalaen end forelees-
ningsgruppen (kontrol)-og forskellen
blev fastholdt efter 4 mdrs. Follow-up.
DVD’en er den mest omkostningsef-
fektive af interventionerne, og live-
sessionerne den mest populeere.
Coppens et |Flere At undersgge praktise- | Datakilde: Kvan- | 208 Depres- Praktiserende | Undervisningspro- |Ved baseline udviser de praktise-
al. lande: rende lzegers viden og | titativ sion leeger grammer for prakti- | rende laeger forskellige stigmatise-
(2018) Portugal, | holdninger til menne- serende leeger: Un- | rende holdninger til depression og lav
Tysk- sker med psykisk syg- | Design: dervisning om de- optimisme til terapeutisk behandling
land, Ir- | dom, samt at under- For- og efterana- pression og selv- af depression. De viser moderat posi-
land og | s@ge hvorvidt deres lyse mord. tive holdninger til selvmordsforebyg-
Ungarn. |selvtillid til at behandle gelse, men faler sig usikre pa at

depression og handle
pa selvmordsforsgg bli-
ver styrket, efter de har
fulgt et undervisnings-
program.

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmaling:
Post-intervention
og follow-up (3-6
mdr.)

handtere depression og selvmord i
daglig praksis. Ved interventionens
afslutning oplever de praktiserende
leeger forbedret viden, holdninger og
tillid til forebyggelse og behandling af
depression og selvmord. Ved opfalg-
ningen er det kun tillid til at tackle de-
pression og selvmord, som er opret-
holdt.




Crisafulliet |USA At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- | 115 Spisefor- | Sygeplejerske- | NA:' De, der er udsat for den biologi-
al. eksponering for en so- | titativ styrrelse studerende Informationsmateri- | ske/genetiske forklaring, som arsag
(2008) ciokulturel versus en ale der ligger veegt | til AN, bebrejder individer med AN
biologisk/genetisk for- | Design: pa enten biologi- mindre end dem, der er udsat for en
klaring pa etiologien af | Kvasi ske/genetiske faktor | sociokulturel forklaring. Resultaterne
anorexia nervosa (AN) for udvikling af ano- | skal tages med det forbehold at der
pavirker holdninger til | Kontrol-gruppe: reksi eller sociokul- | ikke er taget hgjde for multiple test.
AN. Ja turelle faktorer.
Effektmaling:
Post-intervention
Crockett & |Austra- | Atundersgge hvordan |Datakilde: Mixed |32 Depres- Farmaceuter Specialiseret ud- Ved slutningen af projektet er inter-
Taylor lien en specialistuddan- sion dannelsesforlgb for |ventionsfarmaceuterne mere tilbgje-
(2009) nelse om depression Design: Rando- farmaceuter: Ud- lige til at indlede samtale, diskutere
tilbudt til farmaceuter miseret dannelse i depres- | medicin og dens bivirkninger, papege
pavirker deres forsta- sion. vigtigheden af at forblive pa medici-
else af behandling og | Kontrol-gruppe: nen, give lgbende opfelgning og til-
psykologisk velvaere Ja skynde patienter til at tale med deres
hos patienter. praktiserende laeger og farmaceuter,
Effektmaling: end kontrolgruppen.
Post-intervention
(4 mdr. efter start)
Demiroren | Tyrkiet At undersgge hvorvidt | Datakilde: Kvan- | 190 Anden el- | Medicinstude- | Klassiske undervis- | Den gennemsnitlige score for total
et al. reflekterende praksis titativ ler flere rende ningsinterventioner: | BMI (Beliefs towards Mental lliness
(2016) har indflydelse pa hold- syg- Refleksionsopgaver | Inventory) er signifikant lavere efter
ninger til psykiske syg- | Design: domme intervention i begge grupper, men der
dom blandt medicinstu- | Kvasi er ikke observeret nogen statistisk
derende. forskel mellem de to grupper.
Kontrolgruppe:
Ja
Effektmal: Post-
intervention

1 NA er de studier, der ikke har kunnet inddeles i den tematiske organisering i rapporten




Dipaulaet |USA At afgere hvorvidt et Datakilde: Kvan- | 278 Anden el- | Farmaceutstu- | Korte praktikforlgb | Kontrolgruppen har signifikant hgjere
al. valgfag om psykiatri titativ ler flere derende 0g besgq i psyki- SDS-score (The Social Distance
(2011) kan reducere farma- Syg- atrien og pa apote- | Scale) end studerende, der gennem-
ceutstuderendes af- Design: domme ker: Valgfag om farer valgfaget. Studerende der har
standtagen (social di- | Far- og efterana- e en lavere SDS-score for kursus start,
stance)%il m(ennesker Iyge | ?ezrggls;: ?nhd?:g(ig har ofte en personlig ti(laknytning til
med alvorlig psykisk tient 5 forskel psykisk sygdom og deres SDS-score
sygdom. Kontrol-gruppe: pa en erl pal orsxel- er faldet ved kursets afslutning.
Ja lige psykiatriske af-
delinger.
Effektmal: Post-
intervention
Duffy & USA At undersgge virknin- | Datakilde: Kvan- | 131 Spisefor- | Sygeplejerske- | Performative og an- | Reduktion i troen pa, at mennesker
Henkel gen af en kortvarig titativ styrrelse studerende dre visuelle inter- med ED neesten altid er kvinder, gget
(2016) passiv intervention pa ventioner: Informati- | tilskrivning til biologiske og genetiske
sygeplejestudenters Design: ons-brochurer og faktorer og mindsket tilskrivning til
holdninger til splse_for- For- og efterana- oplysningsplakater. samfunc_iets |degl om e_\t veere tynd.
styrrelser (ED: eating lyse Personlige relationer til personer med
disorder). ED modererer nogle svar pa spgrgs-
Kontrol-gruppe: malene.
Nej
Effektmal: Post-
intervention (1
uge efter interven-
tionen)
Duman et Tyrkiet | At sammenligne om sy- | Datakilde: Kvan- | 202 Anden el- | Sygeplejerske- | Klassiske undervis- | Studerende uddannet i problemba-
al. geplejerskestuderende | titativ ler flere studerende ningsinterventioner: | sed lerarning har mere positive hold-
(2017) uddannet i problemba- syg- Teoretisk undervis- | ninger til psykisk sygdom efter under-
sed lerarning har andre | Design: domme ning. visningen, sammenlignet med stude-
holdninger til menne- Kvasi rende der er uddannet i den traditio-

sker med psykisk syg-
dom end studerende,
der har faet en traditio-
nel uddannelse. Stude-
rendes holdninger til
psykiatrisk sygepleje
bliver ogsa evalueret.

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention

nelle metode, som i hgjere grad fore-
treekker at arbejde i psykiatrien Der
er ikke forskel mellem grupperne for
undervisningsforlgbet. Efter kurset er
der statistisk signifikant forskel.




Economou | Greeken- | At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- | 678 Anden el- | Medicinstude- | Korte praktikforlgb | Psykiatripraktik pavirker positivt til at
et al. land psykiatripraktik pavirker | titativ ler flere rende 0q besaq i psyki- reducere stigmatisering over for bade
(2017) medicinstuderendes Syg- atrien og pa apote- | psykiatri og psykiske sygdomme. Ef-
holdninger til psykisk | Design: domme ker: Praktik pa tre | fekten er mere udtalt pa det somati-
sygdom og psykiatri. For- og efterana- Ekellige hospita- ske hospital ift. psykiatri, mens det pa
lyse ler. specialhospitalet er mere markant ift.
psykisk sygdom. Forskellen kan for-
Kontrol-gruppe: klares ved, at den forbedring, der er
Nej konstateret pa det almindelige hospi-
tal, kun er blandt personale uden er-
Effektmal: Post- hvervserfaring med psykisk sygdom.
intervention
Economou | Graeken- | At udforske: 1) medi- Datakilde: Kvan- | 158 Skizofreni | Medicinstude- | Korte praktikforlgb | De studerende stotter ikke stereoty-
et al. land cinstuderendes hold- titativ rende 0g besgq i psyki- peholdninger, fx at PwS er farlige,
(2012) ninger til mennesker atrien og pa apote- |dovne eller har lavere intelligens, me-
med skizofreni (PwS) | Design: ker: Psykiatripraktik. | ner, at PwS er uforudsigelige og lider
inden uddannelse i For og efterana- - af splittet personlighed. Ved baseline,
psykiatri, samt: 2) at lyse stiger den gnskede afstandtagen (so-
vurdere om praktik i cial distance) efterhanden som inter-
psykiatrien pavirker de- | Kontrol-gruppe: aktionens intimitet stiger. Efter afslut-
res holdninger. Nej ningen af praktikken, mener flere stu-
derende, at personer med PwS ikke
Effektmal: Post- kan komme sig, ikke har nogen ind-
intervention sigt i egen tilstand, ikke kan treeffe ri-
melige beslutninger, ikke kan arbejde
i regelmaessige job og er farlige for
offentligheden.
Eksteen et | Repu- At fastsla 1) om stig- Datakilde: Kvan- | 616 Anden el- | Medicinstude- | Korte praktikforlgb | Kendskab til psykisk sygdom er for-
al. blikken matiserende holdninger | titativ ler flere rende 0qg besaq i psyki- bundet med mindre stigma. Delta-
(2017) Sydafrika | til mennesker med psy- syg- atrien og p& apote- |gere der selv har en psykisk sygdom,
kisk sygdom afhaenger | Design: domme har venner eller familiemedlemmer,

af niveauet for viden og
2) om eksponeringsni-
veauet for mennesker
med psykisk sygdom
spiller en rolle i stigma-
tiserende holdninger.

For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

ker: Sidste kliniske
praktik inden for
psykiatrien.

der har en psykisk sygdom, udviser
mindre stigma.




Esen Da- Tyrkiet | At undersgge betydnin- | Datakilde: Kvan- | 106 Skizofreni | Medicinstude- | NA: Medincin- Studiet viser, at de studerendes hold-
naci et al. gen af medicinsk ud- titativ rende suddannelsen som | ninger til patienterne med skizofreni
(2016) dannelse pa stigmati- helhed. signifikant eendrer sig positivt fra far-
sering Design: For- og ste ar til femte ar pa deres uddan-
efteranalyse nelse. | Igbet af de studerendes stu-
dietid, rapporterer de flere positive
Kontrol-gruppe: holdninger til setiologi om skizofreni,
Nej behandlingsmuligheder, tilgang til pa-
tienter med skizofreni og social inter-
Effektmal: N/A aktion.
Failde et al. | Spanien | At undersgge femte ars | Datakilde: Kvan- | 171 Anden el- | Medicinstude- | NA: Femte-ars stu- | Studiet viser, at 93,4 % af de stude-
(2014) medicinstuderendes titativ ler flere rende derende pa medi- rende har en positiv holdning til psy-
holdninger til psykisk psykiske cinuddannelsen. kiske sygdomme. Holdninger til psy-
sygdom og psykiatri. Design: Tveer- syg- kiatrien er forholdsvis positive med fa
snits-studie domme negative opfattelser seerligt ift. psyki-
aterens rolle og specialitetens pre-
Kontrol-gruppe: stige.
Nej
Effektmal: N/A
Fernandez |Malaysia | At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- | 102 Anden el- | Medicinstude- | Klassiske undervis- | Deltagernes score pa alle underska-
et al. et kort psykoedukation- | titativ ler flere rende ningsinterventioner: |laer @endrer sig markant over tid,
(2016) kursus pavirker reduk- syg- Et kort psykoeduk- | uanset hvilken undervisningsform de
tion af stigmatisering. | Design: domme ationskursus til at far.
RCT reducerer stigma.
Kontrol-gruppe:
Ja
Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (1 mdr.)
Flanagan et | USA At belyse preelimineere | Datakilde: Mixed |27 Anden el- |Praktiserende | Undervisningspro- |Praktiserende laeger der deltager i
al. fund fra interventionen ler flere leeger grammer for prakti- | Recovery Speaks, udviser markant
(2016) "Recovery Speaks", Design: Syg- serende lzeger: “Re- | fald i negative stereotype holdninger;
som sg@ger at reducere | Kvasi domme tilskrivning af mennesker med psy-

praktiserende laegers
stigmatiserende ad-
faerd over for menne-
sker med psykisk syg-
dom og misbrug.

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention

covery Speaks,”, en
fotovoice interven-
tion.

kisk sygdom som farlige, frygt, @nske
om at tvinge folk til behandling, an-
ske om at adskille folk fra samfundet
og gnske om at undga disse perso-
ner. Der er ogsa fundet et stgrre gn-
ske om recovery.




Fokuo et al. | USA At beskrive udviklingen | Datakilde: Kvali- |70 Anden el- | Sygeplejerske- | Inddragelse af per- | Temaer pa tveers: 1) opfattet stigma
(2017) af et mentorprogram tativ ler flere studerende soner med psykisk | af psykisk sygdom, 2) mader at redu-
for sygeplejerskestude- Syg- sygdom i undervis- | cere stigma pa, 3) evaluerende bud-
rende. Design: domme ning: Mentorpro- skaber til mentorprogrammet, 4) ka-
Fokusgruppe-in- gram rakteristika for mentorer og logistik.
terviews
Kontrol-gruppe:
Nej
Effektmal: N/A
Gable et al. |USA At evaluere hvordan et | Datakilde: Kvan- |39 Anden el- | Farmaceutstu- | Klassiske undervis- | Studerendes afstandtagen (social di-
(2011) valgfag om psykisk titativ ler flere derende ningsinterventioner: | stance) og stigmatiserende syn pa
sygdom pavirker fara- syg- Valgfag i avanceret | psykisk sygdom forbedredes, mens
ceutstuderendes opfat- | Design: domme psykofarma-kologi. |der ikke forekom nogen signifikant
telser af stigmatise- Kvasi &ndring i synspunkter blandt stude-
rende syn pa psykisk rende i kontrolgruppen.
sygdom. Kontrol-gruppe:
Ja
Effektmal: Post-
intervention
Galletly & Austra- | At udvikle og evaluere |Datakilde: Kvan- |87 Skizofreni | Medicinstude- | Performative og an- | Der er markant forbedring af den
Burton lien en intervention der re- | titativ rende dre visuelle inter- gennemsnitlige AMIQ-scoringer (Atti-
(2011) ducerer stigma mod ventioner: Work- tudes to Mental lliness Questionna-

mennesker med skizo-
freni blandt sidste-ars
medicinstuderende.

Design:
For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

shop der indeholder
kontaktkomponent
(en dvd fra en ung
mand med skizo-
freni) og en ople-
velse af simulerede
auditive hallucinati-
oner.

ire) efter deltagelse i workshoppen.
Studerende med negative holdninger
inden workshoppen viser den stgrste
positive aendring, mens der var sma
&ndringer i holdninger blandt stude-
rende, der havde mere positive hold-
ninger fgr workshoppen.




Gibson et UK At introducere en ud- | Datakilde: Kvan- |55 Selvskade | Sygeplejerske- | Klassiske undervis- | Holdninger malt med Self-Harm Anti-
al. dannelsesintervention | titativ studerende ningsinterventioner: | pathy Scale er signifikant forbedret
(2019) der kan a&endre nega- Fakta, figurer og efter interventionen.
tive holdninger over for | Design: personlige historier
selvskade. For- og efterana- om selvskade.
lyse
Kontrol-gruppe:
Nej
Effektmal: Post-
intervention
Happell Austra- | At undersgge betydnin- | Datakilde: Kvan- | 687 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb | Der er en signifikant positiv foran-
(2008) lien gen af og forholdet titativ ler flere studerende og besaq i psyki- dring i holdninger til mennesker med
mellem holdninger til psykiske atrien og pa apote- | psykisk sygdom og i oplevelsen af
psykisk sygdom, hold- | Design: syg- ker: Praktik i psyki- | Parathed til at arbejde i psykiatrien
ninger til psykiatrisk sy- | For- og efterana- domme atrien. praktikforlgbet.
gepleje, parathed il lyse
psykiatrisk praksis og
tilfredshed med klinisk | Kontrol-gruppe:
erfaring. Nej
Effektmal: Post-
intervention
Happell et |Flere At evaluere Expert by | Datakilde: Kvan- | 194 Anden el- | Sygeplejerske- | Inddragelse af per- |85% af de 27 elementer i spgrgeske-
al. lande: Experience-led (EBE) | titativ ler flere studerende soner med psykisk | maet viser positive holdningsaen-
(2019) Austra- | undervisning i psykiatri Syg- sygdom i undervis- | dring. Der er en statistisk signifikant
lien, Ir- | pa sygeplejerskeud- Design: domme ning: Expert by Ex- | Stigning i parathed til at arbejde inden
land og |dannelsen. For- og efterana- perience-led under- for psykiatrien, i hvert af de tre lande.
Finland lyse Den mest markante aendring er rela-

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

visning, som har fo-
kus pa holdninger til
mennesker med
psykisk sygdom,
psykiatrisk behand-
ling og bruger invol-
vering.

teret til social og systemisk inddra-
gelse af mennesker med en psykisk
sygdom og recovery orienteret be-
handling mere bredt.




Hastings et | USA At undersgge om syge- | Datakilde: Kvan- |310 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb |Fgr og eftermalinger viser, at de stu-
al. plejerskestuderendes | titativ ler flere studerende 0g besgq i psyki- derende efter kursets har forbedret
(2017) holdninger til menne- Syg- atrien og pd apote- |holdninger, viden og parathed til at
sker med psykisk syg- | Design: domme ker: Klassevzerelse- | tage sig af mennesker med psykisk
dom kan aendres, hvis | Far-og efter ana- Rervisning og sygdom. De studerende har dog me-
de faerdiggare et kur- lyse praktik i klinisk kon- get lidt interesse i at arbejde inden for
sus i psykiatri. tekst psykiatrien.
Kontrol-gruppe: '
Nej
Effektmaling:
Post-intervention
Itzhaki et al. | Israel At undersgge eéndrin- | Datakilde: Kvan- | 101 Anden el- | Sygeplejerske- | Performative og an- | Interventionen forbedrer de studeren-
(2017) ger i holdninger og in- | titativ ler flere studerende dre visuelle inter- des holdninger til mennesker med
tentioner om at arbejde syg- ventioner: Foredrag | pPsykisk sygdom, men forbedrer ikke
med mennesker med | Design: domme om psykisk sygdom, | deres intention om at arbejde med
psykisk sygdom efter | For- og efterana- mader med menne- | 9€m.
deltagelse i et kursus lyse sker med psykisk
om psykisk sygdom. sygdom, visning af
Kontrol-gruppe: : ’ .
Nej film gm mestring af
psykisk sygdom
Effektmaling: samt rollespil
Post-intervention
Kassam et |UK At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- | 110 Anden el- | Medicinstude- |Inddragelse af per- | Undervisning med faktuelt indhold og
al. stigma preeger tredje- | titativ ler flere rende soner med psykisk |inddragelse af mennesker med psy-
(2011) ars medicinstuderen- syg- sygdom i undervis- | Kisk sygdom har positiv signifikant ef-
des viden, holdninger | Design: domme ning: Undervisning, | fekt pa de studerendes viden. Der er
og adfeerd relateret til | Kvasi ingen signifikant forbedring i de stu-

mennesker med psy-
kisk sygdom.

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmaling:
Post-intervention
(en uge efter sid-
ste undervisnings-

gang)

inddragelse af per-
soner med psykisk
sygdom i undervis-
ning og rollespil.

derendes holdninger og adfeerd.




Knaak et al. | Canada | At male hvordan en tre | Datakilde: Kvan- | 191 Borderline | Sundhedspro- | Uddannelsesforlgb | Der er signifikant stgrre stigma over
(2015) timers workshop om titativ fessionelle for sundheds-pro- | for mennesker der lider af borderline
borderline og dialektisk fessionelle: Work- end over for mennesker med psykisk
adfeerdsterapi pavirker | Design: shop med fokus pa | sygdom mere generelt. Der fremgar
sundhedsprofessionel- | Far- og efterana- uddannelse, feerdig- at der efter workshoppen er en signi-
I(;as holdnlnger t!I bor- lyse heds-traening og so- fikant forbedring i hoIc?nlnger over for
erline og psykisk syg- cial kontakt personer med borderline og psykisk
dom mere generelt. Kontrol-gruppe: ' sygdom mere generelt. Forbedringen
Nej var starst over for borderline.
Effektmaling:
Post-intervention
Lam et al. Hong At gennemfgre en eva- | Datakilde: Kvan- |69 Anden el- |Praktiserende | Undervisningspro- | De fleste respondenter fgler sig mere
(2011) Kong luerende undersggelse | titativ ler flere leeger grammer for prakti- | sikre i at diagnosticere (96,9%) og
af hvordan et Postgra- syg- serende laeger: Fo- | handtere almen kendte psykiske syg-
duate Diploma in Com- | Design: domme kus pa psykologiske | domme (97%) efter kurset, sammen-
munity Psychological | Retrospektivt sur- problemer, psykote- lignet med henholdsvis 50% og
Medicine pavirker dets | vey studie rapi og klinisk til- 50,7% for kurset.
dimittender. knytning
Kontrol-gruppe: '
Nej
Effektmal: N/A
Lam et al. Hong At undersgge forskel- | Datakilde: Kvan- | 566 Anden el- | Praktiserende | Undervisningspro- | Deltagerne i uddannelsesforlgbet har
(2015) Kong len i holdninger til men- | titativ ler flere leeger grammer for prakti- | mindre stigmatiserende holdninger
nesker med psykisk Syg- serende leeger: Et | end kontrolgruppen. Forskellen mel-
sygdom mellem prakti- | Design: domme 1-ars lem de to grupper er ift. depression
serende lzeger, som Retrospektivt sur- Deltidsstudie. og ikke skizofreni.
har modtaget videreud- | vey studie

dannelse i psykiatri og
praktiserende lzeger
der ikke har modtaget
denne uddannelse.

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: N/A




Liekens et | Belgien | At male hvordan under- | Datakilde: Kvan- | 141 Depres- Farmaceuter Specialiserede ud- | Mindsket stigma over for mennesker
al. visning i depression, titativ sion dannelsesforlgb for | med depression og @get selvrappor-
(2013) hvor underviser lider af farmaceuter: Under- | teret depressionspraksis. Efter under-
depression, pavirker Design: visning i depres- visningsforlgbet er afstandtagen (so-
farmaceuter. RCT (cluster sion. cial distance) mindsket i interventi-
randomiseret) onsgruppen sammenlignet med kon-
trolgruppen.
Kontrol-gruppe:
Ja
Effektmal: Post-
intervention (7-11
uger efter inter-
ventionen)
Linville et al. | USA At undersgge effekten | Datakilde: Mixed |45 Spisefor- | Praktiserende | Undervisningspro- | Der er efter undervisningsforlgbet for-
(2013) af et kort undervis- styrrelse leeger grammer for prakti- |bedring i praktiserede leegers viden
ningsforlgb om spise- | Design: serende laeger: 60- | 09 kompetencer. Der er ingen signifi-
forstyrrelse pé& praktise- | Far- og efterana- 75 minutters Power- | kant forbedring i holdninger til spise-
rende leegers viden, lyse Point undervisning forstyrrelse fr? far og eftermalingerne
falerdlgh.eder og hold- om spiseforstyr- eller fra farmalinger til opfelgning.
ninger til screening og | Kontrol-gruppe: relse
indgriben blandt men- | Nej '
nesker med spisefor-
styrrelse. Effektmal: Post-
intervention (1
uge efter interven-
tionen) og follow-
up (6 mdr.)
Lyons & Austra- | At vurdere hvordan et 8 | Datakilde: Kvan- | 151 Anden el- | Medicinstude- | Korte praktikforlgb | Viden og interesse i psykiatri bliver
Janca lien ugers praktikforlgb i titativ ler flere rende oq besaq i psyki- lavt vurderet far praktikforlgbet. Ved
(2015) psykiatrien pavirker 1) Syg- atrien og pa apote- | afslutning af forlabet er der ingen sig-
studerendes viden og | Design: domme nifikante aendringer i interessen i psy-

interesse i psykiatrien,
2) psykiatri som karri-
erevej, 3) holdninger til
psykiatri og 4) opfattel-
ser af stigma over for
psykisk sygdom.

For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention (6
dage efter praktik)
og follow-up (6
mdr.)

ker: 8 ugers psyki-
atri-praktik med be-
sg@g hos personer
med psykisk syg-
dom og misbrug
samt eeldre med
psykisk sygdom.

kiatri, men der er en signifikant for-
bedring af de studerendes viden.




Manzanera |Spanien |At analysere den kort- | Datakilde: Kvan- | 1322 Depres- Praktiserende | Undervisningspro- | Efter undervisningsforlgbet er de
et al. og langsigtede effekt af | titativ sion leeger grammer for prak- | praktiserende lzeger deres holdninger
(2018) et uddannelsespro- tiserende laeger: til at behandle depression forbedret.
gram om holdninger til | Design: Traenings-pro- En minimal aendring er observeret
depression, malrettet For- og efterana- gramet “Diagnostic ved opfglgning 6 mdr. efter forlgbet
praktiserende lzeger. lyse and therapeutic er afsluttet.
skills: the de-
Kontrol-gruppe: L
Nej prt_assed patient in
Primary Care”.
Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (6 mdr.)
Markstrom | Sverige |Atundersgge eendrin- | Datakilde: Kvan- | 167 Anden el- | Studerende pa | Korte praktikforleb | Holdninger til psykisk sygdom aendrer
et al. (2009) ger i holdninger til psy- | titativ ler flere sundhedsfag- | og bes@q i psyki- sig i en mindre stigmatiserende ret-
kisk sygdom efter stu- syg- lige uddannel- | atrien og p& apote- | hing efter klinisk praktik. Holdninger
derende har afsluttet et | Design: domme ser ker: afstigmatise- til specifikke psykiske sygdomme vi-
teoretisk og praktisk Far- og efterana- %sintervention. ser ingen aendring.
kursus om psykiatri. lyse Teoretisk undervis-
Kontrol-gruppe: ning 'og 'praktik |
Nej psykiatrien.
Effektmal: Ikke
angivet
Martinez- Spanien | At forbedre fremtidige | Datakilde: Kvan- | 185 Anden el- | Sygeplejerske- | Inddragelse af per- | Interventionen forbedrer dimensio-
Martinez et sygeplejerskers hold- | titativ ler flere studerende soner med psykisk | nerne: vrede, farlighed, frygt, undga-
al. ninger til mennesker syg- sygdom i undervis- | else, segregering, tvang og medli-
(2019) med psykisk sygdom. | Design: domme ning: Anti-stigma in- | denhed.

For- og efterana-
lyse

Kontrolgruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

tervention via face-
to-face kontakt med
personer med psy-

kisk sygdom.




McAllister et | Austra- | At forbedre holdninger | Datakilde: Mixed |28 Selvskade | Akutpersonale | Specialiserede ud- | Der er en signifikant forbedring i sy-
al. lien til personer med psy- (Interviews og dannelsesforlgb for | geplejerskers evne til at tage hensyn
(2009a) kisk sygdom blandt survey) akutpersonale: Un- | til psykosociale behov efter interventi-
akutsygeplejersker dervisning i lgs- onen. Interaktiv uddannelse forbedrer
Design: ningsfokuserede bade selvtillid og bevidsthed om psy-
For- og efterana- faerdigheder kosociale behov.
lyse
Kontrolgruppe:
Nej
Effektmal: Post-
intervention (2
uger)
McAllister et | Austra- | At evaluere effektivite- | Datakilde: Mixed |36 Selvskade | Akutpersonale | Specialiserede ud- | Interventionen medvirker til forbedret
al. lien ten af en lgsningsfoku- | (Interviews og dannelses-forlgb for | viden og forstaelse for selvskade. In-
(2009b) seret uddannelsesinter- | survey) akutpersonale: to |terventionen har ligeledes indflydelse
vention der har til for- timers interaktiv dis- | pa akutsygeplejerskers selvtillid til at
mal at forbedre akutsy- | Design: kussion — Teorier have positiv indflydelse pa patien-

geplejerskers reaktion
pa mennesker med
selvskadende adfaerd.

For- og efterana-
lyse

Kontrolgruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention

for forstaelse for
evidensbaseret be-
handlings-teknikker.

terne. Der sker et positivt holdnings-
skift over for mennesker med selv-
skadende adfeerd, og mht. intention
om at handle mere personcentreret
og forandringsorienteret.




Michalak et | Canada |Atundersgge virknin- | Datakilde: Mixed | 164 Bipolar li- | Sundhedspro- | Uddannelsesforlgb | Kvantitative resultater viser signifi-
al. gen af et one-woman- delse fessionelle. for sundhedsprofes- | kant forbedret holdninger til bipolar li-
(2014) show omhandlende Design: sionelle: Teater- delse blandt sundhedsprofessionelle
holdninger til bipolar li- | Prospektivt se- stykke “That's Just | Straks efter teaterstykket, denne zen-
delse, fremvist for per- kventielt m|x_ed Crazy Talk’ om dring er ikke oprethold’; over t|c_i. Per-
soner med borderline | method studie holdninger til men- | SON€r med borderline lidelse viser en
lidelse §amt sundheds- | (far- og efterana- nesker med bipolar lille kvantitativ eendring.
professionelle. lyse) lidelse
’ Kvalitativt er der i store traek varige
Kontrolgruppe: positive aendringer blandt begge
Nej grupper.
Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (3-4
mdr.)
Morrison Austra- | At beskrive hvordan et | Datakilde: Kvali- | lkke an- | Anden el- | Sygeplejerske- | NA: Klasseveerelsesavelsen giver ele-
(2009) lien refleksionsteam infor- | tativ givet ler flere studerende Refleksionsteam og | verne en dybere forstaelse og beskri-
meret af outsider-wit- syg- outsider-witness velse af mennesker med psykisk syg-
ness practices er brugt | Design: domme practices dom og deres tilveerelse.
i klasseundervisning, Ikke angivet
for herigennem at un-
dersgge sygeplejerske- | Kontrol-gruppe:
studerendes forstaelse |Nej
af psykisk sygdom og
mennesker med psy- | Effektmal: N/A
kisk sygdom.
Moxham et | Austra- | At afgere hvorvidt Datakilde: Kvan- |79 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb | Der er statistisk signifikant forskel i
al. lien stigma over for menne- | titativ ler flere studerende 0g besaq i psyki- vurdering af stigma mellem interventi-
(2016) sker med psykisk syg- syg- atrien og pé apote- |ons- og kontrolgruppen. Stigma er
dom er anderledes Design: domme ker: Recovery signifikant reduceret i interventions-
blandt sygeplejerske- | Kvasi Camp, en fem-dags | gruppen post forlgbet, og ved 3 mdr.

studerende der delta-
ger i en ikke-traditionel
klinisk praktik kaldt Re-
covery Camp, sam-
menlignet med stude-
rende som er i traditio-
nelt klinisk praktikfor-
lab.

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (3 mdr.)

lejr — et erfaringsba-
seret klinisk lze-
ringsprogram om
psykisk sydom.

opfalgning. Der er ingen signifikant
forskel i vurderingen af stigma i kon-
trolgruppen over tid.




Muzyk et al. | USA At skabe et lzerings- Datakilde: Kvan- |74 Anden el- | Farmaceutstu- | Klassiske undervis- | De studerendes score eendrer sig
(2017) miljg ved brug af titativ ler flere derende ningsinterventioner: | markant pa ni af 27 spgrgsmal. Efter
Bloom’s affective do- syg- Psykofarmaka-tera- | interventionen er der signifikant stig-
main som ramme for at | Design: domme peutisk modul. Fo- | ning i deres holdninger til at hjeelpe,
reducere tredjeéars apo- | Fer-og efterana- kus pa, skizofreni, mens der er markant fald i frygt og
tekstuderendes stigma- | lyse bipolar lidelse, opfattelser af mennesker med psy-
tiserende holdninger til angst, sevnlgs-hed kisk sygdom som farlige.
mennesker med psy- Ko_ntrol-gruppe: og alvorlig depres-
kisk sygdom. Nej siv lidelse.
Effektmaling:
Post-intervention
(2 uger)
O' Connor | Irland 1) At vurdere preeklini- | Datakilde: Kvan- | 285 Anden el- | Medicinstude- | Klassiske undervis- | Preekliniske og kliniske medicinstude-
et al. ske (tredje studiear) og | titativ ler flere rende ningsinterventioner: | rende har positive holdninger til men-
(2013) kliniske medicinstude- syg- Undervisning | psy- | nesker med psykisk sygdom far un-
rendes (sidste studiear) | Design: domme kiatri blandt hhv. 3.- | dervisning | psykiatri. Der er efter in-
holdninger til menne- For-og efterana- ars og sidste-ars terventionen ikke veesentlig forskel
sker med psykisk syg- |lyse studerende. (Far og | mellem de to grupper af studerendes
dom. Og 2) at vurdere efter praktik i psyki- | holdninger til mennesker med psykisk
to forskellige undervis- | Kontrol-gruppe: atrien). sygdom.
ningsmetoders effekt Nej
pa de studerendes
holdninger til menne- Effektmaling:
sker med psykisk syg- | Post-intervention
dom. (6 uger)
Omori et al. |Japan At vurdere hvilken be- | Datakilde: Kvan- |51 Skizofreni | @Qvrige laeeger | NA: | Japan er et 2- | Den gamle japanske betegnelse for
(2012) tydningen det har at titativ arig post uddannel- | skizofreni “Seishin-Bunretsu-Byo”, er

omdgbe den japanske
betegnelse af betegnel-
sen for skizofreni
blandt kliniske turnus-
lzeger. Endvidere er
formalet at vurdere pa-
virkningen af kontakt til
personer med skizo-
freni pa leegernes hold-
ninger til skizofreni.

Design:
For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention (1
mdr.)

sesperiode, en
planlagt introdukti-
ons-praktik, obliga-
torisk, for at for-
bedre viden pa alle
felter, uanset fremti-
digt specialomrade.

i hgjere grad anset som kongruent
med kriminalitet end den nye beteg-
nelse for skizofreni, “Togo-Shitcho-
Sho”, fgr den 2-arige uddannelsespe-
riode. Efter uddannelsesforlgbet er
den nye betegnelse imidlertid anset
endnu mere kongruent med kriminali-
tet end den gamle.




O'Reilly et | Austra- | At evaluere en under- |Datakilde: Mixed | 178 Anden el- |Farmaceutstu- | Korte praktikforlgb |Fald | de studerendes stigma og sig-
al. lien visningsinterventionen | (survey og fokus- ler flere derende 0g besgq i psyki- nifikant forbedring i deres holdninger
(2010) styret af mennesker gruppe) Syg- atrien og pa apote- |til at give farmaceutiske ydelser til
med psykisk sygdom, domme ker: Undervisning mennesker med psykisk sygdom.
for at reducere farma- | Design: “a uaeli Disse forbedringer er opretholdt ved
ceutstuderendes For- gg efterana- 0g ugelige besog 12 mdr. opf(algn%ng. i
X . hos det lokale apo-
stigma mod depression |lyse tek
og skizofreni, og for at ' Fire tema udsprang af fokusgrup-
forbedre deres holdnin- | Kontrol-gruppe: perne: viden og oplevelser med psy-
ger til at give farmaceu- | Nej kisk sygdom, stigmatisering af psy-
tiske ydelser til menne- kisk sygdom, indflydelse pa holdnin-
sker med psykisk syg- | Effektmaling: ger og selvrapporteret opfersel, og
dom. Post-intervention farmaceutens rolle i psykiatrisk be-
(6 uger) og follow- handling.
up (12 mdr.)
O'Reilly et | Austra- | At vurdere hvordan Datakilde: 60 Anden el- | Farmaceutstu- | Klassiske undervis- | MHFA-undervisningen forbedrer del-
al. lien Mental Health First Aid | Kvantitativ ler flere derende ningsinterventioner: |tagernes evne til at identificere psyki-
(2011) (MHFA) undervisning syg- Mental Health First |ske sygdomme. Der er et markant
pavirker farmaceutstu- | Design: domme Aid treening, fokus | gennemsnitligt fald i den samlede af-
derendes viden om og | Kvasi pa tidlige advarsels- | standtagen (social distance). De stu-
kompetencer inden for tegn om psykisk derendes synspunkter om behandling
det psykiatriske om- Kontrol-gruppe: sygdom, og gui- af depression og skizofreni er mere
rade samt deres stigma | Ja dance il at yde for- overensstemmende med sundheds-
over for psykisk syg- tehizslb til personer faglige synspunkter, og de far bedre
dom. Effektmaling: .Se jeb 1 p selvtillid til at give farmaceutiske ydel-
Post-intervention : mental sundheds- ser til mennesker med psykisk syg-
krise. dom, som fglge af undervisningen.
Papish et al. | Canada | At sammenligne en en- | Datakilde: Kvan- | 111 Anden el- | Medicinstude- | Korte praktikforlgb | Stigma grupper af studerendes er
(2013) keltstdende inddragel- | titativ ler flere rende 0g besaq i psyki- signifikant reduceret efter kursusaf-
sesbaseret uddannel- syg- atrien og pé apote- | slutningen, blandt begge grupper.
sesintervention med et | Design: domme ker: Selvtillid til at arbejde inden for det

multimodalt bachelor-
psykiatrikursus, som in-
tegrerer inddragelses-
baseret uddannelses-
strategier.

(cluster) RCT

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (3 mdr.
— i alt fire malin-
ger)

4 ugers psykiatri
kursus og to timers
praesentation, hvor
patienter med psy-
kisk sygdom forteel-
ler deres historie.

psykiatriske omrade er gget ved kur-
susafslutning blandt begge grupper
af studerende.




Patten et al. | Canada | At evaluere hvordan en | Datakilde: Kvan- | 131 Anden el- |Farmaceutstu- | Inddragelse af per- | En signifikant reduktion i stigmatise-
(2012) inddragelsesbaseret titativ ler flere derende soner med psykisk |ring er observeret i forbindelse med
uddannelses pavirker Syg- sygdom i undervis- |inddragelse af mennesker med psy-
farmaceutstuderendes | Design: domme ning: Personer med | kisk sygdom i undervisningen. En lig-
holdninger til menne- Multi-site RCT psykisk sygdom for- nende reduktion er observeret blandt
sker med psykisk syg- . teller m deres ople- _kontrolgryppen, da de senere modtog
dom. Kontrol-gruppe: velser interventionen.
Ja '
Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (1 mdr.)
Poreddi et |Indien At vurdere og sammen- | Datakilde: Kvan- | 176 Anden el- | Medicinstude- | Klassiske undervis- | Forbedring i de studerendes holdnin-
al. ligne holdninger til titativ ler flere rende ningsinterventioner: | ger og fald i stigmatisering efter psy-
(2015) mennesker med psy- Syg- Psykiatri undervis- | kiatriundervisningen. Kgn, bopeel og
kisk sygdom blandt Design: Tveer- domme ning kontakt med mennesker med psykisk
medicinstuderende. shits- sygdom viser at have indflydelse pa
studie de studerendes holdninger.
Kontrolgruppe:
Ja
Effektmal: N/A
Romem et | Israel At evaluere i hvilken Datakilde: Kvan- | 126 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb | Efter den kliniske praktik er de stude-
al. grad praktik i psyki- titativ ler flere studerende 0g besaq i psyki- rende mere medfalende og mindre
(2008) atrien aendrer sygeple- syg- atrien og pa apote- |bange for patienter i psykiatrien. De
jerskestuderendes Design: domme er mere villige til at behandle perso-

holdninger til menne-
sker med psykisk syg-
dom.

For- og efterana-
lyse

Kontrol-gruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

ker: 4 ugers praktik
som fglge af et kur-
sus i psykiatri: diag-
noser og behand-
lings-regimer.

ner med psykisk sygdom og udtryk-
ker mindre behov for at segregere
dem fra samfundet.




Shenetal. |[Kina At undersgge aendrin- | Datakilde: Kvan- | 325 Anden el- | Medicinstu- Korte praktikforlob | Efter uddannelsesforlgbet er der mar-
(2014) ger | holdninger til psy- | titativ ler flere derende og besaq i psyki- kant forbedring af holdninger til psyki-
kiatri og psykisk syg- Syg- atrien og pa apote- | atri, psykisk sygdom og mental sund-
dom blandt kinesiske | Design: domme ker: 8-ugers psyki- | hed. Selvom der sker en betydelig
medicinstuderende i lg- | For- og efterana- atriuddannelse be- | &ndring efter forlgbet, er andelen af
bet af deres psykiatri- |lyse staende af didakti- studerende, der betragter psykiatri
uddannelse. ske forelaesninger som.deres fremtidige arbejdsplads
Kontrol-gruppe: . . | stadig lav.
Nej 0g besag pa psykia-
triske afdelinger.
Effektmal: Post-
intervention
Stacey et al. | UK At undersgge sygeple- | Datakilde: Kvali- | lkke an- | Anden el- | Sygeplejerske- | Klassiske undervis- | Der er fundet evidens for positive
(2018) jerskers oplevelse af et | tativ (fokusgrup- | givet ler flere studerende ningsinterventioner: | holdninger og tillid til at udfordre ne-
uddannelsesforlgb der | per) syg- undervisning om gative holdninger i praksis. De stude-
fokuserer pa person- domme personligheds-for- | rende viser et skift vaek fra fokus pa
lighedsforstyrrelse, Design: styrrelser. den "vanskelige” adfeerd hos menne-
samt deres opfattelse | Kvalitativ evalue- sker med psykisk sygdom til at reflek-
af forlgbets indflydelse |ring tere over egen fglelsesmeessige pa-
pa holdninger og for- virkning af denne adfeerd.
staelser af patienters Kontrolgruppe:
oplevelser af praksis. Nej
Effektmal: Post-
intervention
Stuhimiller | USA At kortlaegge sygeple- | Datakilde: Kvan- |85 Anden el- | Sygeplejerske- | Korte praktikforlgb | Studerende pa begge lokationer har
& Tolchard jerskestuderendes ud- | titativ ler flere studerende 0g besgq i psyki- bedre selvtillid i deres kliniske ar-
(2019) talelser og holdninger syg- atrien og p& apote- | bejde med mennesker med psykisk
angaende psykisk syg- | Design: domme sygdom efter interventionen. Stude-

dom.

For- og efterana-
lyse

Kontrolgruppe:
Nej

Effektmal: Post-
intervention

ker: praktik i lokal-
samfundet (commu-
nity) eller pa et hos-
pital.

rende i lokalsamfundet viser mere
positive holdninger til mennesker
med psykisk sygdom pa en raekke
domaener. Studerende pa hospitaler
har mere selvtillid i deres arbejde
med mennesker med psykisk syg-
dom, men har i mindre grad aendret
holdning til psykisk sygdom.




Telles-Cor- | Portugal | At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- | 398 Anden el- | Medicinstude- | NA: Medicinuddan- | Der er signifikant forbedring i alle
reia et al. psykiatrisk uddannelse | titativ ler flere rende nelsen komponenter i Community Attitudes
(2015) pavirker holdninger til psykiske toward the Mentally Ill scale i lobet af
mennesker med psy- Design: Tveer- syg- medicinuddannelsen.
kisk sygdom hos medi- | snitsstudie domme
cinstuderende.
Kontrolgruppe:
Nej
Effektmal: N/A
Treloar Austra- | At undersgge hvordan | Datakilde: Kvan- |65 Borderline | Akutpersonale | Specialiserede ud- | Sammenlignet med kontrolgruppen,
(2009) lien to uddannelsesforlgb | titativ dannelsesforlgb for | viser deltagerne i det kognitive ad-
1) kognitiv adfeerd akutpersonale: To | feerdsforlgb signifikant forbedring af
2) psykoanalyse Design: undervisnings-inter- | holdninger umiddelbart efter deltagel-
pavirker akutpersona- | Kvasi ventioner: Kognitiv | S€M; hvilket ogsa er tilfeeldet blandt
les holdninger til selv- ~ deltagerne i det psykoanalytiske for-
skadende adfaerd Kontrolgruppe: 221;3;;?809 psyko lgb.
blandt mennesker med | Ja ' Ved 6 mdr. opfalgning er det kun del-
borderline lidelse, og til tagere pa psykoanalyse, som opret-
at arbejde med menne- | Effektmal: Post- holder holdningseendringerne.
sker med denne li- intervention og
delse. follow-up (6 mdr.)
Upshur & USA At vurdere praktise- Datakilde: Kvan- |39 Depres- Praktiserende | Undervisningspro- | Sammenlignet med svar fra baseline
Weinreb rende leegers holdnin- | titativ sion leeger grammer for prakti- | viser opfglgningen en signifikant
(2008) ger og selvrapporteret serende lzeger: sterre andel af praktiserende lseger

adfeerd ift. identifikation
og handtering af de-
pression blandt voksne
for og efter en kollabo-
rativ intervention mal-
rettet personer med
kronisk sygdom.

Design:
For-og efter ana-
lyse

Kontrolgruppe:
Nej

Effektmal: Fol-
low-up (2 ar)

Praktiserende laeger
modtager en raekke
redskaber til at
hjeelpe patienter
med depression
samt undervisning i
depressions- scree-
ning.

der understgatter vigtigheden af de-
pression som et problem blandt pati-
enter. Flere har gget fokus pa radgiv-
ning, identificerer oftere radgivning
og terapi som effektiv, flere henviser
patienter til psykiatrisk behandling og
faerre anser behandling af depression
som tidskraevende.




sygeplejerskestude-
rende.

Multi-center RCT

Kontrol-gruppe:
Ja

Effektmal: Post-
intervention og
follow-up (4 mdr.)

Wang etal. | Taiwan |Atundersgge forskel- |Datakilde: Kvan- |72 Anden el- | Medicinstude- | NA: Praktik i psyk- | Eksplicit og implicit stigma er ens
(2016) lene mellem eksplicit titativ ler flere rende iatrien. mellem de to grupper ved baseline.
og implicit stigma mel- Syg- Medicinstuderende har et markant
lem bachelorstude- Design: domme fald i eksplicit stigma ved opfglgnin-
rende der laeser medi- | Kvasi gen. Ingen af de studerende udviser
cin og bachelorstude- en betydelig aendring i implicit stig-
rende der ikke lzeser Kontrol-gruppe: matisering ved opfelgningen.
medicin. Ja
Effektmal: Post-
intervention
Winkler et | Tjekkiet | At undersgge om korte | Datakilde: Kvan- | 499 Anden el- | Sygeplejerske- | Performative og an- | Sammenlignet med baseline er effek-
al. (2017) videointerventioner kan | titativ ler flere studerende dre visuelle inter- ten straks efter videofremvisning mo-
reducere stigmatise- Syg- ventioner: Visning derat. Ved opfglgning er effekten lille.
rende adfaerd blandt Design: domme af kortfilm.

Note: Kvasi=kvasi-ekseprimentielt, post-intervention=maling i forbindelse med afslutning af intervention, follow-up =opfglgende maling
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