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SAMMANFATTNING

Bakgrund: Att bli dldre innebér en rad forandringar i livet, varav en del leder till 6kad
risk for ohilsa hos individen. Aldre personer som dessutom invandrar till ett nytt land
behover dven anpassa sig till nya kulturer och normer och vidare léra sig ett nytt sprak
for att kunna kommunicera med sin omgivning. Att vara dldre och immigrant leder
saledes till en dubbel sarbarhet. Syfte: Syftet var att undersoka hur hélsan paverkades
hos édldre immigranter av att inte kunna kommunicera pa ett lands officiella sprak.
Metod: Examensarbetet genomfordes som en allmén litteraturdversikt och baserades pa
13 vetenskapliga artiklar. SOkning efter artiklar genomfordes i databaserna PubMed,
Scopus och CINAHL. Efter urval analyserades artiklarna och sammanstélldes utifran
olika teman fOr att besvara syftet. Resultat: Sprak kan verifieras som en betydande
faktor for hélsa hos dldre immigranter. Befintlig forskning om sprék har framst funnit
samband med depression, socialt stod, ackulturation/anpassning till ett nytt samhélle,
upplevelser av att leva som immigrant samt hélsoutfall beroende pa kunskapsniva i ett
lands officiella sprak. I de kvalitativa studierna fanns kopplingar mellan sprakbarriérer
och isolation och ensamhet, beroende och stdd av anhdriga samt svarigheter till
delaktighet i samhéllet. I de kvantitativa studierna kunde sprakpaverkan identifieras i
fyra av fem omraden i hiilsans bestimningsfaktorer. Aldre immigranter med bristande
sprakkunskap visades ha mer ohilsa &n individer med sprikkunskap.
Diskussion/slutsats: Da dmnet dr tvirvetenskapligt fann forfattarna ménga relevanta
kopplingar till sprék och sprakbarridrer, som enskilt eller sammantaget paverkar livet
som &dldre immigrant. Forfattarna diskuterar &dldre immigranter isolation, beroendet av
anhdriga, samhéllets roll och det faktum att dldre immigranter lider av ohédlsa. Omradet
ar relativt outforskat och forfattarna anser att mer forskning behdvs for att oka
kunskapen och forstaelsen ytterligare, for att pa sd vis kunna arbeta med hélsofrdmjande
insatser.

Nyckelord: sprékbarridrer; dldre immigranter; hédlsoutfall; hélsoskillnader; social
integration



ABSTRACT

Background: Getting older means a series of changes in life, some of which lead to
increased risk of poor health outcomes. Older people who immigrate to a new country
also need to adapt to new cultures and norms, and having to learn a new language in
order to communicate with their environment. Being older and immigrant thus leads to
a double vulnerability. Aim: The aim of this literature review was to examine how older
immigrants’ health is affected by not being able to communicate in a country’s official
language. Method: The work was carried out as a general literature review, based on 13
scientific articles. Search for articles was conducted in the databases PubMed, Scopus,
and CINAHL. The result of the articles was analyzed according to different themes in
order to answer the aim of the study. Result: Language can be verified as a major
contributing factor in the health of older immigrants. Existing research on language has
mainly been found associated with depression, social support, acculturation / adaptation
to a new society, experiences of living as an immigrant, and health outcomes depending
on the skill level of a country's official language. In the qualitative studies were links
found between language barriers and isolation and loneliness, depending on and support
of relatives and difficulties to participation in society. In the quantitative studies, the
influence of language was identified in four of the five areas of health determinants.
Older immigrants with poor language skills were shown to have more health problems
than individuals with language skills. Discussion/conclusion: Because of the
interdisciplinary nature of the subject, the authors found many relevant links to
language and language barriers, which individually or cumulatively affect the lives of
older immigrant. The authors discuss the older immigrants’ isolation, the dependence of
relatives, society's role and the fact that older immigrants are suffering of ill health. The
area is relatively unexplored and the authors believe that more research is necessary to
increase further knowledge and understanding to be able to work with health promotion.
Keywords: language barriers; elderly immigrants; health impact; health disparities;
social integration



FORORD

It always seems impossible until it is done”
Nelson Mandela
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1. Inledning

Andelen utrikesfodda personer okar stadigt i Sverige och gruppen rapporterar simre
hilsa 4n genomsnittsbefolkningen (Statistiska Centralbyran 2013). I
Folkhédlsomyndighetens rapport (2002) om hélsan hos olika invandrargrupper i Sverige
lyfts spraket fram som en faktor som paverkar hélsan hos denna grupp.

Ett forskningsprojekt dér forskarna har intresserat sig for sprakets betydelse &r Livslots
Angered, en randomiserad kontrollerad studie (RCT) som vénder sig till 4ldre personer
med immigrantbakgrund. For tillféllet studeras personer med hirkomst fran Finland och
Vistra Balkan, deras hilsa och effekter av en hilsofrdmjande intervention som
implementeras i stadsdelen Angered. Forskningsprojektets mal ar att utveckla och
implementera effektiva och evidensbaserade metoder for personcentrerat
hilsofrimjande och sjukdomsforebyggande atgéarder i mélgruppen. Forskarna har
genomfort intervjuer med dldre immigranter dir data om bland annat sprik, som
formagan att gora sig forstddd samt att forsta omgivningen, samlats in (Livslots
Angered 2014).

Som en del i Livslots Angereds arbete med sprakfragan fanns ett 6nskemal om en
litteraturdversikt kring sprékets betydelse for hédlsan. Da forfattarna till denna uppsats
fann d&mnet intressant, kom de i samrad med Livslots Angered fram till att genomfora
litteraturoversikten som examensarbete pa det folkhédlsovetenskapliga
kandidatprogrammet vid Sahlgrenska Akademin, G6teborgs Universitet.

2. Bakgrund

2.1. Folkhdlsa

Begreppet folkhdlsa avser en befolknings hilsotillstand, i bdde niva och jamlikhet. God
folkhélsa innebdr saledes att en befolkning har sa bra hilsa som mojligt samt att hdlsan
ar jamlikt fordelad inom befolkningen (Andersson & Ejlertsson 2009). Folkhélsa delas
in i tvd omraden; ett teoretiskt, folkhdlsovetenskap, och ett praktiskt, folkhdlsoarbete
(Pellmer & Wramner 2007). Tre komponenter som ingar i folkhédlsovetenskap &r att den
utgér fran ett allmént intresse, har fokus pa hilsans bestimningsfaktorer i vid
bemarkelse samt att forbéttra hélsan i den allmdnna befolkningen. Allt arbete som é&r
sjukdomsforebyggande och hélsofrimjande anses tillhora den praktiska tillimpningen
(Andersson & Ejlertsson 2009).

2.1.1. Folkhilsopolitik

Folkhélsoarbete kan anses vara samhillets ansvar for befolkningens hélsa och
utvecklingen av den styrs av politiska beslut. I Sverige &r det nationella malet atf skapa
samhdlleliga forutsdttningar for en god hdlsa pa lika villkor for hela befolkningen. For
att nd malet krévs insatser pé flera nivder och inom flera sektorer i samhéllet. Riksdagen



har beslutat om 11 malomraden som folkhélsoarbete ska utga fran (Pellmer & Wramner
2007). Mélomrédena utgér fran hilsans bestimningsfaktorer, med andra ord de faktorer
1 ménniskors livsvillkor och levnadvanor som har storst pdverkan for hilsan. De 11
malomradena ér delaktighet och inflytande i samhidllet, ekonomiska och sociala
forutsdttningar, barn och ungas uppvdxtvillkor, hélsa i arbetslivet, miljéer och
produkter, hilsofrdmjande hdlso- och sjukvard, skydd mot smittspridning, sexualitet
och reproduktiv hdlsa, fysisk aktivitet, matvanor och livsmedel samt alkohol, narkotika,
dopning, tobak och spel (Folkhidlsomyndigheten 2014a). Tva av de mest grundldggande
forutsittningarna for folkhilsa dr malomrade 1 delaktighet och inflytande i samhdillet
(Folkhdlsomyndigheten 2014b) och malomréade 2 ekonomiska och sociala
forutsdttningar (Folkhdlsomyndigheten 2014c).

2.1.1.1. Mdlomradde 1 Delaktighet och inflytande i samhdillet

Ritten till delaktighet och inflytande i ett demokratiskt samhaller géller for alla, oavsett
kon, konsuttryck, etnisk eller religios tillhorighet, funktionsnedséttning, sexuell
laggning eller alder (Folkhilsomyndigheten 2014b). Mélomrédet ska bidra till
mdjligheten att uppné det 6vergripande nationella folkhdlsomalet och det gér det genom
att stiarka formagan och mojlighet till social och kulturell delaktighet for ekonomiskt
och socialt utsatta grupper. Vikt ska dven ldggas vid att 6ka mdjligheterna till inflytande
och delaktighet for barn, ungdomar och éldre. Att sakna inflytande och mdjlighet att
paverkar de egna livsvillkoren och utvecklingen av samhéllet har visat ett samband med
hélsa (Folkhédlsomyndigheten 2014b).

2.1.1.2. Mdlomrdde 2 Ekonomiska och sociala férutsdttningar

Ett samhélle som priglas av ekonomisk och social trygghet, jamlikhet, jimstilldhet och
rittvisa har visat ha samband med en god folkhilsa. Om befolkningen upplever
ekonomisk stress och social otrygghet orsakas ohilsa, framfor allt psykisk, och detta
leder vidare till en 6kad ojamlikhet i samhillet (Folkhdlsomyndigheten 2014c).

2.2. Hdlsa

Halsa dr en ménsklig réttighet (WHO 2014a) och innebir att 1dnder har en skyldighet
att, forutom tillhandahalla hilso-och sjukvérd, d&ven bedriva en sjukdomsforebyggande
politik som didrmed leder till biasta mojliga hilsa hos befolkningen (Méanskliga
rittigheter u.4.).

World Health Organization (WHO) definierar hilsa enligt foljande: Health is a state of
complete physical, social and mental well-being, and not merely the absence of disease
or infirmity. Med denna definition framhélls att hilsa inte enbart handlar om franvaro av
sjukdom och fysiskt vilmaende, det handlar &ven om psykiskt och socialt vilbefinnande
samt formagan att kunna hantera sin egen tillvaro (WHO 2014a). Det ir séledes av vikt
att belysa hélsa utifran alla aspekter for att se det i sin helhet.



2.2.1. Halsans bestamningsfaktorer

Haélsan péaverkas av en médngd olika faktorer pa savél individniva som samhéllsniva. Det
finns opaverkbara faktorer som kon, alder och genetik samt paverkbara faktorer som
levnadsvanor, livsstil och samhillsstrukturer. Levnadsvanor och livsstil ror exempelvis
fysisk aktivitet, matvanor och tobaksvanor. P4 samhéllsniva kan faktorerna rora
omgivande miljoer, bostadsforhallanden, social gemenskap, med mera. Dessa faktorer
samspelar pé olika sétt med varandra och paverkar manniskors hilsa (Pellmer &
Wramner 2007).

2.2.2. Kdnsla av sammanhang

Aaron Antonovsky for diskussionen kring villkoren for hélsa, snarare dn orsakerna till
ohilsa och sjukdom (Andersson & Ejlertsson 2009). Antonovsky ser inte hidlsa som
ndgot dikotomt, dér en manniska ar antingen frisk eller sjuk, utan menar att vi ér i
rorelse mellan dessa tva poler. Hur néra friskpolen en ménniska befinner sig beror enligt
Antonovsky pa graden av kdnsla av sammanhang (KASAM). Begreppet bestér av de tre
komponenterna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet (Antonovsky, Cederblad,
Elfstadius & Lundh 1991). Begriplighet forklarar hur omvérldens upplevs med hjélp av
fornuftet samt forvantningarna pa hur framtida hindelser gér att strukturera och
forklaras. Hanterbarhet ér de resurser en individ besitter for att kunna mota och hantera
yttre pafrestningar och meningsfullhet utgors av i vilken grad individen upplever att
livet har en kdnsloméssig mening. (Pellmer & Wramner 2007). Ménniskor har olika
formaga att hantera pafrestande hindelser och det &r med hjélp av dessa kompontenter
formégan forklaras. Individer som upplever en hog grad av KASAM har léttare att
uppritthdlla en god hélsa och bittre klara péafrestningar i livet an ménniskor med lagre
grad av KASAM (Antonovsky et al. 1991).

2.3. Att vara dldre och att dldras

Det finns ingen vedertagen bestdmd definition av en dldre person. I de visterldndska
landerna dr den generella uppfattningen att det &r en person som uppnatt en alder pa 65
ar, medan Forenta Nationerna (FN) har tagit beslutet att definiera personer dver 60 ar
som &ldre. I Afrika, dér livsvillkoren skiljer sig mot de vésterlandska landerna, dras
gransen for en dldre person redan vid 50 ar (WHO 2014b).

I och med att medellivsldngden okar, 6kar d&ven den del av livet dd manniskor anses vara
dldre och darfor behdvs en storre forstielse for de dldres egna upplevelser av att aldras.
Det finns mycket epidemiologisk kunskap om &ldres hilsa, ddremot saknas kunskap om
hur vardagen fordndras vid alderdom. Att &ldras idag kan vara en positiv upplevelse for
ménga men det dr de negativa hindelserna som utgor en riskfaktor for ohélsa.
(Blomgqvist & Edberg 2004).



I Folkhilsomyndighetens rapport Aldres hilsa- kunskapsunderlag for Folkhdlsopolitisk
rapport 2010 (2011) betonas vikten av att fa vara sjdlvstindig sa linge som mojligt.
Med att vara sjélvstindig syftas pa att f vara rorlig och oberoende, vilket i sin tur ger
frihet d& individen kan rora sig pa egen hand samt har mojlighet att engagera sig i
aktiviteter och kunna umgés med vinner och bekanta. Denna sjélvstindighet ger dven
kénslan av att ha kontroll ver sin livssituation och det &r i sin tur betydelsefullt for
dldres hilsa. Folkhdlsomyndigheten pavisar ocksé att forlust av sjalvstdndigheten och
kontrollen leder till sdnkt livskvalité som i sin tur 6kar mottagligheten for sjukdom hos
dldre individer. I rapporten uppger de éldre att de har ett 14gt socialt deltagande och det
minskar ju #ldre de blir. Aven detta #r en riskfaktor for ohilsa di individerna inte lingre
kénner sig behdvda eller har en given plats i tillvaron (Folkhdlsomyndigheten 2011).
Mainniskor behover relationer, de behover kidnna trygghet, stod och de behover sjilva
kinna sig behovda (Blomqvist & Edberg 2004).

2.4. Sprdk

Sprak definieras enligt Nationalencyklopedin (2014) som det huvudsakliga medlet for
ménsklig kommunikation” och det dr spriket som gor médnniskan till en social varelse
(Bjork Bramberg 2008). Lange & Westin (1981, refererad i Wellros 1998, s.155) menar
att den etniska identiteten 4r sammanvéivd med spraket. Manniskan fods och véxer upp
med ett sprik och det gér det mojligt att forstd symbolerna i den omgivning vi véxer
upp 1. Det ger oss en formaga att tolka och forstd och dr pa sa vis en del av minniskans
“vara” (Bjork Bramberg 2008 s 55). Det dr med sprak som manniskan kommunicerar
med sin omgivning och skapar saledes en gruppidentitet; en kénsla av tillhorighet med
ménniskor i den egna sprakgruppen. Med ett gemensamt sprak &r det enkelt att kdnna
igen och tolka dven det underforstddda i sammanhanget (Wellros 1998). Inom en
sprakgrupp finns dven referensramar knutna till historiska héndelser eller religitsa och
sociala fenomen. ”Ett gemensamt modersmal skapar darfor en positiv upplevelse av
gemenskap och samforstdnd och stirker ens sjélvbild och sjélvkansla” (Wellros 1998,
s.155).

2.5. Migration och invandring

Ordet migration hdrleds fran latinets migro (vandra, flytta) och syftar till ménniskors
forflyttning over olika avstand (Lundh 2010). Migration &r ett samlingsnamn for
emigration (utvandring) och immigration (invandring) (Migrationsverket 2014).
Immigration definieras vidare som “varaktig invandring till ett land frdn ett annat”
(Janlert 2000, s.147). Invandrare &r ett ord som ofta anvands for att beskriva “alla
personer fodda utomlands oavsett om de dr utlindska medborgare eller inte”. Det finns
dock ingen allmén vedertagen definition av ordet (Janlert 2000, s.159).

Det finns en méngd olika orsaker till varfor ménniskor véljer att lamna sitt fodelseland.
Det kan vara krig, inbordeskrig, etniska motsittningar, mojlighet till arbete,
naturkatastrofer, med mera. Tillsammans kan de sammanfattas till tre stora grupper:
arbetskraftsinvandring, flyktinginvandring och anhériginvandring (Lundh 2010).



2.5.1. Immigrationen i Sverige

I Sverige dkar andelen utrikesfodda stadigt och har gjort under lang tid. Ar 2012 var
cirka 15 procent av Sveriges befolkning foédda utomlands (Statistiska Centralbyran
2013). Bland den dldre befolkningen 6ver 65 ér dr 11 procent utrikesfodda och det spas
en fortsatt 6kning. Av dessa ar cirka hilften fodda inom Norden och tio procent dr fodda
utanfor Europa. Tillsammans finns det omkring 145 nationaliteter bland véra dldre
(Folkhilsomyndigheten 2011). Aldre invandrare kan grovt delas in i tvd kategorier: de
som invandrar tidigt i livet och &ldras som invandrare och de som invandrar i hog alder.
Anhoriginvandring &r den huvudsakliga orsaken till varfor dldre personer bositter sig i
Sverige (Torres 2002).

2.5.2. Migration och halsa

Utrikesfodda personer i Sverige rapporterar sdmre hilsa dn Sverigefodda, detta enligt
Socialstyrelsens folkhélsorapport fran 2009. De personer som dr fodda utanfér Europa
rapporterade sdmst hilsa. Orsaksmonstret till ohélsan &r komplext, men de viktigaste
forklararingarna anges vara social utsatthet i form av att nyanldnda ofta hamnar 1
bostadsomrdden med 14g status, far 1dgavlonade arbeten, samt upplever diskriminering
(Socialstyrelsen 2009).

I Folkhédlsomyndighetens “Fodelselandets betydelse- en rapport om hélsan hos olika
invandrargrupper i Sverige” (2002) pavisas stora hilsoskillnader mellan etniska
grupper. Gruppen utrikesfodda ar en heterogen grupp med stora skillnader 1 bakgrund
och erfarenheter fran sitt ursprungsland. Férutom anledningen till valet att [dmna sitt
land, har ménniskor olika etniska, kulturella och religiosa bakgrunder. Det finns dven
variationer i utbildningsniva och arbetserfarenheter, social status och levnadsvanor. Allt
detta paverkar individers hilsostatus och forutséttningar i det nya landet. Ohidlsan kan
inte tillskrivas enskilda faktorer utan 4r en kombination av flera som samspelar med
varandra pé bade individniva, gruppniva samt samhallsniva.

Utover varje individs egna forutséttningar som foljer med fran hemlandet, kan
migrations- och ackulturationsprocessen i sig leda till pafrestningar och utsatthet. Till
exempel kan en utbildad och yrkesverksam person i sitt hemland ha svarigheter att fa
sin kompetens bekréftad i Sverige och dessutom krévs oftast kunskaper i det svenska
spraket. Risken for arbetsloshet och diskriminering &r darmed storre for invandrare. Om
migrationen skett ofrivilligt och man av olika skl inte kan behdlla kontakten med
hemlandet, till exempel till f61jd av krig och forfoljelse, innebar migrationen en forlust
av ett kulturellt och socialt sammanhang (Folkhédlsomyndigheten 2002).

2.6. Problemformulering

Att bli dldre innebér bade fysiska och sociala fordndringar i livet som kan leda till 6kad
risk for ohélsa. Till exempel kan nedsatt fysisk forméaga begrénsa individen i att rora sig
fritt 1 den utstrdckning som individen dr van vid. Forluster av nérstdende minskar



omfattning av sociala relationer och kan leda till ensamhet. Att dessutom invandra till
ett nytt land och behova anpassa sig till nya kulturer och normer och vidare behova léra
sig ett nytt sprak for att kunna kommunicera med sin omgivning, innebir en dubbel
sarbarhet hos gruppen dldre immigranter. Andelen dldre immigranter 6kar i Sverige och
deras hélsa dr pavisat simre &n genomsnittliga befolkningen. For att arbeta med
folkhilsopolitiska mélet om att skapa forutsattningar for en god hélsa pa lika villkor hos
befolkningen krivs kunskap och forstielse for de olika faktorer som kan spela in.
Folkhédlsomyndigheten har lyft fram sprak som en viktig faktor for hilsa hos éldre
immigranter. Den hér uppsatsen syftar till att undersdka hur sprék paverkar.

3. Syfte och fragestallning

Syftet med foreliggande arbete ar att undersdka hur hélsan paverkas hos dldre
immigranter av att inte kunna kommunicera pé ett lands officiella sprak. Med hjélp av
foljande fragestéllning ska dmnet belysas:

* Vad belyser befintlig forskning gillande sprakbarridrer hos dldre immigranter?

¢ Vilka hinder méter dldre immigranter pa grund av sprakbarridrer i vardagen och
vilka konsekvenser leder det till?

* Vilka samband finns mellan sprakbarriérer och hélsa hos dldre immigranter?

4. Metod

4.1. Studiedesign

Examensarbetet genomfordes i form av en litteraturdversikt och avsag besvara syftet
samt skapa en oversiktsbild av redan publicerat material inom forskningsomrédet. |
oversikten ingar bade kvantitativa och kvalitativa studier samt en artikel med mixad
metod. Litteraturdversikten utgar frin rekommendationer enligt Eriksson Barajas,
Forsberg och Wengstrom (2013).

4.2. Val av sokord

Da syftet med litteraturdversikten var att undersoka hur spraket paverkar héilsan hos
dldre immigranter, pabdrjades sokningen med orden language, health, old/elder samt
immigrant/migrant. 1 forfattarnas forsta sok konstaterades att ordet health framst syftade
till specifika sjukdomar samt belyste sprakbarridrer inom véarden. Detta ledde vidare till
att forfattarna valde att exkludera health och istéllet anvénda sig av andra s6kord som
kan kopplas till psykisk och social hélsa for att béttre kunna besvara
litteraturdversiktens syfte. Sokord utformades dven utifran keywords 1 &mnesrelevanta
artiklar. Sokordskombinationerna presenteras i tabell 1.



4.3. Datainsamling och urval

4.3.1. Inklusionskriterier

* Artiklar vars studieobjekt d4r immigranter >50 ar

* Artiklar som belyser spriak

* Artiklar som gér att finna i fulltext pa UB

* Artiklar pd engelska och svenska

* Artiklar strukturerade efter IMRAD (Introduction, Method, Research And
Discussion)

* Artiklar frén hela vérlden

4.3.2. Exklusionskriterier

* Artiklar med fokus pa sprak kopplat till specifika sjukdomar

* Artiklar som behandlar sprak och kommunikation i méte med varden

* Artiklar med otillrdckligt fokus pa sprik och dé inte svarar pa syfte och
fragestéllning

* Artiklar som belyser anhorigas perspektiv

* Artiklar med kvasi-experimentell studiedesign

4.3.3. Val av artiklar

Samtliga sokordskombinationer genomfordes i databaserna Scopus, PubMed och
CINAHL, med mélet att finna artiklar med sprak som utgangspunkt. Alla sokningar
med fler &n 300 funna artiklar ansag forfattarna vara for breda och nya sokord lades till 1
kombinationen for att 6ka relevansen. Vid upp till 300 funna artiklar gick forfattarna
igenom titel och abstract. Det visades finnas fa artiklar med sprdk som utgdngspunkt
och forfattarna valde ddrmed att &ven utforska andra artiklar som innehdll sprak som en
betydande variabel i abstract. SOkningarna presenteras i bilaga 1.

Efter urval efter titel och abstract samt inklusionskriterier hade forfattarna funnit 101
unika relevanta artiklar. Vidare skedde mer noggrann genomgang av artiklarna for att se
om deras innehdll kunde besvara syftet, vilket resulterade i att 88 artiklar exkluderades.
Aterstoden, 13 artiklar, valdes ut att ing3 i litteraturdversikten. Slutligen genomfordes
manuella sokningar fran utvalda artiklars referenslistor, dock fann forfattarna inga
ytterligare artiklar att inkludera. Det totala antalet artiklar blev séledes 13, se bilaga 2.

4.4. Analys

Analysforfarandet i denna uppsats har strukturerats efter reckommendationer fran
Eriksson Barajas et al. (2013). Som ett forsta steg lastes de valda artiklarna igenom flera



génger for att ge en god kénsla av innehéllet. Artiklarna grupperades sedan efter sitt
metodologiska tillvigagangssitt. Kvalitativa artiklar analyserade for sig och kvantitativa
artiklar samt artikeln med mixad metod analyserades tillsammans. Artikeln med mixad
metod inneholl till storsta del kvantitativ data och analyserades direfter. Den kommer
foljaktligen presenteras som kvantitativ i resultat och diskussion. Vidare identifierades
huvudsakliga kategorier som kommer att presenteras som rubriker i resultatet.
Kvaliteten pa artiklarna har dven analyserats utifran ett antal granskningsfragor fran

Eriksson Barajas et al. (2013), se bilaga 3.

4.4.1. Kvalitetsgranskning

4.4.1.1. Kvalitativa artiklar

Vid summering av kvalitetsgranskningen av de kvalitativa artiklarna varierar andelen
positiva utfall mellan 8-9 av totalt 12. Utifran litteraturdversiktens syfte anses fraga
1,3,5,7,8,9 och 12 vara av stor vikt for studiens tillforlitlighet. D4 majoriteten har
positivt utfall pa dessa fragor bedoms de vara av god kvalitet och tillforlitliga.
Granskningsfrdgorna finns 1 sin helhet i bilaga 3.

Tabell 1 - Sammanstiillning kvalitetsgranskning av kvalitativa artiklar
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4.4.1.2. Kvantitativa artiklar

Vid summering av kvalitetsgranskningen av de kvantitativa artiklarna varierar andelen
positiva utfall mellan 4-7 av totalt 8. Utifréan litteraturdversiktens syfte anses fraga
1,2,3,5,6 och 8 vara av stor vikt for studiens tillforlitlighet. Bortsett fran Cummings et
al. (2011) har alla artiklar positivt utfall pa 5 av de 6 viktiga kvalitetsindikatorer och



bedoms ddrmed vara av god kvalitet. Cummings et al. (2011) uppfyller inte kraven pa
urval och redovisning av visentliga uppgifter, dock ar ovriga viktiga fragor uppfyllda.
Forfattarna bedomer séledes alla artiklar vara av god kvalitet.

Tabell 2 - Sammanstiillning kvalitetsgranskning av kvantitativa artiklar
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4.4.1.3. Etiskt 6vervigande

Vid all vetenskaplig forskning som omfattar ménniskor krivs ett noga etiskt
overvigande innan studien paborjas. Sokandet efter ny kunskap ska alltid vigas mot
kravet att skydda de individer som undersoks i studier. Etiskt godkdnnande ges av
lokala eller regionala etiska kommittéer (Eriksson Barajas et al. 2013).

Bland de kvalitativa artiklarna som valts ut for att inga i examensarbetet presenterar fyra
av fem ett etiskt godkdnnande (Park & Kim 2013; Gele & Harslof 2012; Wong, Yoo &
Stewart 2005; Lee, Y 2007). I den femte studien framgar ej om ett etiskt godkdnnande
finns, dock har deltagarna gett informerat samtycke och deras namn har éndrats for att
skydda deras identitet (Treas & Mazumdar 2002). Forfattarna har valt att inkludera
denna studie da de anser att individernas godkénnande och forskarnas avidentifiering

skyddar deltagarna.

Tvéa av de sju kvantitativa artiklarna presenterar tydligt ett etiskt godkdnnande (Ponce,
Hays & Cunningham 2006; Lee, K.H. & GlenMaye 2014). Av de 6vriga fem har tva
studier (Nguyen & Reardon 2013; Kim, Worley, Allen, Vinson, Crowther, Parmelee &
Chiriboga 2011) anvént aggregerad data frdn California Health Interview Survey
(CHIS). For att delta i CHIS kravs medgivande och godkidnnande av publikation fran
deltagaren (California Health Interview Survey 2012) I resterande tre kvantitativa



artiklar saknas information (Cummings, Sull, Davis & Worley 2011; Mui, Kang, S.,
Kang, D., & Domanski 2007; Diwan 2008). I artikeln med mixad metod framgér det
inte om studien har godkénts av en etisk kommitté, dock har deltagarna gett informerat
samtycke till att delta (Kang, S, Domanski & Moon 2009). Forfattarna har valt att
virdera deltagarnas samtycke som etiskt forsvarbart.

5. Resultat

I studierna som ingétt i litteraturdversikten varierar i tillvigagangssétt och
studiepopulationer. Elva av tretton studier har genomforts i USA och ovriga tva i Norge
(Gele & Harslof 2012) och pd Nya Zealand (Park & Kim 2013) och majoriteten har en
studiepopulation med asiatisk hirkomst. Alla studier utom en undersoker saledes
deltagarnas relation till engelska spréket, men i kommande resultatdel kommer sprak
inte preciseras utan bendmnas i generella termer som kunskaper i ett lands officiella
sprak.

Forsta delen av resultatet belyser vilken forskning som bedrivs med inriktning mot
sprakbarridrer. Depression separerades fran 6vriga hilsoutfall da detta var en variabel
som tre av studierna valt att fokusera pa. Andra delen av resultatet bestar av kvalitativa
studier som beskriver dldre immigranters upplevelser av immigration samt
ackulturation/anpassning till ett nytt samhille. I tredje och sista delen presenteras
kopplingar mellan sprakkunskap och sociodemografi samt hilsoutfall utifran de
kvantitativa studierna.

5.1. Befintlig forskning om sprakbarridrer och dldre immigranter

I de tretton valda artiklarna fann forfattarna fem forskningsomraden som alla relaterar
till sprak; depression (Cummings et al. 2011; Kang, S et al. 2009; Diwan 2008), socialt
stod (Wong et al. 2005; Diwan 2008), ackulturation/anpassning till ett nytt samhdille
(Gele & Harslof 2012; Lee, Y 2007;Lee, K.H. & GlenMaye 2014), upplevelser av att
leva som immigrant (Park & Kim 2013; Treas & Mazumdar 2002) samt hdlsoutfall
beroende pd kunskapsnivd i ett lands officiella sprdk (Kang, S et al. 2009; Mui et al.
2007; Diwan 2008;Ponce et al. 2006; Lee, K.H. & GlenMaye 2014; Nguyen & Reardon
2013;Kim et al. 2011). Flera av studierna undersokte mer an ett omréde. Fynden av
forskningen presenteras under rubrik 5.3. och 5.4.

5.2. Hinder i vardagen pa grund av sprdkbarriédirer och deras
konsekvenser

Samtliga kvalitativa studier fann att studiepopulationen upplevde sig ha bristande
kunskap i det officiella spréket och att det ledde till hinder i vardagen. Konsekvenserna
av sprakbarridrerna var isolering och ensamhet, beroende/stod av anhoriga samt minskat
eller svarigheter till deltaktighet i samhallet.
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5.2.1. Isolering och ensamhet

Tvé studier undersokte dldre, koreanska immigranters upplevelse av att bositta sig i ett
nytt land (Park & Kim 2013; Lee, Y. 2007). Studierna genomfordes pa Nya Zealand
respektive 1 USA. I bada studierna uppgav respondenterna att sprakbarridrer ledde till
problem i vardagen. Bada grupperna upplevde rddsla for att limna hemmet da
respondenterna inte ansag sig formogna att gora sig forstidda samt att de inte kunde
forstd andra som talade landets officiella sprak. Vardagliga sysslor som inkop av
livsmedel ansags problematiska och ledde till frustation. En av respondenterna i1 Park
och Kims studie (2013) uttryckte sig I felt becoming deaf, blind and mute after
immigration, and living in an inconvenient paradise” (s.158). Lee, Y. (2007) citerade
foljande:”Not to speak English is the most serious problem that I have. I do not go out
alone because I neither understand nor speak English at all. Because I don’t speak
English at all, I have difficult purchasing the things that I need” (s.407).

Utdver oformagan att kommunicera upplevde respondenterna i USA svarigheter att
forstd media och nyheter, vilket ytterligare 6kade kidnslan av ensamhet och social
isolering. Respondenterna upplevde dven isolation, bade socialt och kdnsloméssigt,
samt ensamhet inom familjen:”While living in my son’s house, I neither saw nor talked
to other people. I always felt that I was living in the island which no one was living and
no one hears what I am saying” (Lee, Y. 2007, 5.407).

Aldre immigranter som levde tillsammans med barn och barnbarn visade sig ocksa
uppleva isolation och missndje med livet (Treas & Mazumdar 2002). Gruppen hade
frivilligt gett upp sitt forna liv i fodelselandet for att f4 vara ndra sina anhoriga. Pa grund
av bristande kunskap i det officiella spraket samt svarigheter att lara ett nytt sprak pa
dldre dar, hindrades 6nskvird kommunikation med familjemedlemmar och grannar:
”When they say hi to me, I really want to talk to them more but I can’t. [ know if I try to
practice more with them, my English will improve a lot, but I don’t know where to
start” (s5.249). Oférmagan att kommunicera med andra ledde till att de dldre holl sig
inomhus och tog ansvaret for hushéllet, vilket bidrog till isolering:

I enjoy more my life when I was working (as a farmer in the Philippines)... Yes,
because every day I would go out. (A)nd now I am taking care of the babies. I only stay
in the house... I just clean around the house and that’s it. And sometimes do the
laundry.”(s.249).

En av studierna jamforde dldre koreanska och kinesiska immigranters upplevelse av
immigration (Wong et al. 2005). Forskarna fann att koreanska immigranter upplevde
ensamhet och ett behov av sprakligt stod: ”I went to [the] hospital myself, but they put
the bones together in [the] wrong position. The doctor didn’t treat me well because I
was alone. I couldn’t think of any people to bring with me to the hospital so I wouldn’t
get treated like that” (s.113-114). De kinesiska immigranterna uppgav motsatsen; de
upplevde sig inte vara ensamma och inte behov av sprakligt stod. Detta pa grund av att
en stor andel av befolkningen i San Francisco talade kantonesiska:”It’s good for us to
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live in San Francisco. . .because there are a lot of people who do know Cantonese”
(s.113).

5.2.2. Anhorigas betydelse och funktion

Tva av fem studier (Lee, Y. 2007; Treas & Mazumdar 2002) fann att immigranterna
upplevde sig vara beroende av sina barn. I bada studierna uppgavs bristande kunskap
samt oférmdga att kommunicera pa landets officiella sprak ligga till grund for
beroendet. Respondenterna uppgav ocksa ridsla for att vara en borda for sina anhoriga:
I try to solve my problems by myself. But, if it does not work, then I would ask for
help from my children. I do not want to bother my children because the American life is
so busy.” (Lee, Y. 2007, 5.407). P4 grund av beroendet uppgav respondenterna i Treas
& Mazumdar (2002) att de gav efter for vad familjen bestimde, oavsett om de var for
eller emot valet: "I cannot interfere so much because that is the decision of my daughter
and son-in-law. I am just a supporting role. I don’t want to be an interfering
mother“(s.251).

Ytterligare tva studier (Park & Kim 2013; Wong et al. 2005) tog upp anhérigas roll for
dldre immigranter. Koreanska immigranter i USA upplevde sina anhoriga som ett
sprakligt stod I would ask my daughter for help most of the time, because she knows
English very well. She can help me with English questions” (Wong et al. 2005, s.114).
Didremot uppgav immigranterna pa Nya Zealand att de inte upplevde sprékbarridrer som
ett hinder pd familjeniva (Park & Kim 2013).

5.2.3. Delaktighet i samhallet

Sambhillsperspektivet undersoks pa olika sitt 1 studierna. Gele & Harslof (2012)
undersokte vilka hinder som fanns och vad som kunde underlétta for samhaélleligt
engagemang. Hinder som identifierades var bristande sprakkunskap, sdmre
hilsotillstdnd samt avsaknad och misstro mot organisationer. Att kunna det officiella
spréket forvantades dven inom organisationer som vinde sig till olika
minoritetsgrupper: “The reason is that those who speak the language, mobilize
themselves and they don’t welcome the others. If you don’t speak the language even
your closest people will look down at you, they don’t consider you as a part of society.”
(s. 170) och “I don’t speak the language, but if I learn the language I will be considered
a member of organizations” (s.170).

Sambhillet immigranterna var bosatta i spelade ocksé en avgorande roll for kdnslan av
delaktighet. Inom etniska samhéillen (ethnic communities) var bristande kunskap 1
landets sprak inget hinder, medan utanfor samhillet var sprékbarridrer en bidragande
orsak till isolering (Treas & Mazumdar 2002). Det spelade &ven roll var i samhaéllet
respondenterna var bosatta. Respondenter i fororten upplevde svarigheter med transport
till och fran vanner och aktiviteter, vilket resulterade 1 att de valde att stanna kvar i
hemmet: "My problem is, you know, we are bored because we are staying home always.
Nothing to go, that’s my problem”(s.249).
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P4 Nya Zealand upplevde respondenterna inga problem pé familjeniva, ddremot pa
samhéllsniva (Park & Kim 2013). De upplevde avsaknad av medborgares givna
forméner och rittigheter pa grund av sprikbarridrerna:

“Older people do not receive ‘natural” benefits and rights, which they may be entitled
to, due to language barriers. . .[They] often give up something necessary because of not
being able to speak [English]. Some live like "birds in a cage” and, therefore, are
isolated and depressed” (s.160).

De upplevde dven att kombinationen av sprakbarridrer och ett nytt lands kultur ledde till
att immigranterna upplevde sig hammade och deltog ddrmed mindre i sociala aktiviteter
an 1 sitt forna hemland (Park & Kim 2013). Det laga deltagande resulterade i isolering
och exkludering ur sin nya hemmilj6. Respondenterna jamforde isoleringen med ett leva
1 ett osynligt fangelse (’living in an invisible prison”, s.160). Kénslan forstirktes
ytterligare av diskriminerande attityder och beteenden och de édldre upplevde kinslan av
att inte hora hemma nagonstans.

De koreanska immigranterna i USA upplevde stor frustration och nedstdmdhet pd grund
av att de inte kénde sig vilkomna i det amerikanska samhillet (Lee, Y. 2007):

”Because we are different and do not speak English, Americans seems to ignore us.
Another day, my husband got on a bus and then he paid the fare. While he waited to
receive his change, the driver threw it on the bus floor. He cried and could not stop
crying. It is hard to live in this foreign land with our language problem” (s.407-408).

5.3. Samband mellan sprdkbarridrer och hdlsa

I fem av de atta kvantitativa studierna gors kopplingar mellan olika hélsoutfall utifran
kunskapsnivaer i ett lands officiella sprak (Mui et al. 2007; Diwan 2008; Ponce et al.
2006; Nguyen & Reardon 2013; Kim et al. 2011). Ovriga tre (Kang, S et al. 2009;
Cummings et al. 2011; Lee, K.H. & GlenMaye 2014) har inte niva av sprakkunskap
som utgdngspunkt i sina studier, men har med det som en betydande variabel i analysen.
Alla studier utom en (Cummings et al. 2011) gor jimforande analyser mellan olika
grupper. Jimforelser gors med den generella befolkningen, mellan etniska grupper samt
inom den egna minoritetsgruppen.

5.3.1. Bestamningsfaktorer/sociodemografiska karaktirer

I samtliga kvantitativa studier identifierades fyra av fem kategorier i hilsans
bestimningsfaktorer, dér kunskap i sprak hade ett signifikant samband: opdverkbara
individuella faktorer, samhélleliga och lokala néitverk, levnadsvillkor och
arbetsforhallanden samt generella socioekonomiska, - kulturella och miljorelaterade
faktorer. Den kategori som inte kunde identifieras ér individuella livsstilsfaktorer.
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5.3.1.1. Opdverkbara individuella faktorer

5.3.1.1.1. Kén

Tre av étta studier undersokte skillnader i sprakkunskaper mellan kon. I en av studierna
uppgavs 55 procent av mannen ha tillrdckliga till goda kunskaper landets officiella
sprak, medan endast 26 procent av kvinnorna gav samma svar (Lee, K. H & GlenMayes
2014). De andra tva studierna visade ingen signifikant skillnad mellan variablerna
(Ponce et al. 2006: Cummings et al. 2011). Ovriga fem studier hade med kén som en
beskrivande variabel for studiepopulationen, dock analyseras den inte vidare.

5.3.1.1.2. Alder

Personer med bristande kunskaper i sprak hade en hogre medeldlder &n personer med
battre sprakkunskaper (Cummings et al. 2011; Ponce et al. 2006; Lee & GlenMaye
2014). Aven hir hade resterande fem studier med &lder som beskrivande variabel, men
den analyseras inte vidare.

5.3.1.2. Samhidilleliga och lokala ndtverk

Betydelsen av sociala nitverk och socialt stod hos dldre immigranter med bristande
sprakkunskaper framkom i flera studier (Kang, S et al. 2009; Cummings et al. 2011;
Mui et al. 2007; Diwan 2008). Depression var ett hilsoutfall med hogre prevalens bland
immigranter som levde utspritt bland den generella befolkningen dn bland dem som
levde i ett etniskt samhélle (Kang S, et al. 2009). Respondenterna som levde bland den
generella befolkningen uppgav i intervjuer att deras bristande kunskap i det officiella
spraket gjorde att de inte kunde kommunicera med sin omgivning och att de dirmed
kénde sig isolerade och ensamma. Den bakomliggande hypotesen for studien var att
samhdrigheten i ett etniskt samhélle, dér det finns tillgang till samhaéllstjénster och
foretagande som drivs av personer med samma etniska tillhorighet, innebér en hogre
grad av socialt stod och darmed bidrar till battre hilsa. Resultaten fran studien visade att
bristande kunskaper i ett officiellt sprdk hade en mindre negativ inverkan pa
immigranter som levde i sddant etniskt samhalle.

Personer med bristande kunskap ett lands officiella sprak var till storsta del
dnkor/dnkemin, bodde i storre utstrdckning hos sina barn och rapporterade mindre
kontakt med vinner (Diwan 2008). Vid jamforelse med personer med béttre
sprakkunskap deltog alla i evenemang inom den egna etniska gruppen i lika stor
utstriackning, dock skilde det sig markant vid umgénge utanfor gruppen. De med
bristande kunskap i spraket var mindre bendgna att umgés utanfor sin etniska grupp (10
procent mot 39 procent) och mer benédgna att umgés med familjen dn de med kunskap i
spréket (35 procent mot 3 procent).

Cummings et al (2011) fann att dldre kurdiska immigranter tog emot mycket hjélp fran
sina familjemedlemmar och uppgav dem som ett stort socialt stod. Kurderna hade

14



mycket bristande kunskap i det officiella spraket, dock visade en korrelationsanalys
mellan sprak och socialt stod inget signifikant samband.

5.3.1.3. Levnadsvillkor och arbetsforhdllanden

Personer med bristande kunskap det officiella spraket hade ocksa ldgre utbildningsniva
an personer med bittre sprakkunskaper (Diwan 2008; Ponce et al. 2006). Av deltagarna
1 Diwans studie (2008) hade 67 procent bristande sprakkunskap, ’high school
education” eller ldgre, motsvarande for gruppen med sprakkunskap var 7 procent. Bland
de med bristande sprakkunskaper i studien av Ponce et al. (2006) saknade 70 procent en
high school”-examen och 44 procent lag under griansen for fattigdom.

Andel som dgde en sjukforsékring var i studien av Kim et al. (2011) signifikant lagre
bland deltagare med bristande kunskaper i spraket (p=<.001).

5.3.1.4. Generella socioekonomiska, kulturella och miljérelaterade faktorer

Upplevelse av att vara bikulturell, det vill séga att identifiera sig bade med sin egen
etnicitet och med det nya landets identitet, var relaterat till farre depressiva symptom.
Respondenterna i en studie av indiska immigranter i USA fick placera sig sjilva pa en
skala fran 1-5, dar 1=indisk identitet och 5=amerikansk identitet. Fér gruppen med
samre sprakkunskaper minskade risken for depressiva symptom med 35 procent for
varje steg ndrmare femman de placerade sin identitet. Motsvarande siffra for de med
battre sprakkunskaper var 20 procent (Diwan 2008).

5.4.1. Sprak och halsoutfall

Samtliga kvantitativa studier undersokte, med olika utgdngspunkter, samband mellan
nivéer i sprakkunskap och hilsa. De funna hilsoutfallen var bade fysiska, psykiska och
sociala.

Flertalet studier visar att immigranter med bristande kunskap i sitt nya lands officiella
sprak hade en ldg sjdlvskattad hélsa (Cummings et al. 2011; Diwan 2008; Ponce et al.
2006; Mui et al. 2007; Nguyen & Reardon 2013; Kim et al. 2011). Hur den
sjdlvskattade hdlsan har métts varierade mellan studierna, men vanligt var att
respondenten hade placerat sin egen uppfattning pa en skala fran mycket god hilsa till
mycket délig hilsa. Nguyen & Reardon (2013) pavisade dven ett dos-respons-samband
dér ohidlsan dkade nér kunskapsniva i spraket minskade. Detta var dock endast
signifikant hos en av de tvé etniska grupperna som studerades, vilket indikerar att andra
kulturella faktorer kan spela in. Immigranter med begransad sprakkunskap rapporterade
ett storre antal medicinska dkommor, ldgre fysisk funktion samt hogre fysisk
begrinsning én de med béttre kunskap i spraket (Cummings et al. 2011; Mui et al. 2007;
Kim et al. 2011). I studien av Kim et al. (2011) gédllde signifikansen for en av de
studerade grupperna med bristande kunskap i spriket, vilket aterigen kan tyda pa
inverkan av kulturella faktorer. Vid studerandet av skillnader mellan konen visade det
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sig att kvinnor med bristande sprakkunskap hade ldgre fysisk funktion &n mannen (Lee,
K.H. & GlenMaye 2014).

Vilka medicinska dkommor som har undersokts presenteras endast i en av de tre
studierna (Kim et al. 2011). De d&kommor som var signifikant relaterat till
sprakkunskaper var diabetes, overvikt/fetma, fysisk funktionsnedséttning och psykisk
stress. De andra tva studierna (Cummings et al. 2011; Mui et al. 2007) anvinde sig av
standardiserade frageformuldr som inte beskriver vilka de medicinska &kommorna var.

Immigranter med bristande sprakkunskap rapporterade dven hogre grad av mental
ohilsa dn de som hade béttre kunskap i spraket (Ponce et al. 2006; Mui et al. 2007; Kim
et al. 2011). I de olika studierna har mental ohélsa identifierats pé olika sétt: “mental
hélsa” som overgripande begrepp (Mui et al. 2007; Kim et al.2011), psykologisk stress
och riskfaktorer for mental sjukdom (Kim et al.2011), hur ofta man kénner sig ledsen
(Ponce et al.20006), vitalitet, social funktion och emotionella begransningar (Mui et
al.2007), l4g social funktion, rollbegrénsningar till f61jd av emotionell funktion hos
kvinnor (Lee, K.H. & GlenMaye 2014) samt depression (Kang, S et al. 2009;
Cummings et al. 2011; Mui et al. 2007; Diwan 2008). Samband mellan bristande
kunskaper i ett lands officiella sprak och depression konstaterades av Kang, S et al.
(2009), Cummings et al. (2011) samt Mui et al. (2007), dir immigranterna med lagre
sprakkunskap rapporterade fler depressiva symptom én de med béttre sprakkunskaper.
Diwan (2008) finner samma samband, dock dr det inte statistiskt sdkerstéllt. Kang S, et
al (2009) visade i sin studie att immigranter som levde utspritt bland den generella
befolkningen hade storre risk for depression dn immigranter som levde koncentrerat i
etniska samhéllen i USA. Vid jamf6relse av samtliga coping- och ackulturations-
variabler i samma studie var kunskap i engelska spriket den starkast signifikanta
skyddsfaktorn mot depression. Den kvalitativa data som samlades in bekriftade
problemen med sprakbarriérer, da de dldre aldrig eller séllan anvinde engelska spraket
pa grund av avsaknad av kunskap, vilket gjorde att de kéinde sig ensamma och isolerade
1 omréadet.

I studien av Diwan (2008) rapporterade gruppen med bristande sprakkunskap en storre
mingd depressiva symptom hos en storre andel individer &n i gruppen med
engelsktalande immigranter. Dock var dessa samband inte statistiskt sdkerstallda.

6. Diskussion

6.1. Metoddiskussion

6.1.1. Studiedesign

Att gora en allmin litteraturdversikt var en lamplig metod vid genomforandet av detta
examensarbete. De kriterier for en systematisk litteraturstudie som presenteras av
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Eriksson Barajas (2013) ansags vara for omfattande for att genomforas inom tidsramen
for kursen.

6.1.2. Genomforandet

Arbetet med att ta fram sokord och s6kkombinationer har varit omfattande pa grund av
dmnets tvirvetenskapliga karaktir. SOkprocessen var mycket tidskrdvande vilket ledde
till forlust av véardefull tid till analys. Detta kan i sin tur ha paverkat litteraturdversiktens
tillforlitlighet. Artikelsdken genomfordes i tre databaser. Om tid funnits hade det varit
relevant att genomfora sokningar i dnnu fler databaser for att sdkerstélla en mer
heltidckande bild av forskningsomrédet. Trots avgransade sokningar visade det sig
finnas f4 artiklar som matchade forfattarnas syfte om att undersoka sprakets betydelse
for hélsa hos dldre immigranter. Forfattarnas ursprungliga tanke var att anvédnda studier
vars forskningsfrédga utgar frin just sprakkunskaper och dess betydelse for hdlsa. Dock
var de flesta sddana studier kopplat till specifika sjukdomar och sprékbarridrer inom
hélso- och sjukvérden. Det resulterade ett inkluderande av studier dér sprak endast
aterfanns som en del i resultatet, vilket gav en mindre mangd material att analysera dn
ovriga studier. Det visar dven att forskningsomradet fortfarande &r relativt outforskat.

6.1.3. Styrkor och svagheter med valda artiklar

Litteraturdversikten baseras pa bade kvalitativa och kvantitativa studier, ndgot
forfattarna ser som en styrka. De kvantitativa artiklarna méter samband pa stora
urvalspopulationer, vilket ger en storre indikation pa generaliserbarhet. De kvalitativa
studierna gar in mer pa djupet av upplevelser hos individer som inte ryms i en
kvantitativ studie. Det ger ddrmed en intressant analys da data fran kvalitativa studier
kan bekrifta resultaten frdn de kvantitativa och vice versa.

Elva av tretton studier dr genomforda i USA, en i Norge och en pa Nya Zealand. Sociala
system och vilfardssystem skiljer sig 4t mellan olika ldnder, vilket kan leda till olika
forutsittningar i migrationsprocesser och immigranters upplevelse av integration.
Vidare ar de flesta studiepopulationerna i USA av asiatisk hirkomst, vilket i studierna
baseras pd att den stora andel asiatiska immigranter i landet. Det faktum att majoriteten
av studierna kommer fran USA och studerar asiatiska immigranter, forsvarar
generaliserbarheten och minskar mojligheten att applicera resultatet pd andra etniska
grupper da immigranter dr en heterogen grupp.

6.1.3.1. Kvalitetsgranskning

I kvalitetsgranskningen bedomdes samtliga artiklar vara tillforlitliga i sin helhet d&
majoriteten fick positiva utfall pa de, enligt forfattarna, viktiga frdgorna. Vid inldsning
av artiklarna dterfanns dock en del brister. I en artikel presenteras viss data i tabellform
men utan ndrmre beskrivning i varken tabell eller 16pande text, vilket forsvarar
tolkningen av resultatet (Cummings et al. 2011). En annan studie (Kang, S et al. 2009).
presenterar delar av den teoretiska bakgrunden till studien med kéllhdnvisning till
Wikipedia. Resultaten i studien paverkas inte av detta, men kallkritiken kan dnda
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ifragasittas I en tredje studie inleds resultatet med att fynd har gjorts enligt fyra
kategorier (Park & Kim 2013). Dock presenteras endast tre kategorier fortséttningsvis i
studien. Det dr da svart att veta om forfattaren egentligen menade tre kategorier eller har
“glomt” att presentera den fjérde.

6.2. Resultatdiskussion

6.2.1. Forskning och sprakbarridrer

I de utvalda artiklarna fann forfattarna fem omraden som forskarna valt att fokusera pa;
depression, socialt stod, ackulturation och anpassning till ett nytt samhdlle, upplevelser
av att leva som immigrant samt hdlsoutfall. Att forskarna har valt att skilja depression
fran hélsoutfall kan tyda pé tva saker: att det finns ett tydligt samband med
sprakbarridrer alternativt att depression dr dverrepresenterat bland dldre immigranter.
Oavsett om det &r ett av alternativen eller bada ar det allvarligt och indikerar att ndgot
maste goras.

Det begriansade méngd material som finns om dmnet i de olika databaserna, samt
ytterligare begrinsad miangd studier med sprak som utgdngspunkt, visar att omradet
annu 4r relativt outforskat. I och med de fynd som gjorts i forskning borde omrédet vara
mer prioriterat. Litteraturoversikten kan ligga till grund for fortsatt forskning inom
samma omraden samt ge en indikation pa vad som saknas inom forskningsfiltet.
Forfattarna vill dven lyfta att sprak bor vara utgdngspunkten i framtida forskning for att
kunna sékerstélla samband.

6.2.2. Hinder i vardagen pa grund av sprakbarriidrer

De éldre immigranterna uppgav att kommunikationsproblem ledde till oftivillig
isolering pa grund av réddsla for att limna hemmet. Flera immigranter uppgav att de
onskade fa kontakt med grannar, men inte vagade pa grund av rddsla for att inte kunna
gora sig forstddd eller att inte forstad. Oformagan att kommunicera blev ocksé
problematisk vid vardagliga sysslor utanfér hemmet som inkdp av livsmedel. Alla dessa
hinder ledde till att gruppen upplevde stor ensamhet. Utdver dessa hinder &r det dven
problematiskt hur dessa immigranter ska nas vid hilsofrimjande interventioner.
Kunskapen om deras ensamhet finns men hur far vi dem att bryta sin isolering?

De éldre immigranterna saknar kontroll 6ver sina liv, till f6ljd av sprékbarridrer, vilket
genomsyrar samtliga hinder som presenteras i studierna och visar pa stor sarbarhet i
gruppen. Att kéinna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet (KASAM) ar
forutsittningar for en god hdlsa (Antonovsky et al. 1991). Men hur meningsfullt kdnns
livet for en individ som sitter ensam och om hen inte kan kommunicera, hur ska
hanterbarhet da uppnas?
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Till £61jd av kommunikationssvarigheter pavisades i studierna tva beroendestéllningar
till anhoriga. De immigranter som bodde i egna hem forsokte i forsta hand att 16sa
problem sjélva och sdg sina anhoriga som en sista utvig. Rédslan att vara en borda for
sina barn var stor. For de médnniskor som immigrerat fOr att vara nira sina anhoriga sig
situationen annorlunda ut. I de flesta fall bodde de hos sina barn och barnbarn som hade
etablerade liv i det nya landet. Problemen med kommunikation fanns dven inom
familjen d& barnbarnen oftast pratade det nya landets sprak. De éldre isolerades inom
familjen och deras barn blev i sin tur dverordnande. Detta innebar vidare att barnen
fattade besluten och de dldre ifrdgasatte inte utan gav efter for barnens dnskemaél. Var
gér gransen mellan stod och beroende? I majoriteten av studierna upplevde
immigranterna att de far stod och hjédlp men kédnde &dven en konstant rddsla dver att vara
till besvér. Risken finns att de inte ber om hjélp eller forlorar sin egen identitet just pa
grund av beroendestillningen och ridsla for att vara en borda. Detta leder till att
relationer med anhoriga kan bli en riskfaktor snarare @n en friskfaktor.
Sammanfattningsvis visar det hér att familjerelationer 4r mycket komplext bland
gruppen édldre immigranter. Att ha en familj r ingen garanti for stod och trygghet.

Utover familjerelationer, dterfanns sprakbarridrer &ven pa samhéllsniva. I studierna
skilde sig immigranternas upplevelser av mdjligheten till delaktighet. Immigranterna
upplevde att inom egna minoritetsorganisationer var de tvungna att kunna spraket for att
andra inte skulle nedvirdera dem (Gele & Harslof 2012). P4 Nya Zealand var
upplevelsen att immigranterna inte hade rétt till det som samhaéllet erbjod pa grund av
bristande kunskap i spraket och ddrmed gav de upp sina rittigheter. (Park & Kim 2013)
De koreanska immigranterna upplevde USA som ogéstvanligt och utsattes for
diskriminering pé grund av utseende och sprakbarridrer (Lee, Y 2007). Att fa en
minoritetsgrupp att inte nedvérdera andra, att f4 immigranter att ta tillvara pa sina
rittigheter och fa ett land att dndra attityd dr inget som sker over en natt. Diskriminering
sker inom olika grupper och pa flera nivaer i samhallet, darfor behovs tvérsektoriella
insatser for att 6ka integration och solidaritet.

De fanns dven positiva upplevelser av immigration. De immigranter som hade positiva
erfarenheter var de som levde inom etniska samhéllen (Treas & Mazumdar 2002) samt
de som bodde dir majoriteten av befolkningen talade deras sprdk (Wong et al. 2005).
Detta pévisar att socialt kapital har en betydande roll och kan vara hélsofrimjande. A
andra sidan kan det gora att immigranterna inte forstar att de lever i ett utanfoérskap, som
1 sig bidrar till ojamlikhet och klyftor i samhéllet.

Att vara dldre immigrant och ha bristande sprakkunskaper har i studierna visat sig leda
till utanfoérskap och svérigheter att integreras i sitt nya samhélle. Delaktighet och
inflytande i samhéllet dr grundldggande for en god folkhélsa (Folkhdlsomyndigheten
2014b) och det ar darmed av stor vikt att arbeta med insatser for att forbéttra
livsvillkoren 1 gruppen. Nér ett land 6ppnar upp for immigration medfoljer ett ansvar att
ge dessa méinniskor samma forutsattningar till ett gott liv som den dvriga befolkningen.

6.2.3. Samband mellan sprak och hilsa
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6.2.3.1. Sociodemografi

Mainniskor med ldgre social status och position i samhallet har generellt storre ohélsa én
ménniskor som befinner sig hdgre upp i den sociala stegen (Marmot & Grip 2006). I
den hir litteraturdversikten aterspeglas det monstret i gruppen dldre immigranter.

Vid genomgéng av den sociodemografiska strukturen hos de olika studerade grupperna
visade det sig att personer med bristande sprakkunskap hade nagot hogre medelélder,
lagre utbildning, ldgre inkomst och férre hade sjukforsékring dn kontrollgrupper med
bittre sprakkunskaper. Deras sociala nétverk och sociala stod var begrinsat till familj
eller personer med samma etniska tillhorighet. De som inte hade nérhet till familj och
vénner kinde sig isolerade och ensamma da de hade svérigheter att kommunicera med
den Ovriga befolkningen. En del av dessa faktorer foljer med individen frén sitt gamla
hemland och r svara att paverka, men de riskerar dven att forstarkas i det nya landet da
ytterligare svérigheter i form av sprakbarridrer uppstar (Folkhdlsomyndigheten 2002).
En person som &r analfabet och enbart kan kommunicera muntligt dr ddrmed extra utsatt
vid migration d& den enda mojligheten till kommunikation forsvinner. Allt detta visar pd
en sarbarhet och utsatthet hos dldre immigranter som okar risken for ohélsa och
utanforskap.

I studierna identifierades faktorer ur fyra av fem omraden av hilsans
bestamningsfaktorer, vilket visar pa samhillets stora paverkan. Det enda omradet som
inte identifierats i studierna &r individuella livsstilsfaktorer. Det hade varit intressant att
veta mer om éldre immigranters livsstil och hur den péverkas av att inte kunna spraket.
Péverkas till exempel valet av livsmedel av spraksvérigheter? Sprakbarridrerna kan dven
leda till att de dldre immigranterna inte tar till sig information om vilka aktiviteter som
finns att tillgd i samhallet. Vardagsaktiviteter &r en kélla till bade motion och social
gemenskap vilket dr en mojlighet till forbéttrad hilsa hos gruppen. Livsstilsfaktorer kan
dven paverka studiernas resultat; om immigranterna har ohélsosamma livsstilsvanor
skulle det ge ytterligare forklaringar till den ohédlsa som visades i studierna, och om
immigranterna skulle uppvisa ohilsa trots goda livsstilsvanor skulle det ytterligare peka
pa andra samhélleliga mekanismer och dess paverkan.

Det &r viktigt att forstd samhallets roll i sammanhanget och framhéva vikten av insatser
pa samhillsniva. I Sveriges folkhdlsopolitiska mal framhalls att alla ménniskor ska vara
delaktiga och ha inflytande i samhillet samt ha ekonomisk och social trygghet.
Samhéllet har darfor ett stort ansvar att skapa forutsdttningar och mojliggora for en
jamlik hélsa. Att eliminera samtliga hélsoskillnader i ett samhaélle &r omgjligt, men det
ar viktigt att arbeta med att jimna ut skillnader och minska orittvisa (Pellmer &
Wramner 2007). Alla minniskor har rétt till en god hilsa (Ménskliga rittigheter u.a.)
och ett lika vérde. Sérskilt utsatta grupper i samhéllet ska enligt svensk folkhélsopolitik
prioriteras (Pellmer & Wramner 2007).

Endast tre av studierna undersoker skillnader i sprakkunskap mellan kon, varav en av
dem pavisar att kvinnor hade signifikant ldgre sprakkunskaper én min. Men vad &r det
som gor att det skiljer sig? Paverkas mén och kvinnor olika av att inte kunna
kommunicera pa landets officiella sprak? Genus dr en intressant indikator som
undersoker ojamlikheter inom den heterogena gruppen “’dldre immigranter”. Det hade
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varit intressant om fler studier hade haft ett genusperspektiv, dd méin och kvinnors roller
skiljer sig at mellan olika ldnder. Det dr ocksa viktigt att se till ojimlikheter inom
gruppen for att kunna arbeta med att jimna ut hélsoskillnaderna mellan utrikesfédda
och Sverigefodda.

6.2.3.2. Hdlsoutfall

En individs hélsostatus beror pa flertalet faktorer som samspelar pa individ-, grupp- och
samhéllsniva. I litteraturversikten visades bristande sprakkunskap i kombination med
de tidigare ndmnda sociodemografiska variablerna ge en dkad risk for ohélsa.

Sex av atta studier visade att immigranter med lagre sprakkunskaper rapporterade 14g
sjalvskattad hilsa. Aven om sjilvskattad hilsa dr ett subjektivt hilsomatt visar det flera
dimensioner av en persons hélsotillstdind &n vad som kan mitas fysiskt och dr ddrmed en
viktig hilsoindikator att studera (Jylha 2009). De dldre immigranternas laga
sjdlvskattade hédlsa bekréftas av hilsoutfallen som framkommer i studierna. Immigranter
med lagre sprakkunskap rapporterade mer medicinska akommor, ldgre fysisk funktion,
samt en storre mental ohilsa &n personer med bittre sprakkunskap. Det dr inte alltid
sprakvariabeln har kopplats direkt till hdlsoutfallen med hjdlp av statistisk analys. Det
visades dock i de fallen att ju sémre hélsoutfall deltagarna rapporterade, ju simre
sprakkunskaper hade de. Trots att spradkkunskaper inte var direkt kopplade till
hilsoutfallen, gir det att med detta faktum formoda att samband finns.

Hailso- och sjukvarden har en viktig roll nédr de dldre immigranterna behdver vard. Men
det ar ocksa viktigt att se behovet av insatser langt innan immigranten insjuknat. Att
arbeta forebyggande kan leda till flera vinster s& som friskare dldre immigranter och ett
minskat tryck pa sjukvarden. Det &r dven viktigt att arbeta hdlsofrdmjande och lyfta
fram faktorer for att bibehalla en god hilsa och ddrmed en god livskvalitet och ett gott
aldrande.

7. Slutsats

Med resultatet fran foreliggande litteraturoversikt kan sprak verifieras som en betydande
faktor for hélsa hos dldre immigranter. D& dmnet dr tvarvetenskapligt fann forfattarna
ménga relevanta kopplingar som enskilt eller sammantaget paverkar livet som dldre
immigrant. Sprakbarridrer visade sig vara en gemensam faktor for samtliga hinder 1
vardagen samt 0kad ohilsa. Ett hinder leder vidare till nésta och likasa konsekvenserna
av dem, det kan liknas vid en ond spiral som &r svar att bryta. Det &r pd samhillsniva
insatser maste ske for att skapa forutséttningar for gruppens hélsa och delaktighet.
Omradet visade sig vara relativt outforskat och forfattarna anser att mer forskning
behovs for att 6ka kunskapen och forstielsen ytterligare, for att pa sd vis kunna arbeta
med hélsofrimjande insatser.
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Bilaga 1- S6kningar och urval av artiklar

I tabellen presenteras sokningarna tillsammans med antalet funna artiklar (A), antalet
relevanta artiklar (B), antalet utvalda artiklar (C) och slutligen datum (D) da soket
genomfordes. Parentesen i tabellen visar hur manga artiklar som patréffats i tidigare
sok.

Tabell - Sokningar och urval av artiklar

Sokkombination Scopus PubMed CINAHL
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Bilaga 2- Sammanfattning av artiklar

Titel: Ageing in an inconvenient paradise: The immigrant experiences of older Korean
people in New Zealand

Forfattare: Park, H. & Kim, C.G

Tidskrift: Australasian journal on ageing

Artal: 2013

Land: New Zealand

Studiedesign: Kvalitativ

Keywords: Ageing; immigrant; Koreans

Syfte/problemstiillning: Syftet med studien &r att undersoka dldre, koreanska
immigranters upplevelser av immigration samt undersoka deras familjerelationer mellan
generationer.

Metod: Djupintervjuer genomfordes med tio sent-i-livet invandrare om deras
erfarenheter och familjerelationer. Forfattarna intervjuade dven 20 nyckelpersoner frén
samhdllet: hogt uppsatta ledare, vardsamordnare, samhillsledare, préster, socialarbetare,
lakare, sjukskoterska, akupunktor, advokat samt vilohemségare. Dessa informanter
valdes ut ur ett bekvimlighetsurval ur forskarnas professionella nédtverk. Dessa 20 var
vil insatta i amnet och delade sina erfarenheter om minoritetsgruppen och samhéllets
paverkan. Data kartlades for att identifiera begrepp och utforska relationer. Begreppen
identifierades genom att skapas, matas tillbaka, justeras och dterskapning av radata. De
identifierade begreppen anvindes till en begreppskarta med 12 kategorier. Under dessa
kategoriers aterfanns klusterbegrepp och nitverk.

Resultat: Kunskaper i engelska spréket var det storsta hindret, samt hade den storsta
effekten pa éldres liv, efter immigration. En av intervjupersonerna jamforde det med att
”...becoming deaf, blind and mute after immigration..” pa grund av 14g kunskap i
engelska. Det leder dven till svarigheter och frustration i det dagliga livet, som att kunna
ldsa pa varorna i livsmedelsaffdren och fa med sig ritt vara hem. Immigranterna
papekade att spraket inte var ndgot problem inom familjen, men dock ett stort hinder pa
samhéllelig och social niva. De upplevde till exempel avsaknad av givna féorméner och
rittigheter pa grund av sprakbarridrer. Immigranterna valde dven att inte delta i
aktiviteter pd grund av sprékbarridrer, vilket ledde till social exklusion.

Titel: Barriers and Facilitators to Civic Engagement Among Elderly African
Immigrants in Oslo

Forfattare: Gele, A.A. & Harslof, 1.

Tidskrift: Journal of immigrant and minority health

Artal: 2010

Land: Norge

Studiedesign: Kvalitativ
Keywords: Immigrants; elderly immigrants; health of immigrants; civic engagement



Syfte/problemstillning: Syftet med studien &r att genomfora en empirisk undersokning
av hinder och mgjliggorare for samhélleligt engagemang bland éldre invandrare med
afrikanskt ursprung i Oslo.

Metod: 24 intervjuer genomfordes med afrikanska, dldre immigranter >50 &r.
Deltagarna valdes ur bekvamlighetsurval genom olika institutioner och fritidscentrum,
detta for att hitta informationsrika deltagare. De flesta intervjuer genomfordes pa
somaliska och ett fatal pa engelska. De som genomfordes pd somaliska dversattes
efterat till engelska. I nésta steg transkriberades intervjuerna. For att validera
intervjuerna skickades de tillbaka till respondenterna som fick verifiera sina svar.
Materialet kodades efter olika teman och kategorier som beskriver deltagarnas svar pa
fragestéllningarna.

Resultat: Identifierade hinder for samhalleligt deltagande var dalig hilsa, avsaknad av
information om relevanta organisationer, spraksvarigheter samt misstinksamhet
gentemot organisationer. Respondenterna pdpekar att avsaknad av norska spriket inte
enbart var ett hinder for att komma in i samhéllet, det dven férvintades att de skulle
kunna norska dven inom organisationer som riktar sig till minoritetsgrupper. De
papekade att dven deras ndrmaste forvéntade sig att de skulle kunna norska, som annars
sdg de ner pa dem och anség dem inte tillhora samhaéllet. Alla respondenter var 6verens
om att avsaknad av kunskap i1 norska innebar att inte kunna vara engagerad i
samhéllsorganisationer. Manga immigranter papekade att de gérna var delaktiga om de
hade kunnat kommunicera med andra deltagare.

Titel: Examining the types of social support and the actual sources of support in older
Chinese and Korean immigrants

Forfattare: Wong, S.T., Yoo, G.J. & Stewart, A.L.

Tidskrift: INT'L. L. aging and human development

Artal: 2005

Land: USA

Studiedesign: Kvalitativ

Keywords: -

Syfte/problemstillning: Bland 4ldre immigranter i USA &r ”Asian and Pacific
Islanders” (API) den grupp som fOrvéntas véxa snabbast. Tidigare studier har visat att
koreanska immigranter sdllan interagerar med andra nationaliteter. De utnyttjar heller
inte de formella tjdnster som erbjuds av samhillet utan soker sig till kyrkan eller andra
kontaktnit inom sin egen etniska grupp. Syftet med studien &r att undersoka vilket typ
av socialt stod som é&r viktigt for API-gruppen, samt om socialt stod innebdr samma sak
for dem 4n vad som brukar beskrivas av den vita medelklasspopulationen.

Metod: Atta fokusgruppsintervjuer genomfordes med totalt 52

kineser och koreaner i ldrarna 63 till 89 ar. Materialet kodades och strukturerades
utifrdn Grounded Theory-modellen med hjélp av NVivo.

Resultat: I resultatet identifierades fyra typer av socialt stdd som dven aterfinns hos den
vita medelklasspopulationen: materiellt stod, information/rad, kdnsloméssigt stod samt
kamratskap. Utover dem uppgav 52 procent av deltagarna sprakligt stod som en viktig
komponent. De kinesiska immigranterna ansig inte behovet av sprakligt stod vara lika
viktigt som koreanerna, dd det kinesiska spraket var mer utbrett i samhallet.



Titel: Older people in America’s immigrant families: Dilemmas of dependence,
integration and isolation

Forfattare: Treas J., Mazumdar S

Tidskrift: Journal of aging studies

Artal: 2002

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: -

Syfte/problemstiillning: Manga dldre personer immigrerar till USA for att vara nédra
sina barn. Trots pavisade starka band inom familjen uttrycker ocksa de dldre kénslor av
missndje dver sin livssituation i det nya landet, bland annat ensamhet och isolation.
Syftet med studien &r att hitta forklaringar till denna paradox.

Metod: Studien baseras pa intervjumaterial fran en tidigare genomford studie om dldre
immigranter som har starka sociala kontakter i mer &n ett land, n=28. Informanterna
hade en medelalder pa 72 é&r och var till 75 % kvinnor. De var permanent boende i
Kalifornien eller pa ett langre besok (6 veckor till 6 manader) hos sin familj och hade
ddrmed ett permanent boende i ett annat land. Intervjumaterialet delades in i kategorier
for att svara pa fragor om dilemman, motsdgelser och forvéntningar av transnationella
dldre.

Resultat: Fyra stora kategoriseringar presenteras: ensamhet, maktunderkastelse och
motstand samt motstand: sjdlvstdndiga seniorer och modersansvar. Sprakbarridrer
identifierades under kategorin ensamhet. Att inte kunna engelska spraket dkade social
isolation och beroende av sin familj. Aven inom familjen kan det uppsta sprakbarriirer
dé de yngre familjemedlemmarna ofta talar engelska.

Titel: The immigration experience among elderly Korean immigrants
Forfattare: Lee, Y

Tidskrift: Journal of Psychiatric and mental health nursing

Artal: 2007

Land: USA

Studiedesign: Kvalitativ

Keywords: Elderly Korean immigrants; family relationships; immigration; stressors
Syfte/problemstillning: Att komma till ett nytt land innebér en pafrestning for alla
individer, men att invandra sent i livet innebér en extra stress nir det kommer till att
anpassa sig till en ny kultur och ett nytt sprék. Syftet med studien &r att identifiera vilka
stressorer dldre koreanska immigranter i USA upplever vid ackulturation.

Metod: Intervjuerna genomfordes med sex koreanska immigranter som hade levt i USA
mellan 5 till 25 ar. Intervjuerna transkriberades och analyserades genom att delas upp i
tvd kategorier: kéllor till stress samt familjerelationer.

Resultat: Immigranterna uppger atta olika orsaker till stress. Sprék visade sig vara det
storsta hindret till anpassning i det nya landet. Att inte kunna spréket bidrog till en
kénsla av ensamhet och isolation.



Titel: Ethnic Enclave Resources and Predictors of Depression Among Arizona's Korean
Immigrant Elders

Forfattare: Kang, S., Domanski, M. D., & Moon, S. S.

Tidskrift: Journal of Gerontological social work

Artal: 2009

Land: USA

Studiedesign: Mixad metod

Keywords: Language proficiency; ethnic enclave; depression; social isolation; Korean
immigrant elders

Syfte/problemstillning: Syftet med studien &r att undersoka om dldre immigranter som
lever utspritt bland den generella befolkningen i Arizona (AZ) har mer depressiva
symptom dn immigranter som lever i etniska samhéllen i New York City (NYC).
Hypotesen ér att avsaknaden av det sociala-, ekonomiska- och kulturella stod som finns
1 etniska samhéllen okar risken for social isolation och depression.

Metod: Tvirsektoriell studie. Urval med koreanska immigranter i AZ (n=120) valdes ut
genom snobollsurval. Intervjuer genomfordes med hjélp av ett modifierat frageformulér
som anvants 1 en tidigare studie: Survey of the Asian American elders in New York City.
Fran denna studie valdes dven aggregerad data fran kontrollgruppen ut (NYZ, n=100)
Formuliret utgick fran Gediatric Depression Scale (GDS) med symptom baserade pa
DSM-1IV kriterier. Intervjuerna avslutades med en rad 6ppna fragor for att &ven samla in
kvalitativ data. Sprék maéttes som en coping-variabel.

Resultat: Begriansad kunskap i engelska var den starkast bidragande faktorn till
depressiva symptom. Immigranterna i AZ uppgav fler depressiva symptom an
immigranterna i NYC. De upplevde ocksé isolation och ensambhet i storre utstrackning
pa grund av sprakbarridrer hindrar dem fran att kommunicera med omgivningen.

Titel: Correlates of Depression among Older Kurdish Refugees
Forfattare: Cummings S, Sull L, Davis C & Worley N.
Tidskrift: Social Work

Artal: 2011

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: Depression; immigrants; Kurds; older adults; refugees
Syfte/problemstillning: Lite kunskap finns om den psykologiska statusen hos éldre
flyktingar som invandrat fran krigshirjade omraden i Mellanostern. Studien undersoker
monster och skyddande faktorer relaterat till depression bland kurder i USA.

Metod: Intervjuer genomfordes med 70 kurder efter ett sndbollsurval. Depression
mittes enligt Geriatric Depression Scale (GDS). Sprakkunskap méttes som “coping-
variabel” tillsammans med ackulturation och socialt stod.

Resultat: Resultatet visar att majoriteten av deltagarna var analfabeter inom det egna
spraket samt saknade eller hade liten forméga att tala, 1dsa och skriva pé engelska. 67



procent visade en forhdjd niva av depressiva symptom och kunskaper i engelska spraket
visade sig vara en signifikant skyddande faktor for depression.

Titel: English Language Proficiency and Health-Related Quality of Life among Chinese
and Korean Immigrant Elders

Forfattare: Mui, A.C., Kang, S., Kang, D. & Domanski, M.D.

Tidskrift: Health & Social Work

Artal: 2007

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: Asian immigrant elders; Chinese; health outcome; Korean; language
barriers; SF-36

Syfte/problemstiillning: Syftet med studien &r att undersdka sambandet mellan
kunskaper i engelska spraket och hélsoutfall i ett regionalt urval kinesiska och
koreanska immigranter, samt ett urval av den nationella normen.

Metod: Data frén intervjuer har insamlats fran en tidigare studie, Asian American
Elders in New York City, Koreaner n=105, kineser n=100, nationella normen n=264.
Sprakkunskap méttes som en “livsstressor”. Hélsoutfallen méttes utifran SF-36.
Resultat: De tva asiatiska grupperna hade storre risk att drabbas av de olika
hilsoutfallen &n den nationella normen. Kineserna hade sdmre sprakkunskaper och
sdmre hélsa 4n koreanerna. Liga sprakkunskaper var relaterat till simre hélsoutfall for
sex av dtta mojliga. Spréket visades vara den starkast skyddande faktorn for mental
ohilsa.

Titel: Limited English Proficiency, Social Network Characteristics, and Depressive
Symptoms Among Older Immigrants

Forfattare: Diwan, S.

Tidskrift: Journal of Gerontology

Artal: 2008

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: Immigrants; depression; acculturation; family; social support
Syfte/problemstillning: Bland immigranterna i USA ar det de dldre som har minst
kunskaper i engelska spraket. Att inte kunna spraket har visat sig forsvara den sociala
integrationen i det nya samhéllet. Syftet med studien var att undersoka skillnader i
socialt ndtverk och dess relation till depressiva symptom hos tva grupper av indiska
immigranter utifran deras sprakkunskaper i engelska spraket: de med begransade
kunskaper och de med goda kunskaper.

Metod: Bristande kunskaper n=114, goda kunskaper n=114. Telefonintervjuer
genomfordes med fragor om depression utifrin CES-D-formulér (Center for
Epidemiological Studies-Depression). Frigor stidlldes ocksa om sjélvskattad hélsa,
ackulturation, integrationsmonster samt demografiska variabler. Materialet analyserades
med hjilp regressionsanalyser i STATA version 8.



Resultat: De tva grupperna skilde sig signifikant at nédr det kom till demografiska
egenskaper och socialt integrationsmonster. De dldre med begrdansade sprakkunskaper
visades ha a) en hogre medelélder, vara mindre utbildade samt med hogre sannolikhet
bo med sina vuxna barn, b) levt kortare tid i USA och indisk etnisk bakgrund och c) en
samre sjdlvskattad hilsa 4n de med goda sprakkunskaper. Natverksmonstren ser olika ut
mellan de olika grupperna: de med goda sprakkunskaper hade nitverk som spred sig
utanfor den etniska minoritetsgruppen, medan de med begriansade sprakkunskaper hade
sociala nitverk som var begrinsade till familjen och andra inom den egna etniska
minoritetsgruppen. Majoriteten inom bada grupperna uppgav att de inte led av
depressiva symptom, dock var de ndgot vanligare inom gruppen med begransade
sprakkunskaper.

Titel: Linguistic Disparities in Health Care Access and Health Status Among Older
Adults

Forfattare: Ponce A. N, Hays D. R & Cunningham E. W

Tidskrift: Journal of General Internal Medicine

Artal: 2006

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: Health status; health care access; disparities; older adults; immigrants
Syfte/problemstiillning: Sprékbarridrer dr en av de storsta utmaningarna for
immigranter som kommer till USA. Syftet &r att identifiera skillnader i hdlsa genom att
jdmfora personer som talar annat sprak dn engelska hemma med personer som enbart
talar engelska.

Metod: Data dr hamtat fran California Health Interview Survey, och urvalet bestar av
personer dver 55 &r som inte &r institutionaliserade. Bristande sprakkunskaper n=1242,
maéttliga sprakkunskaper n=2452, engelsksprakiga n=14965.

Samtliga analyser genomfordes i STATA 9.0.

Resultat: Resultatet visar att de med begrénsade kunskaper i engelska ocksa hade lagre
socioekonomisk status. Majoriteten saknade hogre utbildning och néra hilften 1&g under
gransen for fattigdom. Personer med begransade kunskaper i engelska rapporterade
sdmre hélsostatus samt saknade kéllor till omsorg. De visades dven ha dubbelt sa hog
risk att drabbas av nedstdmdhet till skillnad frén personer som enbart talade engelska.

Titel: Stressors, Coping Resources, Functioning, and Role Limitations Among Older
Korean Immigrants: Gender differences

Forfattare: Lee, K. H., & GlenMaye, L. F.

Tidskrift: Journal of Women and Aging

Artal: 2014

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ
Keywords: Korean immigrants; stressors; functioning; role limitations; social support;
spirituality



Syfte/problemstillning: Syftet med studien &r att undersoka vilken skillnad i effekt
olika stressorer och coping-mekanismer har pa mén och kvinnor.

Metod: Tvirsektoriell studie. Intervjuer genomfordes med 66 mén och 180 kvinnor i 12
olika stider i USA. Intervjufrdgorna utgick frdn en strukturerad enkét som utformats
med hjdlp av fakulteter i socialt arbete, folkhélsa och psykologi. Brist pa
sprakkunskaper méttes som en ackulturation-stressor. Métningarna analyserades med
chi-tva test och t-test samt regressionsanalys i PASW 18.

Resultat: Bristande sprakkunskaper var signifikant relaterat till lagre fysisk funktion
och storre rollbegrénsningar hos kvinnorna. Bristande sprakkunskaper hade en
signifikant relation till social funktion hos bade kvinnor och mén.

Titel: The Role of Race and English Proficiency on the Health of Older immigrants
Forfattare: Nguyen, D. & Reardon, L J.,

Tidskrift: Social work in health care

Artal: 2013

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ

Keywords: Racial/ethnic minorities; minority health; health disparities; health related
quality of life; aging

Syfte/problemstillning: Syftet 4r att undersdka hur ras/etnicitet och sprakkunskaper
paverkar hélsorelaterad livskvalitet hos dldre immigranter.

Metod: Data himtades fran California Health Interview Survey fran 2005 och vidare
urval gjordes for att passa studiens syfte. Urvalet bestod av 1196 deltagare >65 ar
fordelade pé latinamerikaner, asiater och dvriga vita immigranter (non-Hispanic
whites). Studien anvdnder modellen Commission on Social Determinants of Health
(CSDH). Materialet analyserades i SAS 9.2.

Resultat: Ju simre kunskaper i engelska spriket individerna hade, desto sdmre generell
hilsa, oavsett etnisk bakgrund. Resultatet kvarstod dven efter kontroll av
mellanliggande faktorer. Individer med hogre sjdlvskattad hélsa, hade dven en hogre
nivé av kunskap i1 engelska spraket. Nar kunskapen i engelska minskade rapporterades
storre andel ohélsa.

Titel: Vulnerability of Older Latino and Asian Immigrants with Limited English
Proficiency

Forfattare: Kim, G., Worley, C.B., Allen, R.S., Vinson, L., Crowther, M.R., Parmelee,
P. & Chiriboga, D.A.

Tidskrift: The American Geriatrics Society

Artal: 2011

Land: USA

Studiedesign: Kvantitativ
Keywords: Limited English proficiency; linguistic disparities; immigrants; Latino;
Asian



Syfte/problemstillning: Studien undersokte sambandet mellan begrinsade kunskaper i
engelska spraket och skillnader i hédlsa samt nyttjande av hilso- och sjukvard hos éldre
immigranter fran Asien och Latinamerika.

Metod: Data fran telefonintervjuer har inhdmtats fran en tidigare studie; California
Health Interview Survey. Totalt 1745 deltagare >60 ar av asiatiskt och latinamerikanskt
ursprung valdes ut. Studiedeltagarna delades in i tre sprakgrupper: de med begriansade
kunskaper i engelska, de med kunskaper i engelska men som talar sitt modersmal i
hemmet samt de som enbart talar engelska. I studien jamfors sociodemografiska
variabler, hilsostatus, nyttjande av hélso- och sjukvérd samt barridrer till servicetjénster.
Materialet analyserades i SPSS.

Resultat: Gruppen med begrinsade kunskaper i engelska spraket visade sig ha simre
sjdlvskattad hélsa och hogre psykisk pafrestning 4n dem med béttre kunskap i engelska.
De nyttjade ocksa hilso- och sjukvérden i mindre utstrickning samt upplevde fler
barridrer till servicetjanster &n dem med béttre kunskaper i engelska.




Bilaga 3- Granskningsfragor av Eriksson Barajas,
Forsberg & Wengstrom (2013)

Granskningsfragor kvalitativa
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10.
. Diskuterar forskaren studier som péavisar motsdagande resultat?
12.

Lyckades forskaren pa ett Overgripande sitt tydligt klargéra undersdkningens
teoretiska forankring och vilka metoder som anvindes vid varje steg av
undersokningen?

Ar sammanhanget dir undersokningen gjordes beskrivet?

Ar miljén dir undersdkningen gjordes tydligt beskriven?

Ar urvalsstrategin trovirdig och tydligt beskriven?

Ar urvalsstrategin gjord pé ett sidant siitt att den sikerstiller att urvalet
motsvarar undersokningens teorietiska ram (informationsrika informanter)?
Hur genomfordes faltarbetet och beskrivs detta i detalj?

Ar proceduren som anviinds for dataanalys teoretiskt forvarbart?

Kan metod och analys kopplas tillbaka till den ursprungliga forskningsfragan?
Hur identifieras teman och begrepp? Kan forskarens tankegéangar foljas eller
finns det “tankehopp”?

Repeterades analysforfarandet av fler an en forskare for att pavisa tillforlitlighet?

Presenterades tillréckligt av originaldata pa ett systematiskt satt for att man ska
kunna ta stéllning till relationen mellan tolkningar och originaldata (férekom det
t.ex. citat)?

Granskningsfragor kvantitativa

N —
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Finns det en i forvig bestimd hypotes (eller tydlig fragestéllning)?

Ar studien upplagd pa ett sddant sitt att det dr méjligt att bekrifta eller forkasta
hypotesen?

Ar forsdksgruppen representativ och tillrickligt stor?

Finns det en godtagbar kontrollgrupp?

Ar mitningar och skattningar av effekter tillforlitliga?

Redovisas alla visentliga uppgifter?

Ar det troligt att odnskade eller ovidkommande faktorer inte kan ha paverkar
resultatet?

Ar de statistiska metoderna adekvata?



