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Sammanfattning

Bakgrund: Forekomsten av atstorningar i samhallet 6kar och
sjukskaterskan utgor en profession som arbetar patientnara och paverkar i
hdg grad utfallet av patienternas behandling. Atstorningar &r ett komplicerat
tillstand dér patienterna ofta kanner ambivalens gentemot sin behandling,
vilket skapar ett hinder i etablerandet av en terapeutisk relation mellan
patienter och sjukskoterskor. Den nara och langvariga interaktionen mellan
sjukskoterskor och patienter kan potentiellt utgdra en risk for
sjukskaterskornas eget psykiska valmaende och darigenom ocksa kvaliteten
pa varden som tillhandahalls. Syfte: Syftet med studien var att beskriva
sjukskoterskors erfarenheter av omvardnad av patienter med atstorningar.
Metod: Metoden som anvandes var en allman litteraturstudie, baserad pa
analysen av nio vetenskapliga artiklar. Resultat: Resultatet identifierade tre
huvudteman: sjukskoterskors erfarenheter av emotionella utmaningar i
omvardnaden, sjukskoterskors erfarenheter av att anvanda sin kompetens i
omvardnaden och sjukskaterskors erfarenheter av relationer i omvardnaden.
Konklusion: Den mest framtradande erfarenheten bland sjukskoéterskorna i
omvardnaden av patienter med atstorningar var den betydande paverkan
som kunskap hade pa deras interaktion med patientgruppen.
Sjukskaterskorna beskrev hur brist pa kunskap paverkade dem
k&nslomaéssigt i motet med patienterna och i férlangningen aven
omvardnaden som utfordes. Darav rekommenderas fortbildning samt
ytterligare forskning for att frdmja en arbetsrelaterad hélsa hos
sjukskoterskorna samt mojliggora evidensbaserad omvardnad.
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Abstract

Background: The prevalence of eating disorders is increasing in the
society, and nurses constitute a profession that works closely with patients,
greatly influencing the outcome of their treatment. Eating disorders are a
complex condition wherein patients often harbor ambivalence towards their
treatment, creating a barrier to establishing a therapeutic relationship
between patient and nurse. The close and prolonged interaction between
nurses and patients potentially poses a risk to nurses' own mental well-
being, consequently affecting the quality of care provided. Aim: The aim of
this study was to describe nurses' experiences in caring for patients with
eating disorders. Method: The method used was a general literature review,
based on the analysis of nine scientific articles. Results: The results
identified three main themes: nurses' emotional challenges in nursing care,
the utilization of competence in nursing care and experiences of
relationships in nursing care. Conclusion: The most prominent experience
among nurses caring for patients with eating disorders was the significant
impact of knowledge on their interaction with the patient group. Nurses
described how a lack of knowledge emotionally affected them during
patient encounters and, consequently, the care provided. Therefore, further
education and additional research are recommended to promote work-
related health among nurses and enable evidence-based nursing care.
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Inledning

Atstorningar ar ett globalt folkhalsoproblem som har fatt dkad
uppméarksamhet sedan mitten av 1900-talet (Wallin et al., 2015). Ar 2019
uppskattar World Health Organization (2022) att 14 miljoner ménniskor i
varlden lever med en atstdrning och i Sverige lever 190 000 personer med
en atstorning, varav 60 000 personer annu inte sokt vard for sitt tillstand
(Statens beredskap for medicinsk och social utvérdering [SBU], 2019).
Under det senaste decenniet har antalet personer med en &tstérning
dubblerats inom varden i Stockholms Ian (Ohlis et al., 2022).

Atstorningar ar ett samlingshegrepp for olika typer av sjukdomar dar
personen har problem med att fa i sig ratt naringsintag gentemot
kroppsbehovet. For manga innebéar det dven problem med
kroppsuppfattning, sjalvkansla eller kompensatoriska beteenden som tréning
eller krakning efter méltid (SBU, 2019). Atstérningar paverkar kroppen
psyKkiskt och fysiskt vilket gor det till komplexa tillstand och personen
paverkas ofta av sociala och ekonomiska konsekvenser (Wallin et al., 2015).
Personer med atstorningar ar ofta unga vuxna och de beskriver hur
sjukdomen ger en kansla av trygghet och kontroll samt &r ett sétt att hantera
kéanslor och fly fran svara situationer (Fox et al., 2011). Né&r positiva
aspekter upplevs fran atstérningen minskar motivationen till att bli frisk och
arbetet med patientgruppen upplevs svarhanterad (Kaplan & Garfinkel,
1999). Davey et al. (2014) menar att patientgruppen ofta ar ambivalent kring
att ta emot hjélp vilket skapar en barridr i relationen mellan sjukskoterska
och patient.

Omvardnad av atstorningar lagger ett stort ansvar pa sjukskaoterskor
eftersom patienternas majlighet till att aterfa och bibehalla hélsa &r beroende
av att hela personen tas i beaktning (Tierney, 2008). Sjukskoterskorna
arbetar néra patienterna och ofta under en langre tid, vilket riskerar att
aventyra sjukskoterskornas egna psykiska valmaende och vidare den
omvardnad som patienten far. Sjukskoterskor behéver adekvat kompetens
om sjukdomen for att kunna ge rétt stod till patienten och ta kliniska beslut
baserat pa evidens (Wallin et al., 2015). For att ge stod at sjukskaéterskor vid
omvardnad av personer med atstorningar behovs kunskap om
sjukskoterskans erfarenheter.

Bakgrund

Atstorningar

Atstorningar ar ett samlingsbegrepp for flera psykiska sjukdomar som ger
personerna ett svart lidande och kan utveckla sig till ett langvarigt och
livshotande tillstand. De fyra framsta étstérningarna &r anorexia nervosa,
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bulimia nervosa, hetsatningsstorning och andra specificerade atstérningar
(Wallin et al., 2015). American psychiatric association (2022) beskriver hur
personer med anorexia nervosa svélter sig sjélva vilket leder till ett
otillrackligt energiintag i forhallande till kroppsbehovet. Sjalvsvalt under en
langre period medfor viktnedgang, ofta till en kroppsvikt under normalniva.
Utover en lag kroppsvikt har personen en stark radsla for viktuppgang och
svarigheter att uppfatta kroppen som underviktig (Wallin et al., 2015).
Sjalvkanslan ar starkt paverkad av hur kroppen ser ut och upplevs, samtidigt
som kroppsuppfattningen ofta ar stord vilket leder till beteenden for att
bibehalla en undervikt. Vidare beskriver American psychiatric association
(2022) hur bulimia nervosa innebér att personen har upprepade tillfallen av
hetsatning, vilket kdnnetecknas av att personen under en avgransad tid ater
en ovanligt stor médngd mat samtidigt som personen upplever forlust av
kontroll dver sitt atande under tillfallet. Efter hetsatningen utévar personen
kompensatoriska beteenden for att bli av med maten och undvika
viktuppgang (Fairburn et al., 2003). Med kompensatoriska beteenden menas
missbruk av laxeringsmedel eller diuretika, sjalvframkallade krakningar
eller Gverdriven tréning. Personen har precis som vid anorexia nervosa en
éverdriven radsla for viktuppgang och sjalvkanslan styrs av hur kroppen ser
ut och upplevs (Fairburn et al., 2003). Hetsatningsstorning innebér att
personen, precis som vid bulimia nervosa, vid upprepade tillfallen &ter en
ovanligt stor méangd mat under en begransad tid (American psychiatric
association, 2022). Till skillnad fran bulimia nervosa anvander inte personen
sig av kompensatoriska beteenden. Det &r vanligt att personen under
hetsatningstillfallet ater ovanligt snabbt eller mycket utan att uppleva en
fysisk hunger, ater i ensamhet pa grund av skamkanslor (Wallin et al., 2015)
samt upplever en kénsla av att tappa kontrollen Gver situationen och sitt
atande (Pollert et al., 2013). Nar en person inte uppnar kriterierna hos nagon
av ovannamnda diagnoser men &nda lider av symtom pa en atstorning
anvands kategorin Andra specificerade atstorningar (American psychiatric
association, 2022).

Omvardnad vid atstérningar

Sjukskoterskans profession innebar specifik kompentens inom omvardnad
och International Council of Nurses (ICN, 2017) menar att omvardnad bade
omfattar ett patientnara arbete och ett vetenskapligt kunskapsomrade.
Forskning inom omvardnad syftar till att utveckla kunskap kring
manniskans utveckling, halsa och vélbefinnande, ohdlsa, lidande och dod.
Omvardnad delas upp i fyra grundlaggande kategorier som omfattar att
framja hélsa, forebygga sjukdom, aterstélla halsa samt lindra lidande och
framja en vardig dod. Omvardnad utgar fran en humanistisk méanniskosyn
dar varje enskild manniska fortjanar respekt och ses som en helhet utifran
kropp, sjal och ande. Méanniskan ar en fri individ med formagan att gora



egna val och ta ansvar for dem. Manniskan ses som aktiv, skapande och en
del av ett sammanhang (ICN, 2017). Malet med omvardnad &r att fa
personen sjalvstandig, i hogsta mojliga man, samt uppleva god hélsa. Den
humanistiska méanniskosynen ligger som grund till de varderingar
sjukskaterskan har vilka ar en stor del av hur omvardnaden bedrivs och
huruvida omvardnaden ar av god kvalitet. For att balansera maktforhallande
mellan sjukskoterska och patient kréavs att patienten ar delaktig i sin vard
och att omvardnaden utgar fran de individuella behoven (ICN, 2017).

Omvardnad av patienter med &tstorningar innebar att minska de kognitiva
effekterna av svélt genom medicinsk stabilisering samt skapa en
behandlingsallians for att vidare kunna arbeta med de psykologiska
symtomen fran atstérningen (Wallin et al., 2015). Omvardnad vid
atstorningar kraver darfor ett holistiskt synsatt dar hela personen tas i
beaktning for att halsa ska kunna uppnas (Tierney, 2008). | studien av Van
Ommen et al. (2009) belyser patienter med atstorningar vikten av tillit,
respekt och dmsesidighet mellan sjukskoterska och patient samt vikten av
att fa kunskap om sin sjukdom. Dessutom anser patienterna att det ar av stor
vikt att sjukskoterskan kan se personen bakom sjukdomen. Att utga fran
hela personen i omvardnaden &r en avgorande faktor for patienternas
langsiktiga aterhamtning (Van Ommen et al., 2009).

Attitydens inverkan pa sjukskoterskans omvardnad

Attityd som begrepp beskrivs som en instéllning eller vardering riktat till ett
objekt (Egidius, 2023) och kan anta en positiv, neutral eller negativ riktning
(Albarracin & Hart, 2011; Hepler & Albarracin, 2014). Ett objekt kan
innefatta personer, sakfragor, sociala grupper, ting eller handlingar. En
persons attityd speglar sig till omgivningen som verbala ord eller icke-
verbala vérderande signaler i form av kroppssprak, gester, tonfall eller i hur
ett budskap framfors. En attityd har tre komponenter: en affektiv komponent
som avser den kanslomaéssigt varderande reaktionen mot objektet, en
beteendestyrd komponent som styr tendensen att agera mot objektet samt en
kognitiv komponent som avser hur objektet uppfattas. Tillsammans skapar
de tre komponenterna en vérdering av objektet (Egidius, 2023; Oskamp &
Wesley Schultz, 2005). Beroende pa om varderingen till objektet antar en
positiv eller negativ riktning paverkar attityden hur en person agerar eller
uttrycker sig i olika situationer (Hepler & Albarracin, 2014). Kuzminski et
al. (2019) belyser hur kunskap och erfarenhet ar viktiga komponenter i
formningen av en attityd. Kunskap och erfarenhet &r bidragande faktorer till
att positiva attityder tar form, vilket i ett vardsammanhang blir avgoérande
for hur motet och relationen mellan sjukskoterska och patient utvecklar sig
(Kuzminski et al, 2019).



Peplaus interpersonella relationsteori

Peplau (1991) grundar den psykiatriska omvardnaden under en tid da samtal
med patienter anses vara sléseri med tid och riskfyllt eftersom radslan for att
bli for personlig med patienten anses vara hogst olampligt. Peplau fokuserar
pa omvardnadsrelationen mellan sjukskdéterska och patient med tron om att
ett omsesidigt samarbete starker patientens hélsa. Vidare forklarar
forfattaren att relationen mellan sjukskoterska och patient ar grunden till all
god omvardnad och skapar darfor en omvardnadsteori som fokuserar pa den
interpersonella relationen mellan sjukskoterska och patient. Teorin beskriver
hur en god relation skapas, uppratthalls och till sist avslutas pa ett vardigt
och respektfullt satt (Peplau, 1991).

Teorin beskriver &ven hur sjukskoterskan antar olika roller i métet med
patienten (Peplau, 1991). Nar sjukskoterskan traffar patienten forsta gangen
ar de bada framlingar for varandra och sjukskoterskan behéver beméta
patienten med respekt och intresse. Sjukskoterskan beskrivs som en resurs
for patienten dar sjukskoterskan svarar pa patientens fragor och végleder
patienten till forstaelse for sitt problem. Genom att dela med sig av sin
medicinska kunskap och lara ut egenvard till patienten antas rollen som
larare gentemot patienten. Sjukskoterskan hjalper patienten att bli medveten
om sina halsoproblem, lar patienten att identifiera eventuella nya problem
som kan uppsta samt uppmuntrar patienten att vaga mota sina svarigheter
for att kunna bemastra dem. Pa sa vis ar sjukskoterskan ocksa en radgivare
for patienten (Peplau, 1991). Vidare beskriver forfattaren hur aven patienten
antar olika roller som barn, ungdom eller vuxen, under de olika faserna av
relationen, dar sjukskoterskans roll blir att ersatta till exempel en foralder
eller syskon. Under patientens vardtid ar sjukskoterskan en ledare for
patientens omvardnad dar ledarskapet behover vara demokratiskt med en
patient som &r delaktig och aktiv i sin omvardnad (Peplau, 1991). Att vard
ska bedrivas i samrad med patienten med respekt fér patientens
sjalvbestdmmande samt framja en god kontakt mellan sjukskdéterska och
patient ar nagra exempel pa grunder i teorin som ocksa forekommer i halso-
och sjukvardslagen, som idag ligger till grund for all halso- och sjukvard
(SFS 2017:30). Den interpersonella relationsteorin &r viktig for
sjukskoterskor varlden éver och inte minst utvecklingen av
psykiatrisjukskoterskans roll (Wright, 2010). Peplaus syn pa
omvardnadsrelationen och samarbetet med patienten anvands an idag och
har vidareutvecklats. Inom psykiatrin ndmns ofta vikten av den terapeutiska
relationen, eller alliansen, med patienten vilket paminner om relationen
Peplau beskrev (Wright, 2010).



Terapeutisk relation

Det finns vida beskrivningar i litteraturen om den terapeutiska relationens
betydelse i omvardnaden av personer med psykisk ohélsa. Welch (2005)
menar att den terapeutiska relationen &r en hornsten i sjukskoterskans
omvardnad och anvander barande begrepp for att beskriva relationen vilka
ar professionell, respektfull, terapeutisk samt framjar aterhamtning. Kirsh
och Tate (2006) ser den terapeutiska relationen som "huvudingrediensen’ 1
den psykoterapeutiska praktiken och Peplau (1991) beskriver i sin teori den
terapeutiska relationen som kéarnan i omvardnaden. Omvardnaden sker i
samspel mellan sjukskoterska och patient dar en vélfungerande
omvardnadsrelation ar grunden till all god omvardnad (Peplau, 1991). Den
terapeutiska relationen och en personcentrerad omvardnad ses som grunden
till den psykiatriska varden och manga grundar sin omvardnad pa Peplaus
teori (McAllister et al., 2021).

For att uppna en terapeutisk relation behovs ett 6msesidigt fortroende vilket
kraver att sjukskoterskan distanserar sig fran sina egna reaktioner mot
patienten. Forchuk et al. (1998) menar att det ar av stor vikt att sarskilja
personen fran sjukdomen och de beteenden som kommer med sjukdomen.
Enligt Peplau (1991) behdver sjukskoterskan se patienten som en helhet dar
fysisk och psykisk hélsa tillsammans med sociala relationer skapar kansla
av upplevd hélsa. Det stélls med andra ord hoga krav pa sjukskoterskan for
att uppna och bibehalla en tillitsfull terapeutisk relation med patienten. En
terapeutisk relation byggd pa tillit kan framja patientens formaga till
aterhamtning och forkorta behandlingstiden (George, 1997). Freshwater
(2002) menar att sjalvreflektion hjalper sjukskdterskan att inte forlora sig
sjalv i kanslor som frustration och hopploshet eftersom det kan leda till
utbrandhet (Ramjan, 2004), vilket ytterligare utgor ett hinder for den
terapeutiska relationen och omvardnaden.

Trots att den terapeutiska relationen mellan sjukskoterska och patient &r
accepterad som essentiell i omvardnaden inom psykisk ohélsa, ar det
utmanande att uppna tillsammans med personer som lever i ett tillstand med
ambivalens kring sin behandling (Wright, 2010). Personer som lever med en
atstorning ar ofta negativt installda till att ta emot hjalp eftersom de inte ser
sig sjalva som sjuka eller forminskar sitt tillstand (Misik, 1981).
Atstorningen formar darfor beteenden hos den drabbade, som ofta beskrivs
som manipulerande och kontrollerande, for att undkomma behandling (King
& Turner, 2000).

Problemformulering

Atstorningar i samhallet 6kar vilket leder till okat vardbehov och stéller krav
pa halso- och sjukvarden. Sjukskoterskan arbetar nara patienten och ar en
viktig del av patientens behandling och tillfrisknande. For att fa en 6kad
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kunskap om sjukskaoterskans perspektiv och vilka behoven ar for att utfora
en god omvardnad av patienter med atstérningar behévs forskning som
beskriver sjukskoterskans erfarenheter.

Syfte

Syftet var att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av omvardnaden av
patienter med atstorningar.

Metod

Metoden som anvéndes var en allmén litteraturstudie. Syftet med metoden
var att sammanstalla aktuell forskning inom det utvalda omradet for att fa en
overblick dver forskningsléget (Forsberg & Wengstrom, 2016).

Datainsamling

Datainsamlingen utfordes i tva steg: en inledande litteraturskning samt en
egentlig litteratursokning (Ostlundh, 2022). Vid den inledande
litteratursokningen samlades 6vergripande kunskap in fran artiklar,
referenslistor samt bocker for att fa en 6verblick inom det valda
amnesomradet atstérningar (Karlsson, 2017). Den inledande
litteratursokningen bidrog till att urskilja vilka kunskapsluckor som fanns
och pa sa vis identifierades forskningsproblemet, vilket var att det saknades
kunskap om sjukskoterskans erfarenheter vid vard av patienter som lider av
en atstorning. Utifran forskningsproblemet formulerades syftet som vidare
1&g till grund for att formulera sokord till den egentliga litteratursokningen
(Karlsson, 2017).

Den egentliga litteratursékningen utfordes enligt en systematisk metod
(Martensson & Fridlund, 2017). For att hitta termer, synonymer samt
engelska Gversattningar till sokorden som brukade férekomma i databaserna
anvandes Svenska Medical Subject Headings (Svensk MeSH). De flesta
databaser hade en specifik ordlista (thesarus) med olika &mnesord vilka
fungerade som etiketter for att beskriva innehall i artiklar (Karlsson, 2017).
Databaserna hade olika ordlistor vilket innebar att &mnesorden kunde skilja
sig mellan databaserna. De sokord som anvéndes i foreliggande studie var
atstorning (eng. eating disorder), erfarenhet (eng. experience), uppfattning
(eng. perception) samt sjukskadterska (eng. nurse). De sékord som fanns som
amnesord i databaserna var eating disorder samt nurse. Sokordet eating
disorder anvandes som amnesord vid litteratursokningen for att inkludera
artiklar som anvande sig av andra termer men med samma innebdrd.
Sokordet nurse trunkerades (nurs*) for att sokningen skulle inkludera olika
bojningar av ordets rot, sa som nurse, nurses och nursing (Karlsson, 2017).
Sokorden experience och perception fanns inte som &mnesord och skrevs



darfor i fritext (se bilaga A, tabell 1). Booleska sdkoperatorer anvéndes for
att kombinera de olika sok- och amnesorden. Den booelska stkoperatorn
AND anvéndes vid sokningen for att begransa sokningen medan OR
anvandes for att bredda och oka sensitiviteten i sokningen da endast ett av
de kombinerade sdkorden experience och perception behévde vara med i
sokningen (Karlsson, 2017). Sokningarna redovisades i sokhistoriken (se
bilaga B, tabell 2)

De databaser som anvéndes vid litteratursokningen var Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Public Medline (PubMed)
samt Psychological Information Database (PsycINFO). Databaserna valdes
eftersom de inneholl vetenskapliga artiklar i omradena omvardnad, medicin,
beteendevetenskap och psykologi vilket ansags relevant for amnesomradet
(Karlsson, 2017).

For att sakerstalla vetenskaplig kvalitet pa resultatartiklarna granskades
samtliga enligt Carlsson och Eimans (2003) granskningsmall for
vetenskaplig kvalitet. Mallen gav artiklarna olika poédng som sedan
resulterade i en procentsats som gav Grad I, Il eller I11. Grad | eller Il var
kravet for att artikeln skulle inkluderas i studien.

Inklusions- och exklusionskriterier

Inklusionskriterierna for samtliga artiklar var att de skulle vara publicerade
under tidsperioden 20122023 samt vara refereegranskade. | PubMed fanns
inte refereegranskning som valméjlighet vid sokningen och de lasta
artiklarna fick darfor granskas manuellt om de var refereegranskade.
Samtliga artiklar kravde ett etiskt godkannande for att inkluderas som
resultatartikel.

Artiklar som inte var skrivna pa svenska eller engelska samt artiklar som
inte utgick fran sjukskaoterskans perspektiv exkluderades vid
litteratursokningen. Aven artiklar som inkluderade andra sjukdomstillstand
tillsammans med atstorningar, specifika interventioner vid atstérningar samt
artiklar som enbart inkluderade barn (eng. children) exkluderades.
Ungdomar och unga vuxna (eng. adolescents) inkluderades med tanke pa att
de utgjorde den aldersgrupp som framst insjuknade i en atstorning.

Artikelsdkning i CINAHL

I CINAHL genomfordes en sokning med sokstrangen “Experience OR
perception AND (MH ”Eating Disorders”) AND nurs*” ihop med
publicering mellan ar 2012-2023 och ett krav pa refereegranskning.
Sokningen genererade 59 traffar varav samtliga titlar l&stes for att sortera ut
vilka artiklar som var av relevans for studiens syfte. Nio av artiklarnas
abstrakt lastes varav sju lastes i fulltext. Tva artiklar granskades enligt
Carlsson och Eiman (2003) varav bada uppfyllde kraven for Grad 1. Efter



granskning av artiklarna ansags bada vara relevanta for studiens syfte och
inkluderades i resultatet. Se sokhistorik bilaga B, tabell 2.

Artikels6kning i PubMed

I PubMed genomfordes en sokning med sokstringen “Experience OR
perception AND ("Feeding and Eating Disorders"[Mesh]) AND nurs*” ihop
med publicering mellan ar 2012-2023. Sokningen genererade 192 traffar
varav samtliga titlar l&stes for att sortera ut vilka artiklar som var av
relevans for studiens syfte. Flera av artiklarna var tydliga redan i sin titel att
de utgick fran ett patient- eller narstaendeperspektiv eller atstérning i
samband med somatisk sjukdom, vilket gjorde att manga artiklar redan i sin
titel visade pa att inte kunna besvara studiens syfte. Arton av artiklarnas
abstrakt lastes varav nio lastes i fulltext. Tre artiklar granskades enligt
Carlsson och Eiman (2003) varav samtliga uppfyllde kraven for Grad I.
Efter granskning av artiklarna ansags samtliga artiklar vara relevanta for
studiens syfte och inkluderades i resultatet. Se sokhistorik bilaga B, tabell 2.

Artikelsdkning i PsycINFO

I PsycINFO genomfordes en s6kning med sokstrangen “(Experience OR
perception) AND subject(disorder eating) AND nurs*” ihop med
publicering mellan ar 2012-2023 och krav pa refereegranskning. S6kningen
genererade 208 traffar varav samtliga titlar lastes for att sortera ut vilka
artiklar som var av relevans for studiens syfte. Precis som i tidigare
databaser kunde flera av artiklarnas titel visa pa om de var relevanta for
studiens syfte eller inte. Sexton av artiklarnas abstrakt lastes varav sju lastes
i fulltext. Fyra artiklar granskades enligt Carlsson och Eiman (2003) varav
samtliga uppfyllde kraven for Grad | eller Il. Efter granskning av artiklarna
ansags samtliga artiklar vara relevanta for studiens syfte och inkluderades i
resultatet. Se sokhistorik bilaga B, tabell 2.

Databearbetning

Som stdd for dataanalysen anvéndes Popenoes et al. (2021) guide for
dataanalys av allmanna litteraturstudier. I samband med syften utifran
upplevelser eller erfarenheter rekommenderade Popenoe et al. (2021) att
datan analyserades genom tre steg, dar forsta steget innebar identifiering av
fynd i studien som svarade pa litteraturstudiens syfte. | nista steg
summerades fynden som till sist grupperades tematiskt till teman som
svarade pa litteraturstudiens syfte (Popenoe et al., 2021).

Som ett forsta steg i dataanalysen lastes samtliga artiklar separat flertal
ganger for att fa en djupare forstaelse for artikelns innehall. Vidare
diskuterades och granskades varje artikels resultatdel gemensamt dar
dataenheter markerades som besvarade foreliggande studies syfte. Endast de
dataenheter som besvarade syftet att beskriva sjukskoterskors erfarenheter
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markerades och darmed uteslots andra professioners och patienters
erfarenheter ur resultatet. En artikeloversikt gjordes av varje artikel vilket
presenteras i bilaga C, tabell 3. Vidare skapades nyckelbegrepp for att
sammanfatta essensen i dataenheterna och samtliga nyckelbegrepp
grupperades utifran likheter i ett gemensamt dokument. Processen gjorde att
det underliggande fenomenet framtrddde och teman skapades som en
overgripande sammanfattning av fenomenet.

Forskningsetiska 6vervaganden

Med hjélp av forskning kan kunskapen 6ka kring ett fenomen, men for att
det ska vara majligt ar forskningen manga ganger beroende av andra
manniskors deltagande (Kjellstrom, 2017). Mitt i all god intention om att
oka kunskap och forstaelse for olika fenomen i varlden finns det risk for att
manniskor utnyttjas eller tar skada. Alla vetenskapliga arbeten behdver
darfor genomsyras av etisk reflektion for att varna om manniskors
rattigheter. Enligt lagen om etikprévning av forskning som avser manniskor
(SFS 2003:460) innefattas inte studier for hogskoleutbildning i definitionen
forskning.

Ett etiskt godkénnande till foreliggande litteraturstudie kréavdes inte enligt
etikprévningslagen (SFS 2003:460) men genomsyrades dnda av ett etiskt
forhallningssatt genom hela processen. Infor litteraturstudien diskuterades
forskningsproblemet och nyttan med att sammanstélla kunskap i fragan
vilket resulterade i syftet att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av
omvardnad av patienter med atstorningar. Vid en riskanalys framkom ingen
risk vid spridning av resultatet fran resultatartiklarna. Deltagarna i samtliga
resultatartiklar delgavs information om studien samt gav samtycke att delta.
Insamlad information i samtliga studier behandlades konfidentiellt. Samtliga
resultatartiklar som anvandes krévde ett etiskt godkédnnande som ett
inklusionskriterie och pa sa satt beaktades den etiska kvalitén.

Resultat

Databearbetningen resulterade i tre huvudteman vilka var (1)
sjukskoterskors erfarenheter av emotionella utmaningar i omvardnaden, (2)
sjukskoterskors erfarenheter av att anvanda sin kompetens i omvardnaden
med underrubrikerna kunskapens inverkan pa omvardnaden, samverkan i
team och tydliga rutiner i omvardnaden samt forbattringsmojligheter i
omvardnaden, (3) sjukskdterskors erfarenheter av relationer i omvardnaden
med underrubrikerna terapeutisk relations betydelse i omvardnaden,
narstaende som barridr och resurs i omvardnaden och sjukskéterskors olika
roller i omvardnad.



Sjukskoterskors erfarenheter av emotionella utmaningar i

omvardnaden

| flera studier beskrev sjukskoterskorna om hur forsta motet med patienterna
ofta framkallade starka kanslor hos sjukskdterskorna vilket upplevdes som
en emotionell belastning (Corral-Liria et al., 2022; Davén et al., 2022;
Farrington et al., 2020; Harken et al., 2017; Ryu et al., 2022; Seah et al.,
2018). De starka kanslorna grundade sig ofta i brist pa sjalvfortroende och
kunskap, attityder och antaganden om patienter med &tstorningar samt
svarigheter att forsta sjukdomen (Ryu et al., 2022; Seah et al., 2018). Starka
kanslor genomsyrade sjukskoterskornas arbete med patienter med
atstorningar vilket ofta var kopplat till forutfattade meningar, attityder och
brist pa kunskap (Seah et al., 2018). Seah et al. (2018) beskrev hur en
sjukskaterska blev starkt paverkad av patienternas angest och beteenden
vilket resulterade i nedsatt humor och negativa tankar hos sjukskoterskan.
Vidare beskrev studien att sjukskoterskor upplevde stress och kanslan av
utbrandhet till f6ljd av patienternas hoga aterfallsrisk vilket gjorde
sjukskaterskorna omotiverade och trétta pa omvardnaden av patienterna.
Aven i studien av Ryu et al. (2022) beskrev en sjukskéterska hur varje
arbetspass de forsta manaderna med patientgruppen bestod av angest
paverkat av patienternas hdga angest. Manga av sjukskoterskorna beskrev
hur de ville hjélpa patienten och kande en oro for patientens framtid
samtidigt som patientens ambivalens och laga foljsamhet skapade
frustration och kansla av maktldshet (Davén et al., 2022; Harken et al.,
2017). Nagra av sjukskoterskorna vittnade om hur de i borjan av arbetet
med patientgruppen hade svart att forsta sjukdomen vilket resulterade i brist
pa empati och forstaelse (Ryu et al., 2022). En vanlig omvardnadsatgard var
att stodja patienterna vid maltider vilket ofta beskrevs som en kansloladdad
situation dar sjukskdoterskorna upplevde starka kénslor och obehag av att
ibland behdva tillrattavisa patienter nar de inte foljde sin behandling (Ryu et
al., 2022). Trots upplevelsen av stundtals negativa ké&nslor beskrev
majoriteten av sjukskoterskorna sitt arbete med tillfredsstéllelse och hopp
(Davén et al., 2022; Harken et al., 2017; Seah et al., 2018; Wright &
Hacking, 2012).

Sjukskoterskors erfarenheter av att anvanda sin kompetens i

omvardnaden

Under huvudtemat sjukskdterskors erfarenheter av att anvénda sin
kompetens i omvardnaden samlades sjukskéterskornas erfarenheter och
upplevelser av kunskapsniva och hur det paverkade sjukskoterskornas
formaga att ge omvardnad till patienterna. Organisatoriskt stod och
fortbildning ansags som viktiga faktorer for att klara de utmaningar som de
motte i arbetet.
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Kunskapens inverkan pa omvardnaden

Flertalet av sjukskdterskorna vittnade om brist pa kunskap vid arbetet med
patienter med atstorningar (Corral-Liria et al., 2022; Davén et al., 2022;
Farrington et al., 2020; Harken et al., 2017; Seah et al., 2018; Wu & Chen,
2021). Manga upplevde en osakerhet i forsta motet med patienterna da de
inte hade tillrackligt med kunskap kring &atstérningar och hur
kommunikationen bast utférdes. Wu och Chen (2021) beskrev hur den
bristande kunskapen hos sjukskdterskorna skapade negativa tankar och
kénslor gentemot vard av patienter med atstorning. Seah et al. (2018)
belyste sjukskaoterskans attityds inverkan pa bemdétandet av patienter dar
flera sjukskaoterskor i forsta motet beskrev forutfattade meningar om
atstorningar. Tron om att atstérningar var en sjalvforvallad sjukdom eller
inte en existerande sjukdom var nagra av de initiala attityderna mot
atstorningar (Ryu et al., 2022; Seah et al., 2018). En del sjukskdterskor
upplevde att de ofta blev manipulerade vilket skapade misstro, frustration
samt en kansla av otillrécklighet i sin roll (Corral Liria et al., 2022;
Farrington et al., 2020). Efter en tid nar sjukskoterskorna fatt mer erfarenhet
och kunskap i sitt arbete paverkades attityden i en positiv riktning och
sjukskaterskorna upplevde en forstaelse och medkansla for patienterna och
sag att deras beteende var en del av hur sjukdomen yttrade sig och att det
var bortom patienternas kontroll (Ryu et al., 2022; Seah et al., 2018; Wright
& Hacking, 2012).

Farrington et al. (2020) beskrev franvaron av utbildning i kommunikation
och terapeutiska samtal och hur det skapade en osékerhet och nedsatt
sjalvfortroende hos sjukskoterskorna. Nar sjukskoterskorna upplevde
svarigheter i kommunikationen med patienter med &tstorningar skapades en
misstro till sin formaga som sjukskoterska. Trots brist pa kunskap kring
kommunikation visade sjukskéterskorna i Farrington et al. (2020) en hog
kunskap och forstaelse kring atstorningar och hur de ter sig kliniskt. |
studien av Seah et al. (2018) visade sjukskoterskorna daremot en lag
kunskapsniva kring atstérningar vilket kunde yttra sig i en mer allméan
negativ attityd och syn pa atstorningar.

Utover kunskap belyste flera sjukskoterskor vikten av erfarenhet och hur det
paverkade forstaelsen av atstorningar samt de inre kanslorna méanga av
sjukskoterskorna fick hantera (Davén et al., 2022; Ruy et al., 2022; Seah et
al., 2018). En djupare forstaelse for atstorningar skapade starkt
sjalvfortroende, trygghet och 6kad motivation. Den 6kade motivationen
forklarades av erfarenheter fran patienter som tillfrisknat och lamnat
avdelningen friska vilket fick sjukskdterskan att kdnna hopp som kunde
baras med in i motet med andra patienter (Davén et al., 2022). Aven
erfarenheter fran att ha klarat av svara situationer med patienterna starkte
sjukskoterskans sjalvfortroende och kénsla av att klara av sin yrkesroll
(Davén et al., 2022). | studien av Corral-Liria et al. (2022) forklarade
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sjukskaterskor hur en 6kad forstaelse for och vilken roll atstérningen
spelade i patientens liv var av stor vikt for god omvardnad och vagledning
mot forstaelse och tillfrisknande hos patienten.

Samverkan i team och tydliga rutiner i omvardnaden

Sjukskoterskor beskrev hur samverkan i team stundtals var utmanande da
olika lakare utforde olika behandlingsplaner dar de bojde pa regler for
patienternas eller narstaendes dnskemal (Seah et al., 2018). For att utfora en
mer konsekvent behandling for patienterna 6nskade en del sjukskéterskor i
Harkens et al. (2017) studie forbattrad kommunikation mellan de olika
professionerna. Davén et al. (2022) belyste vikten i en tydlig struktur i
arbetet med tydliga rutiner och standardiserade vardplaner eftersom de
hjélpte sjukskoterskorna att ha realistiska forvantningar pa patienterna.
Arbete utifran forutbestamd struktur och behandlingsprogram underlattade
for sjukskaoterskan i moten med patienter som ofta var ambivalenta eller
negativt installda till behandling (Davén et al., 2022). Aven Seah et al.
(2018) belyste vikten av standardiserade vardplaner och tydliga rutiner for
att undvika missforstand mellan personal, patient och narstaende samt
minimera specialbehov och dnskemal fran patienten eller narstaende.
Samverkan i team var av stor vikt for en holistisk vard dar ett
multidisciplindrt team med specialistkompetens samarbetade mot ett
gemensamt mal (Corral-Liria et al., 2022; Farrington et al., 2020; Seah et
al., 2018). Sjukskaterskorna upplevde positiva effekter av att arbeta i ett
valfungerande multidisciplinart team dar de fann stdd hos kollegor vilket
ledde till trygghet och okat sjalvfortroende (Daven et al., 2022; Farrington et
al., 2020).

Forbattringsmojligheter i omvardnaden

| flera av studierna gav sjukskoterskor forslag pa hur verksamheten kunde
skapa battre forutsattningar for god omvardnad och 6ka sjukskoterskornas
sjalvfortroende i motet med patienter med atstérning (Chang et al., 2023,
Corral-Liria et al., 2022; Farrington et al., 2020; Harken et al., 2017; Seah et
al., 2018). Sjukskoterskorna i Farringtons et al. (2020) studie gav forslag pa
undervisande filmer kring kommunikation och workshops med
specialistprofessioner som kunde fokusera pa kommunikationstekniker for
psykologiskt stod inriktat for patienter med atstérningar. | studien av Chang
et al. (2023) gav sjukskaterskor forslag pa att bjuda in psykiatriker till
avdelningen for att 6ka kunskapen hos personalen kring atstorningar och
vidare diskutera vilken form av omvardnad som var viktig, vad var
hjalpsamt for patienten och vad var mindre hjalpsamt. For att 6ka kunskap
kring atstorningar och forstaelse for det multidisciplinara teamet gavs
forslag pa diskussionsgrupper med olika professioner. Aven Corral-Liria et
al. (2022) belyste vikten av konsekvent uppdatering av kunskap for den
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hélso-och sjukvardspersonal som arbetade med patienter med atstorningar.
Vidare forklarade studien vikten av att fortydliga sjukskoterskans roll sa den
inte dverlappade andra professioners utforande och i vard av patienter med
atstorning var specialistsjukskoterskor att foredra (Corral-Liria et al., 2022).
| studien av Seah et al. (2018) gav sjukskoterskor forslag pa att utbilda
narstaende kring atstérningar och hur de kan vara ett stod till patienten.
Sjukskoterskorna arbetade pa en allmanpsykiatrisk slutenvardsavdelning
och gav som forslag att patienter med atstorning skulle ha en egen avdelning
med 6kad bemanning och konsekvent personal som var fokuserade pa
atstorningar (Seah et al., 2018). Sjukskaoterskor i studien av Harken et al.
(2017) uttryckte mer positiva kanslor kring omvardanden av patienterna
efter att ha fatt specialiserad traning och efterfragade darfor mer detaljerad
och konsekvent traning.

Sjukskoterskors erfarenheter av relationer i omvardnaden

Under huvudtemat sjukskaéterskors erfarenheter av relationer i omvardnaden
samlades sjukskoterskornas erfarenheter och upplevelser av relationer med
patienter med atstorningar.

Terapeutiska relationens betydelse i omvardanden

Den terapeutiska relationen beskrevs av sjukskéterskor som essentiell i
omvardnaden av patienter med atstorningar eftersom relationen
mojliggjorde en mer framgangsrik behandling (Chang et al., 2023; Corral-
Lirria et al., 2022; Farrington et al., 2020; Seah et al., 2018). Nagra
sjukskaterskor beskrev relationen som utmanande, vardande och stodjande
(Farrington et al., 2020) men andra sjukskoterskor belyste svarigheterna
med att etablera en terapeutisk relation med patienterna (Chang et al., 2023;
Wu & Chen, 2021). Patienterna upplevdes defensiva och motvilliga till
social interaktion vid forsta maétet vilket gjorde det svart att skapa en
terapeutisk relation (Chang et al., 2023; Wu & Chen, 2021). Corral-Liria et
al. (2022) menade att sjukskoterskorna hade en 6nskan om att forsta
patienterna men att de saknade kunskap om sjukdomens yttranden.
Upplevelsen av att sakna kunskap om sjukdomen och hur den yttrade sig i
praktiken styrktes av sjukskoterskor i andra studier (Farrington et al., 2020;
Wu & Chen, 2021). | kampen att separera sjukdomens yttranden fran
patienten som person skapades bade positiva och negativa kanslor, vilket
paverkade den terapeutiska relationen (Corral-Liria et al., 2022).

Flera sjukskoterskor menade att tillit mellan bada parter var en viktig faktor
for att en terapeutisk relation skulle utvecklas (Chang et al., 2023; Seah et
al., 2018) och andra ansag aven att genuinitet och transparens var viktiga
faktorer (Wright & Hacking, 2012). Det ansags betydande att skapa ett
tillitsfullt forsta mote med patienten for att den terapeutiska relationen
skulle ha en grund att byggas pa (Chang et al., 2023; Corral-Liria et al.,
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2022). Nagra sjukskoterskor foreslog att det forsta motet kunde borja med
samtal om lattsamma &mnen (Seah et al., 2018) eftersom samtalet bidrog till
att sjukskoterskorna larde kanna patienterna och gav dem mer sjalvkénsla i
motet med patienterna (Daveén et al., 2022). Samtalet bidrog samtidigt till en
tillitsfull relation och pa sa vis borjade patienterna anfortro sig till
sjukskoterskorna (Davén et al., 2022; Seah et al., 2018).

Pa grund av atstorningarnas komplexa karaktar var vardtiden ofta lang
vilket gjorde att sjukskoterskorna fick en dkad forstaelse for patientens
tillstand och en terapeutisk relation skapades 6ver en langre tid. Tid ansags
darfor vara en faktor for att utveckla en terapeutisk relation (Chang et al.,
2023; Davén et al., 2022; Seah et al., 2018). Seah et al. (2018) belyste hur
brist pa kunnig personal skapade en tung arbetshérda vilket resulterade i
mindre tid med patienterna. Nar sjukskdterskorna fick mindre tid med
patienterna upplevde de att de endast hade tid fér den medicinska
omvardnaden vilket resulterade i svarigheter att skapa en god relation med
patienterna (Seah et al., 2018). Bristen pa tid och dess inverkan pa
omvardnaden namndes i flera av studierna dar flera sjukskoterskor vittnade
om hdg arbetsbelastning, 1ag personalstyrka och nedsatt tid for samtal med
patienten (Chang et al, 2023; Seah et al, 2018; Wu & Chen, 2021).

Det ansags nodvandigt att kommunicera effektivt och konsekvent for att
bygga en relation med patienterna (Seah et al., 2018), men samtidigt fanns
det en osakerhet i hur sjukskoterskorna effektivt skulle kommunicera vilket
skapade en barridr for den terapeutiska relationen (Farrington et al., 2020).
Sjukskoterskorna 6nskade att utveckla sina kommunikationsféardigheter for
att de skulle kanna sig mer forberedda i det kliniska arbetet och pa sa vis
frdmja patientens behandling (Farrington et al., 2020)

Narstdende som barriar och resurs i omvardnaden

Manga av patienterna var unga vuxna eller vuxna som fortfarande bodde
hemma hos sina foréaldrar vilket gjorde att foraldrarna ofta var delaktiga i
patientens behandling (Davén et al., 2022). | de fall dar patienter var
minderariga inkluderades alltid foraldrar i behandlingen (Farrington et al.,
2020). Sjukskoterskor rapporterade blandade kénslor kring samarbetet med
narstaende dér vissa var obekvama i situationen medan andra upplevde det
som givande och positivt (Harken et al., 2017). | Chang et al. (2023) studie
forklarade en sjukskoterska hur hon anvande foraldrarna for att lara kdanna
patienten. Sjukskoterskan forklarade hur patienterna ofta inte ville prata
med personalen i bérjan och hur foraldrarna da var en resurs i att na
patienten. Genom att skapa en relation med fordldrarna blev arbetet och
forstaelsen for patientens situation tydligare. Vidare beskrev studien hur de
narstaende behdvde forsta att relationer inom familjen var viktiga och att
patienten inte fick skuldbel&ggas for sin sjukdom (Chang et al., 2023).
Manga narstaende beskrevs sakna kunskap kring sjukdomen eller att de var i
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fornekelse och vidare forsokte paverka behandlingen eller forsvara
patientens laga foljsamhet. De narstaende upplevdes ge vika for
atstorningen och hade svart att separera patienten fran sjukdomen (Chang et
al., 2023). | motet med narstaende behdvde sjukskoterskorna forsvara sin
omvardnad och inte lata narstaende styra over behandlingen (Seah et al.,
2018). Aven vid omvardnad av vuxna patienter beskrev sjukskoterskor hur
narstaende hade starka asikter kring behandlingen dar sjukskoterskorna
behdvde bemdta de narstaende med respekt samtidigt som de skulle hjalpa
patienten att tillfriskna (Davén et al., 2022).

Sjukskoterskors olika roller i omvardnaden

Flera av sjukskdterskorna namnde hur det stundtals var svart att satta
gréanser mellan vanskap och den professionella rollen. Patienterna var ofta i
samma alder och med liknande intressen som sjukskoterskorna vilket gjorde
att patienterna ibland kunde upplevas som vénner (Ryu et al., 2022).
Upplevelsen av vanskap med patienten skapade stundtals inre konflikter hos
sjukskaterskorna da de upplevde besvikelse nér patienten inte gjorde som
dverenskommet och darmed ocksa kéande sig svikna av patienten. En
sjukskoterska beskrev hur vanskap mellan en sjukskdterska och patient
snarare handlade om sjukskdterskans behov av att bli omtyckt én att fylla en
terapeutisk funktion (Ryu et al., 2022). | studien av Farrington et al. (2020)
beskrev en sjukskoterska hur rollen som sjukskoterska innebar att fa
patienten att géra saker som patienten upplevde som skrammande och inte
alls 6nskade samtidigt som en god relation var viktig att bygga upp med
patienten. Pa sa vis blev sjukskoterskerollen en barriar mellan
sjukskaterskan och patienten och en terapeutisk relation var svar att bygga
upp. Ryu et al. (2022) belyste hur sjukskéterskor kande obehag av att
stundtals behova tillrattavisa patienterna och vara auktoritar, framfor allt vid
maltider. En av sjukskoterskorna uttryckte att rollen vid maltiderna
upplevdes som att vara en polis. | studien av Davén et al. (2022) uttryckte
sjukskaterskor svarigheter att halla en professionell roll samtidigt som
starka kénslor upplevdes och skulle hanteras inombords. En annan roll som
namndes i studierna var 6nskan att vara en forebild for patienterna (Seah et
al., 2018). En sjukskdoterska beskrev egna forbattrade matvanor for att kunna
vara en god forebild for patienterna med atstérning. Wright och Hacking
(2012) beskrev hur patienterna sag vissa sjukskaterskor som substitut for en
moder vilket ocksa sjukskoterskorna accepterade och ofta sag sig sjalva
som.
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Diskussion

Metoddiskussion

Syftet med foreliggande studie var att beskriva sjukskoterskors erfarenheter
av omvardnad av patienter med &tstérningar. Metoden som anvéandes var en
litteraturstudie med induktiv ansats eftersom det ansags som en lamplig
metod for att sammanstélla kunskapsléget av ett fenomen (Forsberg &
Wengstrom, 2016). Samtliga resultatartiklar var av kvalitativ eller mixad
metod vilket var relevant for att studera sjukskoterskors levda erfarenheter
(Marshall & Rossman, 2015). Eftersom litteraturstudien utgick fran
kvalitativa studier diskuterades metoden utifran de fyra
kvalitetsindikatorerna trovardighet, palitlighet, bekraftelsebarhet och
overforbarhet (Martensson & Fridlund, 2017).

Eftersom foreliggande studie berdrde omvardnad vid psykisk sjukdom
ansags det lampligt att utfora den egentliga sokningen i databaserna
CINAHL, PsycINFO och PubMed. Relevanta databaser som inkluderade
artiklar inom det berérda omradet samt att flera olika databaser anvandes
under datainsamlingen 6kade studiens sensitivitet och darmed trovardighet
(Henricson, 2017). Sokord skapades i Svensk Mesh utifran de barande
begreppen i foreliggande studies syfte. Sokorden som skapades anvandes
bade i fritext och som d&mnesord. Enligt Karlsson (2017) kan &mnesord vara
bade till en fordel och en nackdel eftersom sékningen begransas. Amnesord
gjorde det mojligt att fa fram artiklar som anvénde sig av andra termer, men
som hade samma innebdrd som det valda amnesordet och pa sa vis
specificerades sokningen vilket styrkte studiens palitlighet. For att aven
inkludera artiklar som inte placerats inom ett &mnesomrade, anvéandes fritext
I sokningarna vilket 6kade sensitiviteten i sokningen (Henricson, 2017).
Sokstrangarna genererade liknande resultat och gav flera dubbletter i
samtliga databaser vilket kunde anses som en styrka i sokningen, dock fanns
det manga irrelevanta artiklar i trafflistan som inte besvarade studiens syfte
vilket kunde anses som en svaghet da sokningen inte blev lika specifik.
Trunkering anvandes for att inkludera olika bdjelser av ett ord, dock innebar
det att sokordet skrevs i fritext vilket kunde innebara en minskad specificitet
i sokningen jamfort med om sékordet hade sokts som @mnesord. For att
kvalitetssakra studien anvéndes refereegranskning och etiskt godkénnande
som inklusionskriterier vilket ocksa styrkte studiens trovéardighet
(Henricson, 2017). Kvalitetsgranskning gjordes enligt Carlsson och Eimans
(2003) granskningsmall for inkludering av artiklar med god vetenskaplig
kvalitet, vilket enligt Henricson (2017) 6kade studiens trovardighet.
Resultatartiklarna delades lika mellan forfattarna och granskades var for sig
vilket sankte studiens reliabilitet eftersom en granskning &r subjektiv och
kan leda till olika bedomningar (Henricson, 2017). Samtliga resultatartiklar
uppnadde grad I eller grad 11 vilket indikerade pa god vetenskaplig kvalitet
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och styrkte trovérdigheten i foreliggande studie. Datainsamlingen beskrevs
noggrant ihop med urval av resultatartiklar dar tydliga inklusions- och
exklusionskriterier redovisades vilket styrkte studiens dverforbarhet
(Henricson, 2017).

Databearbetningen kvalitetssakrades genom att folja en vetenskapligt
beprévad metod av Popenoe et al. (2021) under hela bearbetningsprocessen.
Initialt I&stes resultatartiklarna individuellt som sedan vidare diskuterades
och analyserades gemensamt. Utifran ovannamnda metod beskrevs
databearbetningen noggrant vilket 6kade studiens bekréftelsebarhet
(Henricson, 2017). Vid databearbetningen markerades endast de dataenheter
som beskrev sjukskoterskors erfarenheter i de artiklar som aven studerade
andra professioners eller patienters erfarenheter. | resultatartikeln av Davén
et al. (2022) gick det dock inte att urskilja vilka deltagare som var
sjukskoterskor eller underskéterskor eftersom samtliga benamndes som
‘nurses’. Erfarenheterna i resultatartikeln framhévde liknande resultat som i
de andra resultatartiklarna vilket gjorde att artikeln anda ansags kunna
inkluderas utan att paverka resultatet.

Overforbarhet styrktes genom att artiklar frén olika delar av varlden
inkluderades i resultatet (Martensson & Fridlund, 2017). Studierna utférdes
I Nordamerika (2), Europa (4), Asien (3) och Australien (1) med resultat
tydligt oberoende av vart i varlden studien utforts da samtliga belyste
liknande upplevelser hos sjukskoterskorna. Vidare styrktes éverforbarheten
inom svensk sjukvard da en av studierna utférdes i Sverige, men ocksa med
ett liknande resultat som studierna i andra delar av vérlden (Martensson &
Fridlund, 2017).

Genom att en inledande litteratursékning utfordes okade forstaelsen av
amnesomradet, samtidigt som det medférde en 6kad risk for att resultatet
blev fargat av kunskapen vilket kunde paverka studiens palitlighet
(Martensson & Fridlund, 2017). Det fanns med andra ord en risk for att
resultatet omedvetet kan ha fokuserat pa vissa aspekter som inte skulle ha
kommit i fokus utan den 6kade forstaelsen. En av forfattarna hade tidigare
arbetserfarenhet inom omradet vilket ytterligare kan ha paverkat resultatet.
Under hela processen har forfattarna haft en 6kad medvetenhet kring
forforstaelsen och darfor kontinuerligt diskuterat huruvida det kan ha
paverkat det framtradande resultatet. En kontinuerlig diskussion ihop med
en genomgaende transparens styrker studiens palitlighet (Martensson &
Fridlund, 2017). Vidare styrktes studiens trovardighet genom att lata
handledare och studiekamrater kritiskt granska studien och det framtradande
resultatet under hela processen (Henricson, 2017).
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Resultatdiskussion

Litteraturstudien beskrev de erfarenheter som sjukskéterskor upplevde vid
omvardnaden av patienter med atstorningar. Den mest forekommande
erfarenheten som beskrevs i resultatartiklarna pavisade att de flesta
sjukskoterskor upplevde att de saknade kunskap om vilken form av
omvardnad patienterna var i behov av vilket skapade osékerhet och
bristande forstaelse hos sjukskoterskorna (Chang et al., 2023; Corral-Liria et
al., 2022; Davén et al., 2022; Farrington et al., 2020; Harken et al., 2017;
Ruy et al., 2022; Seah et al., 2018; Wu & Chen, 2021). Kunskap
genomsyrar samtliga erfarenheter som presenteras i litteraturstudiens
resultat vilket pavisar att kunskap ar en essentiell del i god omvardnad vid
atstorningar men aven for sjukskoterskornas egna sjalvkénslor i den
professionella rollen. Kunskap kommer darfor integreras i erfarenheterna
som diskuteras nedan, for att ytterligare pavisa sambandet.

Sjukskoterskor i flera studier uppgav en generellt initial negativ attityd i
motet med patienter med atstorningar och en del ifragasatte sina formagor
som sjukskoterska (Ryu et al., 2022; Seah et al., 2018; Wu & Chen, 2021). |
motet med patienter med atstorningar kan sjukskoterskans attityd bli synlig
och har sjukskoéterskan en negativ attityd mot atstorningar skapas flera
hinder for en personcentrerad omvardnad men aven ett vardlidande for
patienten (King & Turner, 2000). Sjukskdterskor med positiva attityder mot
atstorningar framjar patientens behandlingsresultat och hélsa (Sreeram et al.,
2023) men leder dven till mindre frustration och 6kad sjélvkansla hos
sjukskoterskor (King & Turner, 2000; Seah et al., 2018). Det finns olika
faktorer som foreslas paverka sjukskoterskors attityd. | studien av Seah et al.
(2018) visades det att attityden kunde paverkas av sociokulturella faktorer
och personliga asikter. Personliga asikter kan tolkas som varderingar och
beroende pa om varderingen mot atstérningar antar en positiv eller negativ
riktning paverkas attityden och personens beteende i moétet med patienterna
med &tstorning (Hepler & Albarracin, 2014). Huruvida vérderingarna
grundas pa evidensbaserad kunskap eller forutfattade meningar kan téankas
vara av stor vikt for hur attityden formas. Det har tidigare visats att personer
i Europa och Nordamerika har hogre halsolitteracitet, i fornallande till
asiatiska och afrikanska lander, vilket ger en mindre negativ attityd
gentemot personer med psykiska sjukdomar (Altweck et al., 2015).
Resultatartiklarna av Ruy et al. (2022), Seah et al. (2018) och Wu och Chen
(2021) visade pa negativa attityder mot atstorningar och utfordes i asiatiska
lander, vilket kan styrka tanken om att samre halsolitteracitet leder till
negativa attityder. Hur lang erfarenhet sjukskoterskor har i sitt arbete visar
sig ocksa vara en faktor som kan bidra till i vilken riktning attityden tar sig
(Sreeram et al., 2023). Bade erfarenhet och kunskap kan darfor anses vara
tva bidragande faktorer till hur attityden tar form, vilket styrks av Sreeram et
al. (2023).
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I litteraturstudiens resultat lyftes den terapeutiska relationen som essentiell
for god omvardnad och framgangsrika behandlingsresultat (Chang et al.,
2023; Corral-Lirria et al., 2022; Farrington et al., 2020; Seah et al., 2018;
Wright & Hacking, 2012). Vikten av en god terapeutisk relation har
beskrivits i en tidigare studie av Bakker et al. (2011) dar det darfor foreslas
att patienter med svar anorexia nervosa bor behandlas pa en specialistklinik.
Med det i atanke kan det antydas att sjukskoterskor som har langre
erfarenhet i omvardnad av atstorningar associeras med béttre
behandlingsresultat, eftersom de har stérre mgjlighet att framja en
terapeutisk relation. Flera sjukskéterskor i litteraturstudiens resultat beskrev
emellertid svarigheter i att skapa en god relation utifran brist pa kunskap
och forstaelse for atstorningar (Chang et al., 2023; Corral-Liria et al., 2022;
Wu & Chen, 2021). Egenskaperna hos patienterna som formades av
atstorningen orsakade dmsesidig misstro mellan sjukskoterskorna och
patienterna vilket skapade hinder for att uppna eller bibehalla den
terapeutiska relationen (Seah et al., 2018), vilket ocksa styrks i tidigare
studier av Bakker et al. (2011), King och Turner (2000), Ramjan, (2004)
och Wright (2010). For att 6verkomma svarigheterna med att skapa en
terapeutisk relation och utfora en holistisk omvardnad féreslogs det i
resultatet att sjukskoterskan behdvde kunna separera patienten fran sin
atstorning (Corral-Liria et al., 2022). Detta beskrivs i en tidigare studie av
Zugai et al. (2017) som aven belyser att sjukskdterskor behéver ha adekvat
kunskap om atstorningar for att en separation av sjukdom fran patient ska
kunna mojliggdras. For en del sjukskoterskor kunde separationen skapa en
inre kamp av positiva och negativa kanslor (Corral-Liria et al., 2022). For
andra sjukskaterskor foll det dock naturligt att se atstérningen som en
separat entitet med ett eget liv som patienten saknade kontroll 6ver (Corral-
Liria et al., 2022). Det synséttet bidrog till att sjukskoterskorna hade en dkad
forstaelse for patienternas beteenden och mojliggjorde en holistisk
omvardnad (Wright & Hacking, 2012). De sjukskdéterskor som kunde
separera atstorningen fran personen visade sig uppleva mindre stressande
kanslor och hogre grad av meningsfullhet i sitt arbete (Corral-Liria et al.,
2022; Farrington et al., 2020; Wright & Hacking, 2012) jamfort med de
sjukskaterskorna som inte lyckades separera person fran atstorning (Seah et
al., 2018). Utifran det holistiska synséttet i atanke kan det antas att nar
atstorningen separeras fran individen skapas mojligheten att etablera en
terapeutisk relation med personen bakom é&tstorningen. | litteraturstudiens
resultat lyftes dven hur sjukskoterskors reaktioner mot patienterna utmanar
mojligheten att bygga en terapeutisk relation (Ryu et al., 2022), vilket styrks
i tidigare studier av King och Turner (2000), Ramjan (2004) samt Wright
(2010). Det kan tolkas som ett 6kat behov av att reflektera 6ver sina egna
kanslor och reaktioner gentemot patienterna for att inte dventyra den
terapeutiska relationen. Freshwater (2002) bekréftar vikten av
sjalvreflektion och menar att det ar noédvandigt for att sjukskoterskan inte
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ska forlora sig i de starka kanslor som upplevs i métet. Stod, tillit, vardande
och talamod var barande begrepp i foreliggande litteraturstudie gallande en
god terapeutisk relation (Chang et al., 2023; Farrington et al., 2020; Seah et
al., 2018), vilket korresponderade véal med karnprinciperna i Peplaus (1991)
interpersonella relationsteori som beskriver hur omvardnadsrelationen ar
grundlaggande for all god omvardnad och hur ett dmsesidigt samarbete
stérkte patientens hélsa.

I litteraturstudiens resultat beskrevs hur sjukskoterskans roll kunde upplevas
som en barridr da det ar en auktoritér roll (Ryu et al., 2022). Detta styrks i
studien av Zugai et al. (2017) som beskriver hur den auktoritara rollen utgor
en barridr i uppbyggnaden av en terapeutisk relation. Sjukskdterskor ska i
vanliga fall varna om patientens sjélvbestdammande men som en del av den
initiala fasen av behandlingen pa en atstérningsklinik frantas patienterna en
stor del av deras sjélvbestdmmande eftersom patienterna har forlorat ett
normalt atmaonster och ett halsosamt forhallande till traning (Van Ommen,
2009). Aven om sjukskdterskorna inte beskrev att de utnyttjade sin
auktoritéara roll sa upplevde de anda att rollen innebar att bestdmma Gver
patienten vilket innebar olustiga kanslor hos sjukskdterskan samt en
potentiell negativ inverkan pa den terapeutiska relationen (Farrington et al.,
2020; Ryu et al., 2022). Aven Peplau (1991) belyser vikten i att vara
medveten om maktforhallandet mellan sjukskoterska och patient dar
sjukskaterskan behover gora patienten delaktig i sin omvardnad och komma
éver de barriarer som forhindrar en god terapeutisk relation och omvardnad.

Brist pa kunskap var en av de storsta anledningarna till en negativ erfarenhet
vid motet av patienter med atstorningar, vilket visade pa hur viktigt det var
att fa med sig ratt kunskap in i motet med patienterna (Corral-Liria et al.,
2022; Daven et al., 2022; Farrington et al., 2020; Harken et al., 2017; Seah
etal., 2018; Wu & Chen, 2021). Det forekom brist pa erfarenhet och
forstaelse for sjukdomen (Chang et al., 2023; Ryu et al., 2022; Seah et al.,
2018; Wu & Chen, 2021), vilket kan anses vara en forklaring till att
sjukskoterskor upplever starka kénslor i métet med patienter med
atstorningar. Peplau (1991) belyser hur sjukskoterskan ar en resurs for
patienten som vagleder patienten till en 6kad forstaelse och medvetenhet
kring sin sjukdom. For att sjukskdterskan ska kunna vagleda patienten krévs
god kunskap kring sjukdomen samt en trygghet i bemdtande och
kommunikation (Farrington et al., 2020). | de resultatartiklar i
litteraturstudien som undersokte erfarenheter hos specialistsjukskoterskor
framkom det att specialiserade sjukskoterskor hade en okad forstaelse for
atstorningar jamfort med de studier dar sjukskoterskorna var grundutbildade
(Farrington et al., 2020; Ryu et al., 2022; Seah et al., 2018). | Sverige
belyser Socialstyrelsen (2023) hur flera kommuner rapporterar brist pa bade
grundutbildade- och specialistsjukskoterskor. Av samtliga 21 kommuner i
studien rapporterar 79% av kommunerna en personalbrist pa
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specialistsjukskoterskor dar inriktning psyKkiatrisk vard &r en av de
inriktningarna med storst brist. Socialstyrelsen belyser att bristen pa
specialistsjukskoterskor 6kar samtidigt som behovet av 6kad kunskap inom
specifika omraden blir allt viktigare. Flera regioner menar pa att de arbetar
langsiktigt for att 6ka antalet specialistsjukskoterskor, men att de ser
problem som att de flesta sjukskoterskor redan arbetar inom regionen vilket
gor regionen beroende av att de anstallda vill genomféra utbildning for att
hdja kompetensen (Socialstyrelsen, 2023). Orsaken till att sjukskoterskor
inte visar intresse for att vidareutbilda sig kan bero pa att det medfor
kostnader under studieperioden och inte alltid resulterar i en betydande
ekonomisk fordel efter att utbildningen avslutats.

Konklusion och implikation

Sjukskoterskor upplevde brist pa kunskap som en essentiell del i hur de
upplevde motet med patienter med atstérning samt hur omvardnaden
utformades. De sjukskdterskorna med bristande kunskap om &tstérningar
upplevde starka kéanslor samt svarigheter att hantera dessa i motet med
patienterna. Kunskap bidrog till en 6kad forstaelse for atstorningar och
personen bakom atstérningen och vad for omvardnad patienterna var i
behov av vilket gav en mer positiv erfarenhet for sjukskéterskorna i motet
med patientgruppen. Nar sjukskéterskan upplevde god kunskap och
erfarenhet av patienter med atstérningar blev de egna kéanslorna lattare att
hantera, motet med patienterna blev mer positivt samt uppbyggnad av en
terapeutisk relation underlattades. Sjukskoterskorna hade en medvetenhet
kring sin brist pa kunskap och efterfragade en dkad forstaelse kring
sjukdomen och hur de kunde ge basta méjliga omvardnad for patienten.
Vidare lyftes hur ett valfungerande multidisciplinart team med stod fran
kollegor underléttade arbetet och 6kade sjukskdterskornas sjalvfortroende i
sin profession vilket kunde bidra till minskad stress och béttre hantering av
sina kénslor.

Patienter med &tstorningar &r en komplex patientgrupp och stéller darfor
hoga krav pa sjukskéterskans kompetens inom omradet. For att
sjukskoterskan ska kunna uppleva trygghet i sin profession och bedriva en
god omvardnad behovs fortlépande utbildning, stod fran verksamheten samt
ett 6kat samarbete mellan professionerna med tydliga riktlinjer.
Sjukskaterskor med specialistutbildning visade pa en dkad forstaelse for
atstorningar vilket kan tyda pa ett 6kat behov av specialistkompetens inom
psykiatrisk omvardnad.

En okad kunskap om atstérningar inom verksamheten behdvs och darfor
rekommenderas fortbildning for att sékerstélla att sjukskoterskorna
mojliggor basta mojliga omvardnad for patienterna. En 6kad kunskap bidrar
aven till att frimja sjukskoterskornas intrapersonella erfarenheter vilket
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m0ojliggor en god arbetsrelaterad halsa. Det finns ett behov av vidare
forskning inom éatstorningar for att kunna ge adekvat omvardnad baserad pa
evidens.
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Tabell 3: Artikeloversikt

Artikel 1 Information om artikeln

Referens Chang, Y-S, Liao, F-T., Huang, L-C. & Chen, S-L. (2023). The
Treatment Experience of Anorexia Nervosa in Adolescents from
Healthcare Professionals’ Perspective: A Qualitative Study. Int J
Environ Res Public Health, 20(1), 794.
https://doi.org/10.3390/ijerph20010794

Land Taiwan

Databas PubMed

Syfte Syftet var att utforska sjukvardpersonals erfarenheter av att varda
ungdomar med anorexia nervosa pa en medicinsk barnavdelning

Metod Kvalitativ metod

Urval Genom icke-slumpmassigt urval kontaktades inledningsvis

sjukskaterskor via brev dar de fick svara pa fragor om deras installning
till att delta i studien. Totalt deltog 10 sjukskdterskor i studien.
Inklusionskriterier var minst ett ars arbetserfarenhet vid sjukhuset samt
att ha vardat minst en ungdom med anorexia nervosa

Datainsamling

Semistrukturerade intervjuer som varade mellan 45-60 minuter

Dataanalys Kvalitativ innehallsanalys. Inspelade intervjuer transkriberades
ordagrant och lastes flera ganger om for att skapa meningsenheter som
sedan kunde kondenseras till teman och subteman

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

I studien identifierades fem huvudteman 1) skapa en tillitsfull relation 2)
nyckeln till framgangsrik behandling 3) konsekvent behandling for att
na malen 4) egenmakt genom kunskap om sjukdomen, samt 5) anvanda
olika interaktionsstrategier. Studien belyste vikten av att skapa en
tillitsfull relation med patienten men att det fanns hinder som begrénsade
relationen: tid samt sjukdomens och sjukskoterskans karaktér. De
initiala hinder som begrénsade relationen gjorde det viktigt att skapa en
relation till patientens familj. Konsekventa behandlingsmal ansags
viktigt for att stabilisera patientens vitala symtom pa malnutrition men
kunde leda till konflikt med patienten. Patienternas fysiska och
emotionella behov behdvde likvardigt tas i beaktning for att minska
risken for aterfall efter utskrivning. Sjukskaoterskorna upplevde att de
saknade kunskap att varda patienter med anorexia nervosa och énskade
fortbildning inom verksamheten for att bli mer forberedda i arbetet

Vetenskaplig kvalitet

Grad I (92%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Databas PubMed

Syfte Syftet var att analysera sjukskdterskors och patienter med &tstérningars
asikter och erfarenhet av en holistisk och relationsbaserad vard

Metod Kvalitativ fenomenologisk hermeneutisk metod

Urval Inledningsvis kontaktades 28 sjukskoterskor fran tva olika psykiatriska

vardavdelningar mellan september 2018 och juni 2019.
Sjukskoterskorna var antingen fardigutbildade psykiatrisjukskdterskor,
under utbildning till psykiatrisjukskoterska eller fardigutbildad
grundsjukskoterska med minst tva ars erfarenhet av att arbeta med
patienter med &tstorning. Av de tillfragade valde 19 sjukskoterskor att
vara med i studien. Av samtliga sjukskoéterskor var 17 av dem
psykiatrisjukskoterskor och fyra av deltagarna var mén

Datainsamling

Muntliga intervjuer som varade mellan 30-45 minuter. Férvalda 6ppna
fragor anvandes vid intervjuerna och kompletterades med fragor som
uppkom under intervjun. De forvalda fragorna utgick ifran syftet med
studien samt andra tidigare gjorda kvalitativa studier

Dataanalys Tematisk dataanalys. Intervjuerna transkriberades, analyserades och
lastes flera ganger om. Utifran kodning skapades teman som bekréaftades
med hjélp av triangulering fran deltagare i studien samt av en sakkunnig

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

Sjukskoterskorna beskrev bade positiva och negativa kanslor kopplat till
omvardnad av patienter med &tstrning. Kéanslor som namndes var
forvirring, hoppldshet, frustation, empati och viljan att skydda patienten.
Sjukskoterskorna ansag att sjukskoterskerollen behovde fortydligas samt
att konstant uppdatering av kunskap var av stor vikt. Patientgruppen
ansags vara komplex och sjukskoterskorna behovde
psyKkiatrispecialisering for att kunna mota patientbehovet. For att
mojliggora en holistisk vard beskrev sjukskoterskorna behov av
samarbete med andra professioner, samverkan med andra instanser,
okade resurser bade materiella och anstéllda samt gruppterapi ihop med
familjer. I studien beskrevs det hur atstorningar skapats av obalans i livet
och endast var “toppen av isberget” vilket var viktigt att tinka pa vid en
holistisk vard och mojliggjorde en 6kad forstaelse for patientens
sjukdom

Vetenskaplig kvalitet

Grad | (81%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Referens Davén, J., Hellzen, O. & Héggstrom, M. (2022). Encountering patients
with anorexia nervosa - An emotional roller coaster. nurses’ lived
experiences of encounters in psychiatric inpatient care. Int J Qual Stud
Health Well-being, 17(1), 2069651.
https://doi.org/10.1080/17482631.2022.2069651

Land Sverige

Databas PsycINFO

Syfte Syftet var att belysa sjukskoterskors upplevda erfarenhet av métet med
vuxna patienter med anorexia nervosa inom den psykiatriska
slutenvarden

Metod Kvalitativ fenomenologisk hermeneutisk metod

Urval I studien deltog fem sjukskoterskor, alla med erfarenhet av arbete med

patienter med anorexia nervosa. Fyra av sjukskoterskorna var
specialistsjukskoterskor.

Inklusionskriterier var sjukskoterskor som skulle ha arbetat minst tva ar
pa avdelningen

Datainsamling

Djupgaende narrativa intervjuer pa 36-80 minuter dar alla borjade med
att fa prata 6ppet om sina erfarenheter av patienter med anorexia nervosa
och vidare stélldes ytterligare frdgor om métet och egna upplevda
kéanslor. Intervjuerna utfordes via telefon pa grund av COVID-19
pandemin

Dataanalys Strukturerad analys. Intervjuerna transkriberades av den forsta
forfattaren och analyserades sedan av samtliga tre forfattare med
diskussion sinsemellan. Kodning av transkriptionerna utférdes som
resulterade i nyckelteman och subteman

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

De teman som framkom i intervjuerna var: 1) att sjukskoterskan
upplevde sig 6vervaldigad av sina egna kanslor, vilket innebar att
hantera kanslor av oforstaelse, navigera sina egna kanslor samt
upplevelsen av besvikelse och frustration. 2) hitta styrka, genom att
forlita sig pa kollegor och rutinerna pa arbetsplatsen, kanna hopp och
motivation kring sitt arbete samt bygga upp en inre trygghet samt 3) att
bygga relationer, vilket syftade pa relationer med patienten och forhalla
sig till narstaende. Sjukskoterskor upplevde starka kanslor i motet med
patienter med &tstorning, vilket kunde vara svart att navigera i.
Formagan att balansera paradoxala kanslor, den professionella rollen
och se patienten bakom sjukdomen var viktigt for att skapa en
terapeutisk relation. Stod i teamet och riktlinjer samt foljsamma
patienter skapade meningsfullhet i sin roll och stérkte sjalvkanslan.
Sjukskoterskorna upplevde narstaendes deltagande i varden som
betydelsefull men pafrestande nar de behdvde hantera dem professionellt
samtidigt som de behdvde hjalpa patienten till aterhamtning

Vetenskaplig kvalitet

Grad | (94%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Information om artikeln

Referens Farrington, A., Huntley-Moore, S. & Donohue, G. (2020). I found it
daunting”: An exploration of educational needs and experiences of
mental health student nurses working with children and adolescents with
eating disorders. J Psychiatr Ment Health Nurs, 27(6), 678-688.
https://doi.org/10.1111/jpm.12619

Land Irland

Databas CINAHL

Syfte Syftet var att utforska psykiatrisjukskoterskestudenters upplevelse av att
arbeta med unga personer som lider av en atstorning inom slutenvarden

Metod Kvalitativ deskriptiv design med ett interpretivistiskt perspektiv

Urval Information om studien skickades ut till 38

psyKkiatrisjukskoterskestudenter vid ett universitet vilket resulterade i
fyra kvinnliga deltagare.

Inklusionskriterier var sjukskoterskor som laste sista aret till
psykiatrisjukskoterska och som hade arbetserfarenhet av att varda minst
en ungdom med en atstorning vid en psykiatrisk slutenvardsenhet

Datainsamling

Semistrukturerade intervjuer som transkriberades ordagrant

Dataanalys Kvalitativ innehallsanalys. De transkriberade intervjuerna lastes
upprepade gé.nger for att fanga gemensamma namnare i deltagarnas
upplevelser. Oppen kodning anvandes for att beskriva innehallet efter
likheter och resulterade i tre huvudteman

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

Tre huvudteman framkom ur dataanalysen med tva till tre
underkategorier 1) inadekvat utbildning 2) upplevelse av det kliniska
arbetet samt 3) relationen mellan patient och sjukskéterska. Studien
visade att deltagarna hade goda kunskaper om atstorningar i praktiken
men att utbildningen inte gav dem tillrackliga teoretiska kunskaper som
forberedde dem att bemdta patienterna terapeutiskt. Flera deltagare var
osédkra pa hur de skulle beméta och kommunicera med patienterna och
det fanns en oro Gver att bega misstag. Inadekvat utbildning kunde
paverka upplevelsen av att vara oforberedd och inkompetent i sin roll.
Starka reaktioner hos deltagarna framkom i studien vilket antogs ha en
koppling till bristande erfarenhet i det kliniska arbetet. Starka kanslor
och upplevelse av inkompetens kunde skapa barriarer for en terapeutisk
relation mellan sjukskoterskan och patienten. Deltagarna vérderade stod
som en resurs for att uppleva sjalvfortroende i sin roll och beskrev behov
av fortbildning for att kdnna sig forberedda i det kliniska arbetet

Vetenskaplig kvalitet

Grad I (83%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Artikel 5 Information om artikeln

Referens Harken, W., Maxwell, J., Hainline, M., Pollack, L. & Roberts, C.
(2017). Perceptions of Caring for Adolescents With Eating Disorders
Hospitalized on a General Pediatric Unit. J Pediatr Nurs, 34(4), e34-
e41. https://doi.org/10.1016/j.pedn.2017.02.008

Land Amerikas forenta stater (USA)

Databas CINAHL

Syfte Syftet var att beskriva sjukvardspersonals uppfattning av att varda
ungdomar med atstorningar som skrivs in for medicinsk évervakning
samt hur inforandet av organisatoriska riktlinjer paverkar perceptionen

Metod Kvalitativ deskriptiv design

Urval Sjukskoterskor vid tva barnsjukhus samt flera 6ppenvardsavdelningar

som hade erfarenhet av att varda minst en patient med &tstorning
kontaktades initialt via e-mail for deltagande i studien. Totalt
inkluderades nio sjukskoterskor i studien

Datainsamling

Semistrukturerade intervjuer som varade i 30—60 minuter spelades in
och transkriberades av en oberoende person

Dataanalys Kvalitativ innehallsanalys anvandes med hjalp av en iterativ process.
Transkriptionerna lastes igenom och teman skapades av tre forfattare
tills konsensus om teman uppnaddes

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

Fyra huvudteman framkom ur intervjuerna 1) obekvamlighet och
osakerhet i vardandet 2) navigera i familjeforhallanden 3) etablera
terapeutiska granser samt 4) hitta nagot givande i atstorningsvarden.
Sjukskoterskorna i studien kunde uppleva sig obekvama vid
omvardnaden eftersom en del av varden innebar att standigt bevaka
patienterna. Sjukskoterskorna upplevde osékerhet vid kommunikation
pa grund av patienternas hoga sensitivitet att tolka det som sades. Stod
fran familjen, men aven familjestod, var vasentlig for patienternas
mojlighet till aterhamtning. De flesta sjukskoterskor uppskattade
samarbetet med familjen men nagra upplevde det utmanande att arbeta
med familjen och en sjukskoterska upplevde att familjen bidrog till
patientens sjukdomsutveckling. De flesta upplevde sitt arbete som
givande men en del berattade att de kunde bli for involverade i
patienten och att det var svart att hitta en professionell balans i
relationen till patienten. Deltagarna efterfragade mer kontinuerlig
utbildning och stod fran sitt team efter patienternas utskrivning samt
fler terapeutiska interventioner for patienterna och deras familjer.
Utbildning, struktur och stod for sjukskoterskorna forbattrade
omvardnaden av patienterna

Vetenskaplig kvalitet

Grad 1 (95,8%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Artikel 6

Information om artikeln

Referens Ryu, H., Hamilton, B. & Tarrant, B. (2022). Early career mental health
nurses’ emotional experiences in specialist eating disorder units,
Victoria, Australia. Int J Ment Health Nurs, 31(1), 230-239.
https://doi.org/10.1111/inm.12955

Land Australien

Databas PsycINFO

Syfte Syftet var att utforska nyexaminerade psykiatrisjukskoterskors
emotionella upplevelse av att arbeta pa en specialistklinik for
atstérningar inom slutenvarden

Metod Kvalitativ deskriptiv metod

Urval Email sandes ut till en grupp psykiatrisjukskoterskor vid Universitetet i

Melbourne. Genom snébollsurval kontaktade den forsta gruppen av
sjukskoterskor ytterligare sjukskoterskor till studien. Totalt deltog sex
psyKkiatrisjukskadterskor i studien, varav tre var manliga deltagare

Datainsamling

Djupgaende intervjuer utfordes med samtliga deltagare. Intervjuerna
varade i omkring 60 minuter och ljudinspelades. Deltagarna bestdamde
platsen for intervjuerna for att varna om deras integritet

Dataanalys

Induktiv tematisk analys anvandes for att identifiera monster i
deltagarnas intervjuer. Intervjuerna transkriberades ordagrant och olika
teman identifierades genom att belysa nyckelord, likheter och fraser.
En teoretisk analys relaterad till en psykodynamisk teori applicerades
till identifierade teman for att pavisa samband med redan vedertagna
begrepp. Med den teoretiska analysen kunde fenomen kring den
emotionella upplevelsen forklaras

Bortfall

Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

| studien identifierades tva huvudteman 1) inledande spanning samt 2)
forstaelse av sjalvet och andra. Flera sjukskoterskor beskrev att de
initialt i omvardnaden av patienter med atstorningar upplevde
utmanande kanslor, sa som angest, frustration, hjalpléshet och obehag.
Nagra sjukskoterskor uttryckte en maktobalans vilket fick dem att
ifragasatta sin roll och sina vérderingar. Sjukskaéterskorna var standigt
narvarande i varden vilket skapade invecklade kanslor i relationen
mellan sjukskdterska och patient. Kunskap ihop med erfarenheter
gjorde att sjukskoterskorna borjade reflektera Gver hur sina
underliggande kanslor paverkade dem sjalva samt deras sétt att
interagera med patienterna vilket 6kade forstaelsen for patienterna

Vetenskaplig kvalitet

Grad 11 (79%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Artikel 7

Information om artikeln

Referens Seah, X.Y., Tham, X.C., Kamaruzaman, N.R. & Yobas, P. (2018).
Nurses' perception of knowledge, attitudes and reported practice
towards patients with eating disorders: A concurrent mixed-methods
study. Arch Psychiatr Nurs, 32(1), 133-151.
https://doi.org/10.1016/j.apnu.2017.11.011

Land Singapore

Databas PsycINFO

Syfte Syftet var att undersoka sjukskoterskors uppfattning av kunskap,
attityd och utférandet av omvardnadsatgarder mot patienter med
atstorningar vid en atstérningsenhet

Metod Mixad kvantitativ och kvalitativ metod. Grounded theory

Urval I den kvantitativa delen deltog 19 sjukskdterskor och sju av

sjukskoterskorna deltog dven i den kvalitativa delen.
Sjukskoterskor som hade minst sex manaders arbetserfarenhet samt
hade arbetat med patienter med &tstorningar i minst tre manader
inkluderades i studien. De som hade egna erfarenheter av psykisk
sjukdom exkluderades

Datainsamling

Data samlades in med frageformular och intervjuer. Frageformularet
bestod av tre delar med totalt sju fragor och samlade in kvantitativ och
kvalitativ information. Semistrukturerade intervjuer ljudinspelades och
icke-verbal information antecknades vid sidan av. En pilotstudie
utfordes for att sékerstalla att intervjufrdgorna gav relevanta svar for
studiens syfte

Dataanalys

Frageformular och intervjuer analyserades med innehallsanalys.
Kvantitativa data fran frageformularen kodades och analyserades med
IMB’s SPSS (version 23). Kendall’s Tau rank koefficient, Mann-
Whitney U test och Kruskal-Wallis test anvéndes for att jamfora
relationen mellan studiens variabler.

Kvalitativa data transkriberades ordagrant och kodades

Bortfall

En sjukskoterska skickade inte in frageformularet, pa grund av
personlig anledning. Av de 19 deltagarna tackade 12 deltagare nej till
att vidare delta i intervjuer
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Resultat/Slutsats

Sjukskoterskorna i studien hade lag kunskap om atstérningar vilket
indikerade pa att sjukskoterskor behdvde mer kunskap och utbildning
kring &tstorningar. Sjukskoterskorna hade negativ instélining gentemot
patienter med atstorningar dér kanslor som frustration, ilska och
utbrandhet n&mndes. De negativa kanslorna forklarades av patienternas
laga foljsamhet samt hoga risk for aterfall i sjukdomen.
Sjukskoterskorna upplevde patienterna som manipulativa vilket ihop
med de negativa k&nslorna gentemot patienterna skapade en negativ
attityd mot patientgruppen. Den negativa attityden speglade sig i
omvardnaden dar sjukskoterskan saknade motivation att varda
patienterna. Sjukskaoterskorna var i borjan osékra i motet med
patienterna men erfarenhet skapade trygghet och sjalvfortroende hos
sjukskoterskorna

Vetenskaplig kvalitet

Grad 1 (94%) enligt Carlsson och Eiman (2003)

38




Artikel 8

Information om artikeln

Referens Wright, K M. & Hacking, S. (2012). An angel on my shoulder: a study
of relationships between women with anorexia and healthcare
professionals. J Psychiatr Ment Health Nurs, 19(2), 107-115.
https://doi.org/10.1111/j.1365-2850.2011.01760.x

Land England

Databas PsycINFO

Syfte Syftet var att beskriva den upplevda erfarenheten av terapeutiska
relationer mellan kvinnor med anorexia nervosa och sjukvardspersonal
inom dagvarden

Metod Kvalitativ fenomenologisk hermeneutisk metod

Urval I studien deltog fem kvinnliga sjukskoterskor varav tre hade

vidareutbildning som terapeuter

Datainsamling

Semistrukturerade individuella intervjuer utférdes som fokuserade pa
den terapeutiska relationen och sjukskoterskans erfarenhet. Deltagaren
fick styra intervjun utifran valda temat samtidigt som intervjuaren
stallde foljdfragor om nadgot behdvde fortydligas eller ga djupare in pa
ett &mne. Intervjuerna varade mellan 20—70 minuter och mellan en och
tre intervjuer per deltagare utférdes

Dataanalys Intervjuerna transkriberades och en tematisk analys gjordes for att fa
fram teman. For att undvika att resultatet fargades av forfattarens
forforstaelse utfordes uppféljningsintervjuer som gav deltagarna en
chans att bekréfta analysen

Bortfall Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

Ur intervjuerna framkom sex betydelsefulla teman 1) aktheten i
relationen 2) trygghet 3) externalisering av atstérningen 4)
aternamtning matt i kilon 5) kraften av hopp och optimism samt 6)
anvandning och acceptans av maternalism i omvardnaden. For att
etablera en terapeutisk relation kravdes egenskaper som genuinitet och
transparens, fran bada sidorna, samt att miljon upplevdes trygg. For att
skapa en forstaelse for patienten och sjukdomen fanns det ett behov av
att se sjukdomen som en egen entitet som patienten inte hade kontroll
Over. Patienterna kunde ibland upplevas som provokativa och fientliga
i sitt beteende men sjukskoterskorna beskrev sitt yrke med godhet och
hoppfullhet. Sjukskéterskorna hade talamod med patienterna och tron
om att ett friskt liv var mojligt. Sjukskoterskor beskrev sin roll med
patienterna som moderlig, vilket ocksa bekraftades av patienterna

Vetenskaplig kvalitet

Grad I (91 %) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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Referens Wu, W-L. & Chen, S-L. (2021). Nurses' perceptions on and
experiences in conflict situations when caring for adolescents with
anorexia nervosa: A qualitative study. Int J Ment Health Nurs, 30(1),
1386-1394. https://doi.org/10.1111/inm.12886

Land Taiwan

Databas PubMed

Syfte Syftet var att utforska sjukskoterskors uppfattningar och erfarenheter
av svara situationer vid omvardnaden av ungdomar med anorexia
nervosa vid en allmén barnavdelning

Metod Kvalitativ explorativ metod

Urval Inbjudningar skickades ut via brev till sjukskéterskor pa ett

barnsjukhus i Taiwan. Tio kvinnliga sjukskdterskor anmalde sig
frivilligt till studien. Av samtliga sjukskoterskor var tva
specialistsjukskoterskor. Inklusionskriterierna var sjukskoterskor med
minst ett ars erfarenhet av arbete pa sjukhuset samt ha vardat minst en
ungdom med anorexia nervosa

Datainsamling

Semistrukturerade och djupgaende intervjuer. Fragorna som stélldes
var relaterade till kunskap och utbildning kring vard av patienter med
anorexia, erfarenheter av omvardnaden och forslag till det medicinska
teamet. Intervjuerna varade mellan 45-60 minuter

Dataanalys

Varje intervju spelades in, transkriberades, kodades och analyserades
ordagrant innan nasta intervju gjordes pa samma satt. Utifran
aterkommande information som berérde &mnet i intervjuerna skapades
koder som vidare ledde till teman

Bortfall

Inget bortfall framkom

Resultat/Slutsats

Studien visade pa tre huvudteman 1) svarigheter att skapa en
terapeutisk relation 2) selektivt fokus samt 3) svarigheter att andra
tankebanorna. Sjukskoterskorna beskrev att patientgruppen var svar att
skapa en terapeutisk relation med da de ofta var defensiva samtidigt
som lakare anvénde sig av hot och harda metoder for att skramma
patienterna. Patienterna upplevdes rigida och likgiltiga i sitt satt att
integrera med sjukskoterskorna. Det andra temat belyste bristen pa tid
for patienterna och hur sjukskoérskorna upplevde att de inte hade tid att
forsta den egentligen orsaken till sjukdomen och fick fokusera pa de
vitala behoven. Sjukskoterskorna namnde &ven bristen pa kunskap, hur
det fanns en allmant negativ syn pa omvardnaden av patienter med
anorexia nervosa samt ifragasattande kring sina egna férmagor. Det
tredje temat tog upp hur patienterna upplevdes sakna sjukdomsinsikt
och darfor ansags vara en svar patientgrupp att arbeta med. Patienterna
var ofta intagna mot sin vilja och tog passivt emot varden

Vetenskaplig kvalitet

Grad I (89%) enligt Carlsson och Eiman (2003)
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