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Sammanfattning

Bakgrund: Afasi ar ett sjukdomstillstand vilket innebar att den sprakliga
formagan ar nedsatt. Afasi ar en vanlig foljd av stroke som kan paverka
drabbade personers formaga att kommunicera, vilket kan paverka
livskvaliteten negativt. Syfte: Syftet med studien var att beskriva patienters
upplevelser av att leva med afasi efter en stroke. Metod: Studien
genomfordes som en allman litteraturstudie med induktiv ansats. Tolv
artiklar granskades och sammanstélldes i teman. Resultat: Tre teman
identifierades: upplevelser av varden, upplevelser av relationer och
upplevelser av psykiskt maende. Patienter beskrev negativa upplevelser av
varden, sasom bristande kunskap hos vardpersonalen. Relationer till andra
paverkades ofta vilket upplevdes som pafrestande. Patienter upplevde ofta
forsamrad psykisk halsa till f6ljd av afasin, samt att egna
hanteringsstrategier och stod fran andra hade betydelse for
aterhamtningsprocessen. Konklusion/implikation: Livet forandras drastiskt
efter att ha drabbats av afasi. Patienter upplever brist pa adekvat information
om tillstandet. Vrdpersonal behdver inneha ratt kunskap om omvardnad for
patienter med afasi efter stroke for att kunna anpassa omvardnaden utifran
patientens specifika behov.
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Abstract

Background: Aphasia is a medical condition which means that the
linguistic capacity declines. Aphasia is a common consequence following a
stroke which can impact the affected people’s ability to communicate,
which can negatively affect the quality of life. Aim: The purpose was to
describe patients experiences of living with post-stroke aphasia. Method:
The study was conducted as a general literature study with an inductive
approach. Twelve articles were reviewed and compiled into topics. Results:
Three topics were identified: experiences of healthcare, experiences of
relationships and experiences of mental health. Patients have described
negative experiences regarding the care, such as deficient knowledge in
healthcare workers. Relationships with others were affected which often
was experienced as stressful. Patients have often experienced deteriorated
mental health following their aphasia, and that personal coping strategies
and support from others was important for the recovery process.
Conclusion/implication: Life changes drastically after being affected by
aphasia. Patients experience a lack of adequate information regarding the
condition. Healthcare workers must have the right knowledge about care for
patients with post-stroke aphasia to be able to adapt the care based on the
patient’s specific needs.
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Inledning

Afasi innebér att den sprakliga formagan forsamrats, och de nedsatta
formagorna karaktariseras av svarigheter att tala och forsta tal, samt lasa och
skriva (Bueno-Guerra et al., 2023). Afasi ar en vanlig komplikation efter
stroke och cirka 30 procent av strokedrabbade individer vérlden 6ver far
afasi som komplikation (Flowers, 2016). Globalt varierar forekomsten av
afasi efter stroke mycket, och upp till 77 procent av personer med stroke
drabbas av afasi (Frederick et al., 2022). Av personer i Sverige som
dverlever en stroke far cirka 30 procent afasi och den totala forekomsten av
afasi ar 35 per 100 000 invanare (Gronberg et al., 2022).

Forsamrad livskvalitet, langvarig funktionsnedsattning och dkad dodlighet
ar vanligt forekommande hos patienter med afasi efter stroke (Bueno-Guerra
et al., 2023). Afasi har dven identifierats som en stor riskfaktor for
depression efter stroke, dar studier har visat att en av fyra patienter drabbas
av depression (Bueno-Guerra et al., 2023). Daremot finns det en risk att
informationen kring hur vanligt depression ar som f6ljd av afasi kan vara
felaktig. Sannolikt finns ett stort morkertal da patienter med mattliga till
svara grader av afasi ofta utesluts fran studier (Bueno-Guerra et al., 2023).

I nulaget finns det bristande kunskap géllande bedémning, tillgang till
individuellt anpassad information samt behandling for patienter med afasi
efter stroke (Shrubsole et al., 2024). | vardandet av patienter med afasi
upplever sjukskoterskor i manga fall kommunikationen med patienterna
som frustrerande och stressande, detta pa grund av att kommunikationen tar
tid och ofta brister (Hur & Kang, 2021). | manga fall inkluderas inte
personer med afasi i sin egen vard, sarskilt vid svara tillstand av afasi
(Ingerslev Loft et al., 2022). Samtidigt finns en vilja hos sjukskoterskor att
fa battre kommunikationsmojligheter med patienterna med afasi (Hur &
Kang, 2021).

Det finns ett behov av att undersdka upplevelser av att leva med
kommunikationssvarigheter sasom afasi (Bueno-Guerra et al., 2023). Det ar
darfor av vikt att sammanstélla befintlig forskning for att 6ka kunskapen om
upplevelserna hos patienter med afasi efter stroke.



Bakgrund

Afasi orsakad av stroke

Storningar som paverkar de sprakliga processerna i hjarnan benamns afasi,
vilka kan uppkomma efter stroke eller andra skador och sjukdomar
(Rudilosso et al., 2020). Vid en stroke skadas blodkérl i hjarnan, vilket leder
till ischemi i det omrade dar skadan sker (Berthier, 2005). Skadan kan
orsakas av en trombos eller blodning i ett eller flera av hjarnans blodkérl.
Om stroken uppstar i-, och skadar ett omrade i hjarnan dar sprakliga
funktioner finns kan dessa funktioner skadas. Det & mycket vanligt att
stroke lokaliserad i den véanstra hemisfaren leder till afasi, eftersom
sprakcentra ar belaget dar (Berthier, 2005). Sannolikheten att drabbas av
afasi &r aven stor om trombosen eller blodningen uppstar i mellersta
hjarnartéren, eftersom mellersta hjarnartéren i stor utstrackning forsorjer
tinningloben dar sensoriska sprakfunktioner aterfinns (Fridriksson et al.,
2018). De sprakprocesser som forsamras vid afasi ar formagan att tala, lasa,
skriva samt sprakforstaelse (Bueno-Guerra et al., 2023). | vissa fall
forsamras alla processer och i andra fall &r det endast en eller nagra som blir
nedsatta (Bueno-Guerra et al., 2023). Beroende pa vilka processer som blivit
paverkade delas tillstandet in i impressiv och expressiv afasi, dar impressiv
afasi innebar svarigheter att lasa och forsta tal medan expressiv afasi innebar
svarigheter att tala och skriva (Sheppard & Sebastian, 2021). Afasi har
tidigare grovt delats in i tva typer, Brocas afasi och Wernickes afasi, men
modern forskning visar att indelningen ar mycket férenklad och att det finns
fler typer an sa (Fridriksson et al., 2018). Olika typer av afasi har varierande
lesionsmonster, dessa ser olika ut vid impressiv afasi gentemot expressiv
afasi och ger darmed olika funktionsnedsattningar (Yourganov et al., 2015).
Trots att det finns flera typer av afasi yttras olika typer oftast snarlikt,
oavsett vem som drabbas av sjukdomen (Yourganov et al., 2015). Tva
faktorer &r framfor allt bidragande till detta, varav den forsta faktorn &ar
kopplad till att anatomin i hjarnans blodkarl ar lik mellan méanniskor
(Fridriksson et al., 2018). Paverkan fran en stroke i ett specifikt omrade av
en cerebral artar generar saledes liknande skador mellan personer
(Fridriksson et al., 2018). Den andra faktorn ar att friska manniskors
kortikala omraden som ansvarar for tal- och sprakkunskaper generellt ar
valdigt lika varandra. Detta innebér att skador i detta omrade resulterar i
liknande skador hos olika personer (Fridriksson et al., 2018).

Diagnostiseringen av afasi kan genomforas genom att undersoka
lokalisationen av stroken med hjalp av datortomografi eller magnetisk
resonanstomografi (Catalin Jianu et al., 2022). Undersokningen av
forekomsten av afasi ingar i National Institutes of Health Stroke Scale



(NIHSS), vilket &r en beddmningsskala som anvands i det akuta skedet av
stroke (EI Hachioui et al., 2017). Vidare beddms och diagnostiseras afasi
vanligtvis med hjalp av bedémningsskalor, vilket utfors av logopeder (Le &
Lui, 2023). Vanligt forekommande beddémningsinstrument for
diagnostisering av afasi ar Boston Diagnostic Aphasia Examination (BDAE)
och Western Aphasia Battery — Revised (WAB-R) (Sheppard & Sebastian,
2021).

Afasi behandlas med sprakterapi, vilket innebar rehabilitering for personer
med sprakstorning (Turkeltaub, 2015). I nulaget ar sprakterapi den enda
behandlingen for afasi efter stroke (Turkeltaub, 2015). Syftet med
sprakterapi &r att bibehalla de kvarvarande sprakformagorna som personen
har, aterstélla sprakkunskaper samt att introducera nya sétt for personen att
kommunicera (Sheppard & Sebastian, 2021). Efter en stroke forbéattras
spraket snabbast under de forsta manaderna och sedan saktas forbattringen
gradvis ner (Turkeltaub, 2015). Aterhdmtningen &r mycket varierande fran
person till person. Genomsnittligen uppnar 70% av de som fatt afasi efter
stroke maxpoang pa afasitester 90 dagar efter strokedebut (Turkeltaub,
2015). Rehabiliteringen vid afasi efter stroke &r komplex och behdver vara
individanpassad (Sheppard & Sebastian, 2021). For patienter som fatt afasi
till fljd av stroke ar det ovanligt att fa personcentrerad vard (Lloyd et al.,
2018). Vid strokerehabilitering finns ett valkant behov for personcentrerade
tillvagagangssatt for att patientens personliga mal ska uppnas (Lloyd et al.,
2018). Trots detta ar det vanligt att malsattningen blir terapeutkontrollerad,
vilket innebér att lakaren bestammer patientens mal (Plant & Tyson, 2018).
Terapeutkontrollerad malsattning sker ofta utan samrad med patienten och
anhoriga, ar fokuserad pa patientens funktionsnedséattningar och tar inte
hansyn till patientens premorbida funktioner (Plant & Tyson, 2018). Risken
med detta ar att patienten inte kanner delaktighet och motiveras darmed inte
lika mycket till traning (Elston et al., 2022). Vid malsattning for afasi efter
stroke krévs ofta extra resurser och tid for att patienten ska kunna medverka
fullt ut. Afasivanligt material sisom gester, att skriva och bilder ar exempel
som kan underlétta kommunikationen vid malsattning, dock rader det brist
pa lampliga resurser som kan anvandas for att underlatta medverkandet
(Elston et al., 2022). Anvandningen av afasivanligt material har pavisat att
kunskapen om tillstandet har 6kat hos patienter med afasi efter stroke med
cirka 30%. Trots detta finns ingen vetskap om standardiserade
tillvagagangssatt for att patienter med afasi efter stroke ska fa stod i sin
malsattning (Elston et al., 2022).



Omvardnad vid afasi efter stroke

Inom utdvandet av halso-, och sjukvard betraktas personcentrerad vard som
en hornsten (Mitchell et al., 2022). Personcentrerad vard syftar till att
synliggdra bade sociala och psykiska behov hos personer som vardas, inte
bara den fysiska sjukdomen (Mitchell et al., 2022). Det innebar att
personens varderingar, preferenser och sjalvbestdmmande beaktas. En
central del i personcentrerad vard & kommunikationen mellan patient och
vardpersonal, eftersom det ar en forutsattning for samarbete for en sa god
vard som mojligt (Mitchell et al., 2022). Utévandet av personcentrerad vard
bestar av tre delar, vilka ar partnerskap mellan patient och sjukskoterska,
dokumentation samt patientberattelse (Britten et al., 2020). Enligt halso- och
sjukvardslagen (2017:30) ska vard ges med respekt for patientens
sjdlvbestdmmande och integritet, samt frdmja god kontakt mellan patient
och halso-, och sjukvardspersonal. Dessa bestammelser innebdr att
sjukskaterskor enligt lag ska varda patienter pa ett satt som innefattar
personcentrerad vard. Sjukskaoterskor som vardar patienter med afasi efter
stroke har beskrivit svarigheter med att utéva personcentrerad vard (Saldert
et al., 2018). Det beror pa att fungerande kommunikation beskrivs vara
avgorande i vardandet, vilket ofta inte uppnas i vardandet av patienter med
afasi efter stroke (Saldert et al., 2018). Sjukskdterskor som arbetar med
patienter med afasi efter stroke upplever att tidsbrist &r ett stort problem
(Ingerslev Loft et al., 2022). Tidsbrist och stress gor det svart for
sjukskaterskor att ge varje patient tillrackligt med tid under omvardnaden,
och tidsbristen gor det aven svart for sjukskoterskorna att lara kanna
patienterna (Ingerslev Loft et al., 2022). For att gora varden mer
personcentrerad onskar sjukskoterskor mer tid och majlighet att fokusera pa
kommunikationen med patienter med afasi efter stroke (Saldert et al., 2018).
| vardandet av patienter med afasi till foljd av stroke beskriver
sjukskoterskor att arbetsuppgifterna innefattar mycket utéver praktiska
omvardnadsatgarder, sdsom trost och stod for patienterna (Ingerslev Loft et
al., 2022). Patienterna behdver ofta stéd i kommunikationen och for
existentiella fragor, vilket sjukskoterskan behdver beméta. Trost och
uppmuntran for patienterna beskrivs vara en viktig del av varden for att
patienterna ska kdnna hopp och motivation (Ingerslev Loft et al., 2022).
Sjukskdoterskor som arbetar med patienter med afasi efter stroke beskriver
vardet av samspelet mellan sjukskdéterskan och patienten for att ge god vard
(Saldert et al., 2018).



Teoretisk referensram

Omvardnadsteori

Hildegard Peplau dr en omvardnadsteoretiker vars interaktionsinriktade
omvardnadsteori fokuserar pa samspelet mellan patienten och
sjukskaterskan (Peplau, 1991). Peplaus teori bygger pa psykodynamisk
omvardnad, vilket innebar att omvardnaden ar ett samspel samt en
mellanmansklig process mellan sjukskdterskan och personen i behov av
vard (Peplau, 1991). Enligt Peplau bér omvardnad vara malinriktad
eftersom vardandets syfte ar att uppna god hélsa, och for att na dit behover
sjukskaterskan ha forstaelse for patienten samt kunna leva sig in i patientens
situation (Peplau, 1991). Sjukskdéterskan och patienten far da en terapeutisk
relation till varandra, som utifran teorin delas in i fyra olika faser —
orienteringsfasen, identifieringsfasen, exploationsfasen och
upplosningsfasen. Orienteringsfasen berér motet mellan sjukskéterskan och
patienten vid vardkontakten och bygger pa patientens forvantan att fa hjalp
med ett hélsorelaterat problem, i det hér fallet afasi efter stroke. Har belyses
hur avgorande sjukskéterskans intresse for omvardnad ar for patientens
upplevelse av varden. Under orienteringsfasen hjélper sjukskoterskan
patienten att forsta sitt behov av vard, samt sjalv sammanstalla och forsta
patientens behov (Peplau, 1991). | identifieringsfasen pabyggs relationen
och leder till ett starkare samarbete mellan patienten och sjukskoterskan,
och under denna fas blir patienten dven mer sjalvstandig och delaktig i
varden. | exploationsfasen &r patienten inforstadd och utnyttjar all vard helt
och hallet, vilket bidrar till ytterligare sjalvstandighet hos patienten. I den
sista fasen — upplésningsfasen — har patientens ursprungliga mal uppnatts,
vilket ger plats at nya mal. Beroende pa patient och tillstand, &r det under
upplosningsfasen majligt for patienten att frigora sig fran varden och
sjukskoterskan (Peplau, 1991).

I sin helhet grundas Peplaus omvardnadsteori i att sjukskoterskan har en
aktiv roll i vardandet av patienten genom hela vardforloppet, samt att en
terapeutisk relation mellan sjukskoterska och patient ar en forutsattning for
att uppna god vard (Peplau, 1991). Att ha en god relation till sjukskoterskan
ar viktigt for patienter med afasi till foljd av stroke eftersom det underlattar
kommunikationen (Moss et al., 2021). Att aterfa sjalvstandighet och kunna
ta egna beslut i varden ar av betydelse for patienter med afasi efter stroke
(Moss et al., 2021), och enligt Peplau (1991) &r patientens atertagande av
sjalvstandigheten med sjukskoterskans hjalp en viktig del av
aterhamtningen. Centrala delar som behdver inga i sjukskoterskans
kompetens enligt Peplau (1991) ar formagan att ldara och lara ut, att
samarbeta samt ge plats at patientens tankar, idéer och 6nskemal, vilket



Overensstammer med behoven hos patienter med afasi efter stroke i
vardkontexter (McGilton et al., 2018).

Livskvalitet

Begreppet livskvalitet &r brett och syftar till ménniskors mgjlighet till att
kunna leva bra (Hilari et al., 2016). En persons upplevelse av livskvalitet &r
individuell och subjektiv och behéver inte alltid korrelera med matbara
faktorer sdsom sjukdom (Ruggero et al., 2023). Enligt den objektiva
pluralismen har varje manniska ett flertal olika véardeaspekter som ger
livskvalitet (Parfit, 1984). Dessa aspekter paverkas av bade relationella och
utomstaende faktorer. Exempel pa dessa vardeaspekter ar intima relationer,
kunskap, meningsfullt arbete, god hélsa, frihet och majlighet till personlig
utveckling. Livskvaliteten i personens liv grundas pa utstrackningen av
dessa varden, ju fler varden personen har, desto hogre livskvalitet (Parfit,
1984). Inom hélso-, och sjukvarden betraktas en god livskvalitet vara ett mal
att strava efter, eftersom det &r en faktor som kan anvéandas till att mata
effekten av insatser samt underlatta personcentrerad vard (Ruggero et al.,
2023). Livskvaliteten efter att ha fatt afasi efter stroke upplevs generellt sett
samre an tidigare (Chiou & Yu, 2018). Det innebér bland annat att delar
som delaktighet, sjalvbild och vardagliga uppgifter férsamras efter afasi
orsakad av stroke (Chiou & Yu, 2018). Patienters allméanna upplevelser
praglas mycket av upplevelser av livskvalitet da begreppet &r brett och
innefattar manga aspekter (Teoli & Bhardwaj, 2023). Allmanna upplevelser
kan till exempel vara en persons kansla av social samhérighet. Vid
forsamrad livskvalitet till foljd av sjukdom kan likasa personens sociala
samhdorigheter bli paverkade till det samre (Teoli & Bhardwaj, 2023).

Problemformulering

Personer som drabbas av afasi efter stroke kan plotsligt fa forandrade
forutsattningar for att kommunicera. | sjukskdterskeprofessionen ar det
sannolikt att traffa patienter med afasi. Sjukskéterskor upplever idag
svarigheter med att ge adekvat vard till afasidrabbade patienter. Att ha
forstaelse for patienters upplevelser av att leva med afasi efter stroke ar en
forutsattning for att ge god omvardnad.

Syfte

Syftet med studien var att beskriva patienters upplevelser av att leva med
afasi efter en stroke.



Metod

Designen som anvandes for studien var en allmén litteraturstudie, vilket
enligt Forsherg & Wengstrom (2016) har andamalet att ge en 6verblick av
det radande kunskapslaget inom det aktuella problemomradet. Studien
genomfordes med en induktiv ansats, vilket enligt Forsberg & Wengstrom
(2016) &r lampligt nar syftet &r att beskriva ménniskors upplevelser.

Datainsamling

For datainsamlingen genomfordes forst en inledande sokning for att fa en
Oversikt over redan befintlig forskning. | arbetet med den inledande
sOkningen formulerades dven syftet. Efter att syftet fastslagits genomfordes
den huvudsakliga databassokningen for studien. Bade den inledande och
huvudsakliga sékningen genomférdes i databaserna Public Medline
(PubMed) och Cumulative Index Of Nursing And Allied Health (CINAHL).
PubMed &r en databas med framst vetenskapliga artiklar som omfattar
omvardnad, medicin och odontologi (Forsberg & Wengstrom, 2016).
Databasen CINAHL ar inriktad pad omvardnadsforskning vilket omfattar
omvardnad, arbetsterapi och sjukgymnastik (Forsberg & Wengstrom, 2016).
CINAHL publicerar vetenskapliga artiklar, doktorsavhandlingar och
monografier (Forsberg & Wengstrém, 2016). Utifran den inledande
s6kningen samt formuleringen av syftet, togs relevanta sékord for
databassokningarna fram. I CINAHL skrevs sokordet (MH “Aphasia”) och
i PubMed skrevs “Aphasia” [Mesh]. Resterande sokord skrevs pa samma
satt i bada databaserna och dessa var patient*, experienc*, living with och
quality of life. Tesaurer (MeSH-termer i Pubmed, Subject headings i
CINAHL) anvéindes for sokordet “Aphasia”, vilket kompletterades med
fritext for att bilda ordkombinationer. For att bilda ordkombinationer
anvéndes de booleska operatorerna “AND” och “OR”. Sokoperatorn
“AND” anvinds for att fa fram sokresultat innehallande bada sokorden, och
“OR” anviinds for att fi fram sokresultat innehallande det ena eller det andra
sokordet (Forsberg & Wengstrom, 2016). Vid sokningen anvandes aven
trunkering med asterisk (*), vilket breddar sékningen eftersom sdkordens
alla mojliga andelser inkluderas i sokresultatet (Forsberg & Wengstrom,
2016).

Inklusions-, och exklusionskriterier

Samma inklusions- och exklusionskriterier anvéndes till samtliga artiklar.
De inklusionskriterierna som sokningarna utgick fran var att artiklarna
skulle ha ett publikationsdatum mellan 2015-2024, att artiklarna var



refereegranskade och att det endast skulle vara originalartiklar. Artiklarna
skulle vara kvalitativa, de skulle vara skrivna pa engelska samt att
deltagarna i studien skulle ha afasi orsakad av stroke. Exklusionskriterierna
var att deltagarna i studierna var under 18 ar, att studierna var
litteraturstudier eller litteraturdversikter samt artiklar av grad 111 enligt
Carlsson och Eimans (2003) granskningsmall.

Artikelsdkning i CINAHL

I CINAHL genomférdes en sokning med s6korden (MH “Aphasia”’) AND
patient* AND experienc* OR living with OR quality of life (Tabell 1, Bilaga
A). S6kningen genomfdrdes i verktyget CINAHL Subject Headings.
Sokningen gav 317 tréffar, samtliga titlar lastes och de artikeltitlar som inte
svarade till syftet exkluderades. Av resterande artiklar lastes 32 abstrakt och
20 artiklar granskades i fulltext varav 11 artiklar granskades med Carlsson
och Eimans (2003) granskningsmall. Utifran granskningen uppnadde 9
artiklar grad I och tva artiklar uppnadde grad II. Alla 11 artiklar anvéndes i
resultatet (Tabell 2, Bilaga B).

Artikelsokning i PubMed

| PubMed genomfordes en sokning med s6korden “Aphasia”[Mesh] AND
patient* AND (experienc* OR living with OR quality of life) (Tabell 1,
Bilaga A). Sokningen resulterade i 292 traffar. Alla titlar lastes och
artikeltitlar som inte svarade till syftet exkluderades. Fyra av traffarna var
dubbletter av artiklar som redan inh&mtats i CINAHL och exkluderades
darmed ocksa. Detta resulterade i att 18 abstrakt lastes, sex artiklar
granskades i fulltext och en artikel granskades enligt Carlsson och Eimans
(2003) granskningsmall. Artikeln uppnadde grad I utifran granskningen och
anvéndes i resultatet (Tabell 2, Bilaga B).

Databearbetning

Efter att resultatartiklar tagits fram fran databassokningarna fordes vardera
artikel in i en artikeloversikt (Tabell 3, bilaga C) och granskades enligt
Carlsson & Eimans (2003) vetenskapliga mall for kvalitetsgranskning.
Dérefter bearbetades samtliga artiklar enligt Popenoe et al. (2021) guide for
analys av kvalitativa data. Bearbetning av samtliga resultatartiklar
paborjades genom att enskilt lasa artiklarna for att sedan sammanfatta de
relevanta delarna for fragestallningen ur resultaten. Darefter jamférdes och
diskuterades innehallet for att sakerstélla att relevanta resultatdelar
Overensstdmde. Nésta steg enligt Popenoe et al. (2021) var att kondensera
och sammanfatta artiklarnas innehall for att identifiera de mest centrala



berdringspunkterna. Det sista steget i analysprocessen enligt Popenoe et al.
(2021) var att koda och gruppera beréringspunkterna i detalj. Det kodade
innehallet sammanstélldes och resulterade i tre teman: upplevelser av
varden, upplevelser av relationer samt upplevelser av psykiskt maende. |
temat upplevelser av psykiskt maende togs dven tva underkategorier fram:
psykisk ohalsa och psykisk hélsa.

Forskningsetiska 6vervaganden

Né&r manniskors medverkan ar vésentlig i forskning behdver forskare folja
etiska riktlinjer (Kjellstrom, 2017). For att sékerstélla att forskning som
involverar méanniskor foljer grundlaggande etiska principer togs
Belmontrapporten fram ar 1974 (The National Commission for the
Protection of Human Subjects of Biomedical and Behavioral Research,
1979). Rapporten innehaller tre grundlaggande etiska principer som
forskningen ska folja: respekt for personer, valbefinnande och réttvisa (The
National Commission for the Protection of Human Subjects of Biomedical
and Behavioral Research, 1979). Helsingforsdeklarationen framtogs ar 1964
och innehaller etiska riktlinjer med inriktning pa medicinsk klinisk
forskning (World Medical Association, 2022). En av de framsta
karnpunkterna i deklarationen &r att behovet av ny kunskap ska dvervagas
mot deltagarnas hélsa och intresse. Ytterligare exempel pa karnpunkter &r att
forskningen ska granskas av oberoende parter, réttviseaspekter och
informerat samtycke (World Medical Association, 2022).

I Sverige finns lagen om etikprévning av forskning som avser méanniskor
(2003:460) for att sakerstélla att forskningsetik foljs (SFS 2003:460). Syftet
med lagen &r att skydda individer som deltar i forskning. Enligt lagen ska
aven sakerhet, manskliga rattigheter, personlig integritet och hélsa alltid
vara centralt under forskningsarbetet (SFS 2003:460). Alla artiklar som
inkluderades i litteraturstudiens resultat var etiskt godkénda av olika etiska
kommittéer. Alla deltagare hade mottagit information om studien och dess
genomforande. Syftet med studien var att sammanstalla redan insamlade
data, detta innebar att inga studiedeltagare hade utsatts for riskfyllda eller
utsatta situationer i framtagandet av resultatet. Litteraturstudien kan leda till
Okad kunskap inom amnet och ger mojlighet till utveckling av arbetet med
patienter som lever med afasi efter en stroke. Mer information leder till 6kad
patientsakerhet och ger mojlighet till forbattrad personcentrerad vard.



Resultat

Bearbetning av artiklarna resulterade i tre teman (Tabell 4).

Tabell 4: Teman

Upplevelser av | Upplevelser av | Upplevelser av
varden relationer psykiskt maende
= Psykisk

ohélsa

= Psykisk

halsa

Upplevelser av varden

Patienter upplevde att kommunikationen med personalen var ett problem i
vardsammanhang (Anemaat et al., 2024; Clancy et al., 2020; Manning et al.,
2022b). Kommunikationsproblemen gjorde det svarare for patienter att fa
uppmarksamhet och hjalp med sina behov, vilket innebar att patienterna
behdvde stod av narstaende for att bli forstadda (Anemaat et al., 2024;
Clancy et al., 2020; Manning et al., 2022b). Patienter upplevde att det var
viktigt att erhalla adekvat information om afasi men att informationen ofta
var bristfallig (Clancy et al., 2020; Manning et al., 2022b).
Sjukvardspersonal upplevdes aven ha bristande kunskaper om afasi efter
stroke vilket paverkade vardandet (Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2019;
Clancy et al., 2020; Manning et al., 2022b). Kunskapsbristen ledde till att
patienterna inte blev tillrackligt involverade i den egna varden, vilket
innebar att personal utforde omvardnadsatgarder utan att informera
patienterna om vad som utfordes och varfor (Anemaat et al., 2024; Baker et
al. 2019; Clancy et al., 2020). Kombinationen av
kommunikationsproblemen och bristen pa information ledde till att
patienterna upplevde forvirring och oséakerhet i vardsammanhang (Anemaat
et al., 2024; Clancy et al., 2020). Varden upplevdes inte personcentrerad
(Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2019; Clancy et al., 2020), vilket
exempelvis beskrevs med att patienterna blev sedda som siffror snarare an
egna personer (Anemaat et al., 2024; Clancy et al., 2020). Det fanns dock
aven positiva upplevelser av varden hos patienter med afasi. | flera fall sag
vardpersonalen till att informationen nadde fram till patienten, avsatt gott
om tid for att lyssna pa och forsta patienten samt var lugna och hjélpsamma
(Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2019; Clancy et al., 2020; Manning et
al., 2022b). En del patienter uppgav att upplevelsen av varden var béttre pa
inriktade strokeavdelningar i jamforelse med allménna medicinska
vardavdelningar (Manning et al., 2022b). Det berodde pa att personal sasom
sjukskaterskor hade mer kunskap om afasi pa strokeavdelningarna samt att
tillgangen pa tal-, och sprakterapi var béttre (Manning et al., 2022b).
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Patienter upplevde att det fanns en brist pa kontinuitet i varden (Anemaat et
al., 2024) samt att det var latt att falla mellan stolarna i olika
vardverksamheter (Manning et al., 2022b). Ytterligare ett upplevt problem
var tillgangligheten till varden (Anemaat et al., 2024; Manning et al.,
2022b). For patienter som inte hade tillrackligt med ekonomiska resurser,
eller bodde for langt utanfor stader, var vard i flera fall svaratkomlig
(Anemaat et al., 2024; Manning et al., 2022b). Tal-, och sprakterapi
upplevdes vara en viktig del av aterhdmtningen, men tillgangen var
begransad (Manning et al., 2022b). | varden upplevde patienterna att inte
alla behov tillgodosags eftersom fokus pa de fysiska skadorna efter stroke
prioriterades i hog grad (Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2020). En
konsekvens blev att patienternas behov av stod for det psykiska maendet
prioriterades bort (Baker et al., 2020).

Upplevelser av relationer

Efter att ha fatt afasi till f6ljd av en stroke upplevde patienter ofta en
forandring i relationerna till andra (Archer et al., 2023; Croteau et al., 2020;
Ford et al., 2024; Manning et al., 2021; Thiel & Conroy, 2022). Frustration
éver svarigheter med kommunikationen var en stor anledning till att
relationerna paverkades (Croteau et al., 2020; Ford et al., 2024). Patienter
upplevde en foréandring av roller i relationerna samt att de blev beroende av
sin partner eller nagon annan nara anhorig for att utféra vardagliga
uppgifter, vilket ledde till en ké&nsla av forlorad sjalvstandighet (Ford et al.,
2024; Thiel & Conroy, 2022). Kénslan av att vara en borda for sin partner
var ocksa vanligt forekommande (Baker et al., 2020; Ford et al., 2024).
Upplevelser av att narstaende inte brydde sig om vad afasi var och innebar
rapporterades av vissa patienter (Manning et al., 2021). Kommunikationen
mellan par upplevdes férdndrad hos patienter som bodde med en partner
(Croteau et al., 2020). Vissa informerade om minskad kommunikation med
sin partner efter afasiinsjuknandet medan andra par pratade mer med
varandra efter att den ena partnern hade fatt afasi (Croteau et al., 2020). Till
exempel beskrev patienterna att samtalsimnena hade andrats efter att ena
partnern fick afasi, diskussioner startades inte langre utan enbart samtal som
kravde korta eller inga svar alls (Croteau et al., 2020). Patienter med
hemmaboende barn upplevde en drastisk forandring i foréldrarollen efter att
ha fatt afasi (Bright et al., 2020; Manning et al., 2021; Manning et al.,
2022a). Forlorad formaga att kunna kommunicera med sina barn upplevdes
framfor allt vara mycket pafrestande for patienterna (Manning et al., 2021).

Patienter berattade om véanskaper som hade gatt forlorade efter att patienten
hade drabbats av afasi efter stroke (Ford et al., 2024; Manning et al., 2021)
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och vissa patienter kande sig utstotta fran sina vanskapsgrupper (Ford et al.,
2024). Ytterligare en anledning till att kontakter brots var att patienterna
drog sig undan fran vanner pa grund av att det kandes évervaldigande att
socialisera sig, samt en kansla av skam av att inte langre kunna prata som
tidigare (Archer et al., 2023; Ford et al., 2024). Patienter valde att avsta fran
att delta i sociala sammanhang da det upplevdes uttréttande att folja och
delta i samtal (Ford et al., 2024). Upplevelsen av att det gick bra att samtala
med en person i taget, men att det fungerade sdmre i grupper, var delad av
manga patienter (Howe et al., 2023). Vissa patienter som sedan innan hade
sma sociala natverk berattade om upplevelser av social isolering orsakad av
deras férlorade formaga att kommunicera (Anemaat et al., 2024). Alder var
ocksa en orsak, patienter aldre an 65 ar hade fler langvariga
vanskapsrelationer an patienter under 50 ar (Archer et al., 2023). Patienterna
under 50 ar upplevde en storre skillnad i minskat socialt natverk da det till
stor del bestod av kollegor. Patienterna Gver 65 ar beholl till storre del sitt
sociala natverk medan patienterna under 50 ar upplevde att manga relationer
forsvann nar de behdvde sluta arbeta (Archer et al., 2023).

Manga patienter upplevde att det var gynnande for relationerna att anhériga
och vénner visade uppmuntran gallande patienternas
kommunikationsformaga, vilja att jobba fram nya kommunikationssatt och
talamod att lata patienterna ta tid pa sig (Archer et al., 2023; Croteau et al.,
2020; Ford et al., 2024; Howe et al., 2023). Sjalvstandighet och
sjalvfortroende ckade hos patienter med afasi nar deras narstaende var
forstaende och erbjod stéd (Manning et al., 2021). Anvéandning av teknologi
upplevdes ocksa fordelaktigt eftersom fler tillgangliga kommunikationssatt
ledde till att det var lattare att bevara relationer (Archer et al., 2023; Ford et
al., 2024; Thiel & Conroy, 2022). Positiva upplevelser gallande relationer
var nar vanner regelbundet holl kontakten, anpassade aktiviteter sa att
patienterna kunde medverka samt visade empati for patienternas situation
(Archer et al., 2023). Omsesidighet fran bada parter var viktigt for att
bibehalla relationer (Archer et al., 2023). Flertalet patienter berattade om
upplevelser av nyfunnen véanskap med andra patienter som ocksa levde med
afasi till foljd av stroke (Baker et al., 2020; Manning et al., 2021). Det
ansags vardefullt for relationen att kunna relatera till varandras eller en
liknande situation (Archer et al., 2023; Baker et al., 2020; Manning et al.,
2021). Patienter upplevde att det gagnade bade dem sjalva och deras
narstaende att stotta varandra i relationen, da det var en ny situation att
forhalla sig till for alla inblandade (Archer et al., 2023; Baker et al., 2020;
Ford et al., 2024; Manning et al., 2021). En allméan upplevelse hos patienter
med afasi var vikten av att narstaende hade kunskap om afasi for att
bibehalla relationer (Archer et al., 2023; Ford et al., 2024; Thiel & Conroy,
2022).
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Upplevelser av psykiskt maende

Psykisk ohdlsa

Gemensamt for manga patienter med afasi var att det upplevdes tarande att
dels inte bli forstadd och dels inte forsta andra (Clancy et al., 2020; Ford et
al., 2024), och tillvaron med afasi gav upphov till k&nslor som frustration,
radsla, osdkerhet och nedstdmdhet (Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2020;
Manning et al., 2022a; Thiel & Conroy, 2021). Flera patienter fick psykiska
besvar som depression och post-traumatiskt stressyndrom efter insjuknandet
i afasi, och hos en del patienter var upplevelsen av de negativa kanslorna sa
starka att de genererade sjdlvmordstankar (Baker et al., 2020; Manning et
al., 2022a). Vissa patienter upplevde att deras psykiska maende forsamrades
nar de blev utskrivna fran sjukhuset (Baker et al., 2020). Kénslan av radsla
att lamna sakerheten och hjalpen pa sjukhuset var en gemensam upplevelse
for patienterna (Baker et al., 2020). Att bli av med arbetet och bli sysslolds
var en svar upplevelse hos patienterna eftersom det paverkade den egna
identiteten, autonomin, sjalvkanslan och valmaendet negativt (Manning et
al., 2021). Det upplevdes utmanande att vara beroende av andra och
pafrestande att inte kunna fora sin egen talan (Clancy et al., 2020). Hos
patienter som drabbats av psykisk ohélsa till foljd av afasin upplevdes
motivationen till bade rehabilitering och socialt deltagande vara svag (Baker
et al., 2020; Ford et al., 2024; Manning et al., 2022a).

Ytterligare en féljd av afasi som upplevdes svar att hantera var social
isolering (Anemaat et al., 2024; Ford et al., 2024). Att fa vard for psykisk
hélsa upplevdes svart for patienter med afasi (Anemaat et al., 2024; Baker et
al., 2020; Manning et al., 2021). Patienterna upplevde att det inte gick att fa
vard for psykisk halsa som var anpassad for patienter med afasi, da den enda
hjalpen var samtalsterapi vilket inte var mgjligt vid afasi (Anemaat et al.,
2024). Patienter rapporterade aven att de inte hade mottagit nagon
information gallande vard for psykisk ohélsa (Baker et al., 2020).

Psykisk halsa

Patienter upplevde kanslor som tacksamhet och gladje for att ha dverlevt en
stroke trots att det resulterade i afasi (Baker et al., 2020; Bright et al., 2020;
Ford et al., 2024; Howe et al., 2023; Manning et al., 2022a). For att hantera
livet med afasi utnyttjade patienterna egna metoder och strategier (Baker et
al., 2020; Ford et al., 2024; Howe et al., 2023; Manning et al., 2022a; Thiel
& Conroy, 2021). Strategierna var till exempel att ha en stark beslutsamhet
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gentemot rehabilitering (Baker et al., 2020), hitta egna sétt att kommunicera
(Howe et al., 2023) samt behalla en positiv instéllning till livssituationen
(Bright et al., 2020; Howe et al., 2023; Manning et al., 2021).

En avgdrande del i hanteringen av livet med afasi upplevdes vara att kédnna
hopp (Bright et al., 2020). Gemensamt for manga patienter var att kanslan
av hopp varierade i stor utstrackning och att hoppet minskade nar
rehabiliteringen gick langsamt och tydlig forbattring uteblev (Bright et al.,
2020). Stod och upplyftning fran medmanniskor sasom familj och
vardpersonal upplevdes vara viktigt for motivationen (Archer et al., 2023;
Baker et al., 2020; Bright et al., 2020; Manning et al., 2022a). Det var ocksa
betydelsefullt att ga till stodgrupper for personer med afasi efter
genomgangen stroke, eftersom det var gynnsamt for sjalvkanslan att traffa
andra i liknande sits (Bright et al., 2020; Howe et al., 2023; Manning et al.,
2021; Manning et al., 2022a). Aktiviteter som stédgrupper upplevdes éven
vara positiva eftersom de sysselsatte en del patienter som till exempel
forlorat jobbet efter stroken (Manning et al., 2021). Sysselsattning sdsom
jobb eller volontararbete upplevdes vara en stor del av livet och som en stor
motivation under aterhamtningsprocessen for patienterna (Manning et al.,
2021).

Patienterna upplevde att sjalvkanslan starktes nar individuella mal med
rehabilitering uppnaddes, samt nar patienterna aterfick mer av
sjalvstandigheten (Ford et al., 2024). Det upplevdes i synnerhet
betydelsefullt nar patienter aterfick fardigheter som mojliggjorde deltagande
i aktiviteter som varit av intresse sedan tidigare (Baker et al., 2020; Ford et
al., 2024; Manning et al., 2022a). Patienters roll i relation till andra
upplevdes ocksa ha betydelse, sasom foréldrarollen. Att vara en bra och
ansvarstagande foralder for att se till att barnen hade det bra var en stor
motiverande faktor till d&terhamtning hos patienterna (Bright et al., 2020;
Manning et al., 2022a).

Diskussion

Metoddiskussion

En allman litteraturstudie &r enligt Forsberg & Wengstrom (2016) lamplig
att genomfora nar malet ar att sammanstalla och presentera forskning inom
det valda problemomradet. Henricson & Billhult (2017) foresprakar
tillampningen av en induktiv ansats ndr manniskors upplevelser ska
beskrivas objektivt, vilket genomfordes i studien. For att en hog
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vetenskaplig kvalitet skulle sakras i studien utgick processen fran
kvalitetsindikatorerna trovardighet, palitlighet, bekraftelsebarhet och
Overforbarhet. Trovardighet &r ett Overgripande begrepp som innebér att
forskningens material ar dkta och att resultatet ar rimligt (Martensson &
Fridlund, 2017).

Databaserna som sokningarna till litteraturstudiens resultatdel genomférdes
i anvandes eftersom deras innehall bedémdes relevanta for problemomradet.
Sokning i olika databaser med omvardnadsrelaterade studier dkar studiens
trovérdighet eftersom sannolikheten att hitta relevanta artiklar okar
(Henricson, 2017). Under arbetet med att vélja lampliga databaser uteslots
databasen Psychinfo, vilket enligt Forsberg & Wengstrom (2016) beskrivs
vara en databas med forskning med psykologisk inriktning inom omvardnad
och medicin. Med tanke pa att litteraturstudiens resultat i viss utstrackning
berdr psykiska akommor, hade anvandningen av Psychinfo kunnat resultera
i fler soktraffar. Det &r fordelaktigt att vara bekant med befintlig forskning
om amnet som litteraturstudien beror (Ostlundh, 2022), och darfor gjordes
en inledande databass6kning. Det underl&ttar &ven valet av relevanta sokord
for den huvudsakliga databassokningen (Martensson & Fridlund, 2017). Att
anvénda likvardiga kombinationer i databassokningar 0kar studiens
trovardighet (Henricson, 2017), vilket utfordes i studien. S6korden som
valdes bedomdes vara relevanta for syftet, dock hade anvédndandet av andra
sokord och kombinationer kunnat leda till relevanta soktraffar som i stallet
uteslats. Under datainsamlingsprocessen lastes samtliga titlar fran
respektive databassokning, men abstrakt lastes inte om artikelns titel
beddmdes irrelevant for studien. Att inte l&sa samtliga abstrakt innebar en
risk att missa artiklar som potentiellt hade kunnat anvéndas i studien. I
studien inkluderades enbart resultatartiklar med kvalitativ metod eftersom
syftet med studien var att undersoka upplevelser. Att ha med nagon eller
nagra kvantitativa artiklar hade dock kunnat styrka det kvalitativa resultatet
och avsaknaden av kvantitativa data kan darmed betraktas som en svaghet.
Alla resultatartiklar dversattes fran engelska till svenska vilket kan ha
resulterat i oversattningsfel, vilket enligt Martensson & Fridlund (2017) ar
en svaghet i analysprocessen.

Samtliga resultatartiklar var refereegranskade samt granskade med Carlsson
och Eimans (2003) granskningsmall, vilket enligt Martensson & Fridlund
(2017) styrker trovardigheten. God vetenskaplig kvalitet ger 6kad
trovardighet (Martensson & Fridlund, 2017), darfér anvandes enbart artiklar
i resultatet som uppnadde grad | eller grad 1l enligt Carlsson och Eimans
(2003) granskningsmall. Gemensam granskning av resultatartiklarna gjordes
for att styrka trovardigheten, vilket av Martensson & Fridlund (2017)
beskrivs vara fordelaktigt. Triangulering innebér att problem ses utifran
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olika perspektiv vilket 6kar resultatets trovardighet (Martensson & Fridlund,
2017). Darfor valdes artiklar med en variation av deltagare till resultatet for
att ta del av olika perspektiv och darmed fa ett sa trovardigt resultat som
mojligt. Litteraturstudien lastes och granskades av handledare och
medstudenter under skrivandets gang, vilket Martensson & Fridlund (2017)
beskriver dkar trovardigheten och bekréaftelsebarheten. Det sékerstéller &ven
att studien uppehaller en god vetenskaplig kvalitet (Martensson & Fridlund,
2017). For att ytterligare starka studiens vetenskapliga kvalitet anvandes
endast artiklar som var etiskt granskade av etiska kommittéer, vilket enligt
Martensson & Fridlund (2017) ékar palitligheten.

Studiers palitlighet och bekraftelsebarhet styrks av ett tydligt beskrivet
tillvagagangssatt (Martensson & Fridlund, 2017). | litteraturstudien
uppnaddes detta genom att beskriva genomférandet noggrant. Bearbetning
av resultatartiklarna genomfordes utifran Popenoe et al. (2017) metod for
dataanalys. Redovisning av dataanalysprocessen starker studiens palitlighet
och bekréftelsebarhet (Martensson & Fridlund, 2017), vilket gjorts i
litteraturstudien. Att ha ett neutralt forhallningssatt i arbetet starker
bekraftelsebarheten (Martensson & Fridlund, 2017). For att behalla
neutraliteten och inte paverka resultatet gjordes inga stallningstaganden
innan eller under arbetets gang.

Overforbarhet innebar att resultatet fran studien gar att tillampa i andra
situationer, grupper eller kontexter (Martensson & Fridlund, 2017).
Artiklarna som anvéndes i litteraturstudiens resultat hade sitt ursprung i sex
olika lander: tre i Australien, tre i Irland, en i USA, en i Nya Zeeland, tva i
Storbritannien och tva i Kanada. Resultatet fran artiklarna var i manga
avseenden 6verensstdmmande och likheter i deltagarnas upplevelser gick att
urskilja i artiklarna. Deltagarna i en artikel hade haft afasi mellan spannet av
ett och 25 ar, vilket gor resultatet 6verforbart till patienter som levt med
afasi olika lang tid. Overforbarheten starks delvis av att artiklarnas studier &r
genomforda i olika lander och pavisar att resultatet kan tillampas i Europa,
Nordamerika och Oceanien. For att stiarka dverforbarheten i Sverige hade
artiklar fran Sverige varit nddvandiga. Ur ett globalt perspektiv hade dven
artiklar fran Asien, Sydamerika och Afrika varit nddvéandiga for att starka
overforbarheten. Sjukvardssystem varierar mellan lander vilket kan
forhindra 6verforbarhet till Sveriges saval som andra landers sjukvard.
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Resultatdiskussion

I temat upplevelser av varden visade resultatet ett det fanns problem med
kommunikationen mellan patienter med afasi efter stroke och
sjukvardspersonal (Anemaat et al., 2024; Clancy et al., 2020; Manning et
al., 2022), samt att sjukvirdspersonal i minga fall saknade kunskap om afasi
vilket var nodvéndigt i motet med patienten (Anemaat et al., 2024; Baker et
al., 2020; Clancy et al., 2020; Manning et al., 2022). Liknande problem
beskrivs 1 en studie av Carragher et al. (2024), dir patienter drabbade av
afasi efter stroke upplever svarigheter att uttrycka sig och kommunicera
med vardpersonal. I samma studie belyses dven avsaknaden av kunskap hos
vardpersonal i motet med patienter med afasi till f61jd av stroke. Dock finns
det studier som motséger sig detta, med resultat som visar att
kommunikationen mellan personer med afasi och sjukvéardspersonal
fungerar vil (Moss et al., 2021). Fungerande kommunikation &r en central
del i Hildegard Peplaus (1991) omvardnadsteori eftersom teorin belyser att
relationen mellan patienten och sjukskoterskan dr avgérande for god vard.
Peplaus (1991) omvérdnadsteori lyfter dven betydelsen av att
sjukskoterskan har forstaelse for och kan sétta sig in 1 patientens situation.

Resultatet visade dven att patienter inte upplevde varden som
personcentrerad vilket hade en negativ inverkan pa vardupplevelsen
(Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2020; Clancy et al., 2020). Annan
forskning visar att personcentrerad vard har stor betydelse for patienter med
afasi efter stroke, men att det kan vara svart att uppnd pd grund av
kommunikationsproblemen (McGilton et al., 2018). Liknande upplevelser
delas av andra patientgrupper, i en studie av Paynter et al. (2020) beskriver
patienter med kommunikationssvarigheter till foljd av
motorneuronsjukdomar om upplevelser av att varden inte ar
personcentrerad. Enligt ICN:s etiska koder forvintas sjukskoterskor inneha
kompetens om-, samt utova personcentrerad vard (International Council of
Nurses, 2021), vilket inte gér i linje med upplevelserna som beskrivs i
litteraturstudiens resultat. Sjukskoterskor forvéntas dven enligt koderna
kunna ge patienter individanpassad information (International Council of
Nurses, 2021). Patientlagen (2014:821) anger liksom de etiska koderna att
patienter ska fa information anpassad efter individuella forutsittningar samt
att patienters sjidlvbestimmande ska respekteras av sjukvardspersonal.

I temat upplevelser av relationer belystes att patienter med afasi upplever
diverse fordndringar 1 sina relationer efter insjuknande 1 afasi (Archer et al.,
2023; Croteau et al., 2020; Ford et al., 2024; Manning et al., 2021; Thiel &
Conroy, 2022), och att frustration och skam géllande forsdmrad
kommunikationsformaga var en vanlig orsak till detta (Archer et al., 2023;
Croteau et al., 2020; Ford et al., 2024; Manning et al., 2021). I en studie av
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Kitzmiiller & Ervik (2015) samstdmmer resultatet att relationer paverkas
negativt hos par dir den ena partnern har haft en stroke. Motsatsen
diskuteras ddremot i en studie av Abendschein et al. (2021), vilken handlar
om paverkan pé dktenskap efter att ena partnern har fatt en stroke. Studien
pavisar att forandringar i relationen dven kan ske till det positiva och att
stroken leder till omprioriteringar hos paren for att gynna deras relationer
(Abendschein et al., 2021).

Social isolering var en vanligt forekommande och svar upplevelse hos
patienterna (Anemaat et al., 2024; Ford et al., 2024). Smé sociala nétverk
innan strokedebut och kénslor av trotthet av att medverka i samtal var
vanliga orsaker till social isolering (Anemaat et al., 2024; Ford et al., 2024).
Annan forskning visar i enlighet med resultatet att social isolering och
forlust av relationer ar ett problem for patienter med afasi (Hersh et al.,
2024; Northcott et al., 2016). Det finns flera orsaker till att patienter med
afasi deltar i farre sociala sammanhang &n innan stroke (Northcott et al.,
2016). Svarigheter med att folja samtal och att vara spontan, samt nedsatt
formaga att tala for sig pa till exempel restaurang beskrivs som anledningar
(Northcott et al., 2016). Risk for social isolering kopplat till
sjukdomstillstdnd som paverkar kommunikationsformagan bekréftas av
Shukla et al. (2020), som forklarar att det 4r vanligare att mianniskor med
svar horselnedséttning lider av social isolering 4n manniskor med normal
horsel. Forsamrad formaga att forstd och kommunicera beskrivs vara en
orsak (Shukla et al., 2020). Forskning visar att social isolering och ensamhet
ar tydligt sammankopplat med forsdmrad livskvalitet och diverse
hilsorisker, sasom Okad risk for hjart-kérlsjukdom, stroke, depression och
for tidig dod (Hersh et al., 2024). Farre mojligheter till hjdlp, sdsom
transport till-, och kontakt med sjukvard beskrivs vara anledningar till varfor
ménniskor som lever socialt isolerade 16per storre risk for funktionshinder
och kroniska sjukdomstillstaind (Hersh et al., 2024).

Patienter med afasi efter stroke upplevde att uppmuntran, stod, regelbunden
kontakt, empati och dmsesidighet var vésentligt for att bibehélla goda
relationer (Archer et al., 2023; Croteau et al., 2020; Ford et al., 2024; Howe
et al., 2023; Manning et al., 2021). Liknande upplevelser beskrivs i1 en studie
av Banovic et al. (2018) géllande relationer och kommunikation vid
demenssjukdom. Stod, forstielse och distraktion av vénner beskrivs vara
gynnande for personer med nedsatt kommunikationsforméga till f6ljd av
demenssjukdom (Banovic et al., 2018). I en studie av Madden et al. (2023)
diskuteras forlorade vinskaper i samband med afasi efter stroke. Det ar
vanligt att personer med afasi efter stroke upplever att vanskaper gar
forlorade och att sociala ndtverk minskar i samband med sjukdom (Madden
etal., 2023).
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I temat upplevelser av psykiskt mdende visade resultatet att upplevelser hos
patienter med afasi var forlorad sjélvstandighet och kénslan av att vara en
borda var vanliga (Baker et al., 2020; Ford et al., 2024; Thiel & Conroy,
2022). Aven svéra kinslor som frustration, ridsla, osikerhet och depression
(Anemaat et al., 2024; Baker et al., 2020; Manning et al., 2022; Thiel &
Conroy, 2021) var vanligt for patienter med afasi efter stroke.
Litteraturstudiens resultat 6verensstimmer med tidigare forskning, sisom en
studie av Shehata et al. (2015) vars resultat visar att forekomsten av
depression, negativa tankar och andra psykiska akommor &r hog hos
personer med afasi efter stroke. Tillfredsstéllande relationer och frihet ar
betydande for god livskvalitet enligt Parfit (1984) och en tydlig koppling
finns mellan forsdmrad livskvalitet och nedsatt kommunikationsforméga hos
personer med afasi efter stroke (Chiou & Yu, 2018). Att personers
livskvalitet forsdmras vid sjukdom som orsakar nedsatt
kommunikationsforméga bekréftas av Chu & Tan (2019), som forklarar att
personer med Parkinsons sjukdom upplever forsdmrad livskvalitet sedan
deras kommunikationsforméga forsvagats.

Resultatet i litteraturstudien tyder pé att patienter med afasi ofta hade egna
metoder och strategier for att hantera livet (Baker et al., 2020; Ford et al.,
2024; Howe et al., 2023; Manning et al., 2022; Thiel & Conroy, 2021), och
att det var av betydelse att ha en positiv syn pé livssituationen (Bright et al.,
2020; Howe et al., 2023; Manning et al., 2021). Liknande resultat
presenteras i en studie av Taylor-Rubin et al. (2020) som beskriver hur
patienter med primér progressiv afasi anvédnder sig av olika copingstrategier
for att hantera sin sjukdom. Strategierna leder till 6kade kénslor av stod,
okad kunskap om sjukdomen och minskad kénsla av isolering for
personerna (Taylor-Rubin et al., 2020). Personer med horselnedséttning i
olika grad tar till olika copingstrategier likasa (Heffernan et al., 2016).

Det var viktigt for patienter att fa stod och uppmuntran frén vardpersonal
(Archer et al., 2023; Baker et al., 2020; Bright et al., 2020; Manning et al.,
2022). Sysselsittning och arbete var dven av stor betydelse och det
upplevdes vara en stor forlust att bli av med arbetet efter en stroke (Manning
et al., 2021). Enligt en annan studie av Manning et al. (2019) ar
sysselséttning av betydelse for livskvaliteten, eftersom det ger individen
mening 1 livet. Det dverensstimmer med Parfits (1984) beskrivning av
faktorer som spelar roll for individens livskvalitet. Peplaus (1991)
omvéardnadsteori belyser hur sjukskdterskans forméga att forsta och
samarbeta har betydelse for patienterna, vilket kan kopplas till vikten av
stéd och uppmuntran frin virdpersonal. Aven stdd fran sjukskéterskan
bidrar till forbéttrad livskvalitet for patienterna da god hélsa och bra
relationer till andra ger 6kad livskvalitet (Parfit, 1984).
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Konklusion och implikation

Resultatet av litteraturstudien visade att patienter med afasi efter stroke
upplever svarigheter med kommunikationen i vardsammanhang saval som i
relationer till narstaende. Patienterna upplevde att vardpersonalen hade
bristande kunskap om afasi samt att patienterna inte fick adekvat
information, vilket paverkade patienternas vardupplevelser negativt. Vidare
visade resultatet att den psykiska hélsan ofta paverkades negativt till foljd av
patienternas forsamrade kommunikationsformaga. Att drabbas av afasi efter
stroke ledde till flera stora forandringar i patienternas liv, som till exempel
var relaterat till relationer, psykisk halsa och att behdva lara sig att
kommunicera pa nytt. De upplevda forandringarna ledde till att patienterna
behdvde hitta egna strategier for att hantera livet och for att aterfa
sjalvstandighet samt meningsfullhet. Litteraturstudiens resultat tyder pa att
bade vardpersonal och den breda allmanheten behdver mer kunskap och
utbildning om afasi. Det ar nodvandigt for sjukskoterskor att fa tillrackligt
med kunskap for att ge god och personcentrerad omvardnad for patienter
med afasi till foljd av stroke.
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Tabeller och bilagor

Bilaga A

Tabell 1: S6kordsoversikt

Rad Sokord CINAHL PubMed

1 Afasi (MH “Aphasia”) "Aphasia"[Mesh]
2 Patient Patient* Patient*

3 Upplevelse Experienc* Experienc*

4 Livskvalitet Quality of life Quality of life

5 Leva med Living with Living with




Bilaga B

Tabell 2: S6khistorik

Rad

Datum

Databas

Sokord/Limits/
Booleska
operatorer

Antal
traffar

Lasta
abstrakt

Granskade
artiklar

Resultat

2024-
09-16

CINAHL

(MH
“Aphasia”)
AND patient*
AND
experienc* or
living with or
quality of life

Limits:

English
language, peer-
review,
research
article, from
2015-2024

317

32

20

11

2024-
09-16

PubMed

“Aphasia”
[Mesh] AND
patient* AND
(experienc* or
living with or
quality of life)
Limits:
English, from
2015-2024

292

18




Bilaga C

Tabell 3: Artikeloversikt

Artikel 1 Information om artikeln

Referens Anemaat, L., Palmer, V., Copland, D., Binge, G.,
Druery, K., Druery, J., Mainstone, K., Aisthorpe, B.,
Mainstone, P., Burton, B. & Wallace, S. (2024).
Understanding experiences, unmet needs and
priorities related to post-stroke aphasia care: stage one
of an experience-based co-design project. BMJ Open
14(5), s 1-14. Hamtad 16 september, 2024, fran
10.1136/bmjopen-2023-081680

Land Australien.

Databas PubMed.

Syfte Att undersoka personers upplevelser av afasivard efter
stroke.

Metod Kvalitativ metod med EBCD-design.

Urval Urvalet var 32 personer med afasi till foljd av en

stroke och 30 anhoriga till personer med afasi.

Datainsamling

Genomfordes med semistrukturerade intervjuer for att
djupare forstéelse samt fokusgrupper for att fa en
heltdckande och bredare insikt.

Dataanalys

Intervjuerna spelades in med ljud- och
videoinspelning. Data transkriberades och
analyserades tematiskt. Dérefter kodades data vilket
resulterade 1 positiva och negativa beroringspunkter i
samband med véarden.

Bortfall

Information om bortfall saknas i artikeln.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att personer med afasi upplever
svarigheter i flera olika sammanhang i relation till
varden.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad I, 81%.



https://doi.org/10.1136/bmjopen-2023-081680

Artikel 2

Information om artikeln

Referens Archer, B., Azios, J., Douglas, N., Strong, K., Worall,
L. & Simmons-Mackie, N. (2023). ”’I Could Not
Talk... She Did Everything... She’s Now My Sister”:
People With Aphasia’s Perpspectives on Friends Who
Stuck Around. American Journal of Speech-Language
Pathology 33(1), s 349-368. Hamtad 16 september,
2024, fran 10.1044/2023 AJSLP-23-00205

Land USA.

Databas CINAHL

Syfte Att undersoka varfor vissa vanskaper bestar och andra
inte hos patienter med afasi.

Metod Kvalitativ design med en induktiv tematisk analys.

Urval Urvalet var 27 personer med afasi till foljd av en

stroke.

Datainsamling

Semistrukturerade individuella intervjuer utfordes via
webkamera.

Dataanalys

Intervjuerna spelades in med ljud- och
videoinspelning och webprogrammets
transkriptionssystem framstéllde en initial avskrift.
Data analyserades och kodades och resulterade i fyra
teman med tillhérande underteman.

Bortfall

Information om bortfall saknas i artikeln.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att personer med afasi upplever att
vanskapsrelationer ar av vikt for valmaendet vid
afasidiagnos. Resultatet visar ocksa att vissa relationer
ar lattare att bibehalla efter afasi an andra. Vilken
sorts relation personerna hade innan afasidebut, att
kunna relatera till liknande handelser, kunskap om
afasi och positiv instéllning var de fyra teman som
togs fram som orsaker.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad I, 81%.



https://www-doi-org.ezproxy.bib.hh.se/10.1044/2023_AJSLP-23-00205

Artikel 3 Information om artikeln

Referens Baker, C., Worrall, L., Rose, M. & Ryan, B. (2020).
‘It was really dark’: the experiences and preferences
of people with aphasia to manage mood changes and
depression, Aphasiology 34(1), s 19-46. Hamtad 16
september, 2024, fran
https://doi.org/10.1080/02687038.2019.1673304

Land Australien.

Databas CINAHL.

Syfte Att beskriva, ur perspektivet av personer med afasi: a)
upplevelsen av humorforandringar, depression och
nuvarande praxis efter poststroke afasi; och b)
preferenser inom en stegvis psykologisk vardstrategi.

Metod Kvalitativ design.

Urval Urvalet var 10 personer med afasi till f6ljd av en

stroke.

Datainsamling

Tva semistrukturerade fysiska individuella intervjuer
utfordes med alla deltagare. Anteckningar och
reflekterande tankar av forfattaren som utforde
intervjuerna anvandes ocksa for att samla in data.

Dataanalys

Intervjuerna spelades in med ljud- och
videoinspelning och transkriberades. Forfattaren som
intervjuade tog anteckningar under intervjuerna samt
skrev i en reflekterande dagbok under
datainsamlingen som ocksa analyserades for
anvéndning till resultatet. Data analyserades och
kodades och resulterade i tre teman med tillhdrande
underteman.

Bortfall

12 personer med poststroke afasi blev tillfragade att
delta i studien och 10 personer tackade ja. Tva
personer tackade nej.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att det &r vanligt att personer med
poststroke afasi upplever nedstamdhet eller depression
pa grund av sin afasi. Resultatet visar att personer med
afasi hade 6nskat mer information om hjalp for
psykisk ohdlsa och storre tillganglighet till vard.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad I, 93%.



https://doi.org/10.1080/02687038.2019.1673304

Artikel 4

Information om artikeln

Referens Bright, F., McCann, C. & Kayes, N. (2020).
Recalibrating hope: A longitudinal study of the
experiences of people with aphasia after stroke.
Scandinavian Journal of Caring Sciences 34(2), s
428-435. Hamtad 16 september, 2024, fran
https://doi.org/10.1111/scs.12745

Land Nya Zeeland.

Databas CINAHL.

Syfte Att identifiera hur personer med afasi upplever hopp 1
ar efter stroke och hur hoppet kan forandras under aret
efter stroke.

Metod Kvalitativ design med en tolkningsbeskrivande metod.

Urval Urvalet var fyra personer med afasi till f6ljd av en

stroke.

Datainsamling

En semistrukturerad fysisk individuell intervju
utfordes med alla deltagare.

Dataanalys

Intervjuerna spelades in med ljudinspelning och
transkriberades. Data analyserades och kodades for att
forfattarna skulle kunna identifiera likheter i
deltagarnas svar for att sammanstalla resultatet i tre
teman.

Bortfall

Fem personer med poststroke afasi blev tillfragade att
delta i studien och fyra personer tackade ja. En person
tackade nej.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att alla deltagarna rapporterade en
bred kénsla av hopp som gav dem en kénsla av
stabilitet och mojlighet. Detta var narvarande i bade
de postakuta och kroniska stadierna av aterhamtning.
Bade vid framsteg och bakslag hélls deras hopp vid
liv, men hoppet minskade avsevart vid bakslag.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad I, 87%.



https://doi.org/10.1111/scs.12745

Artikel 5

Information om artikeln

Referens Clancy, L., Povey, R., & Rodham, K. (2020).
“Living in a foreign country”: experiences of staff—
patient communication in inpatient stroke settings for
people with post-stroke aphasia and those supporting
them. Disability and Rehabilitation, 42(3), s 324—
334. Hamtad 16 september, 2024, fran
10.1080/09638288.2018.1497716

Land Storbritannien.

Databas CINAHL.

Syfte Att undersoka upplevelserna av kommunikation
mellan strokepatienter och dess vardare.

Metod Kvalitativ design med en induktiv tematisk analys.

Urval Urvalet var sex personer med afasi till f6ljd av en

stroke, 10 vardare till personerna med afasi och sex
utbildade hilso- och sjukvardpersonal.

Datainsamling

Personerna med afasi och vardarna fick vilja mellan
semistrukturerade individuella fysiska intervjuer
eller fokusgrupper. Hilso- och sjukvérdspersonalen
deltog i fysiska individuella intervjuer.

Dataanalys Intervjuerna spelades in med ljudinspelning och
transkriberades. Data analyserades och kodades och
resulterade i tre teman.

Bortfall Information om bortfall saknas i artikeln.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att det ar vanligt att personer med
poststroke afasi upplever osékerhet och forvirring
vid afasidebut. Att fa hjalp med afasivéanliga
kommunikationsmedel var betydande for att lara sig
att kommunicera igen. Patienterna upplevde &ven att
varden inte alltid var personcentrerad och att
sjukhusmiljon upplevdes som stressande.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad I, 89%.



https://www-doi-org.ezproxy.bib.hh.se/10.1080/09638288.2018.1497716

Artikel 6 Information om artikeln

Referens Croteau, C., McMahon-Morin, P., Le Dorze, G. &
Baril, G. (2020). Impact of aphasia on
communication in couples. International Journal of
Language & Communication Disorders 55(4), s
547-557. Hamtad 16 september, 2024, fran
10.1111/1460-6984.12537

Land Kanada.

Databas CINAHL.

Syfte Att undersoka hur par/personer i par upplever att
afasi paverkar deras kommunikation.

Metod Kvalitativ design med en tematisk analys.

Urval Urvalet var nio par dér den ena partnern hade
poststroke afasi. 18 deltagare totalt.

Datainsamling Semistrukturerade individuella fysiska intervjuer

utfordes med alla deltagarna.

Dataanalys Intervjuerna spelades in med ljudinspelning och
transkriberades. Data analyserades och kodades och
resulterade i tre teman.

Bortfall Information om bortfall saknas i artikeln.

Resultat/slutsats | Resultatet visade att par kommunicerade mindre eller
att deras form av kommunikation forandrades efter
att ena partnern fick afasi. Paren upplevde
svarigheter med kommunikationen saval med
humoret till f0ljd av afasin.

Vetenskaplig Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
kvalitet (2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad 11, 79%.



https://doi.org/10.1111/1460-6984.12537

Artikel 7

Information om artikeln

Referens

Ford, A., Douglas, J. & O’Halloran, R. (2024). From
the Inner Circle to Rebuilding Social Networks: A
Grounded Theory Longitudinal Study Exploring the
Experience of Close Personal Relationships from the
Perspective of People with Post Stroke Aphasia.
Aphasiology 38(2), s 261-280. Hamtad 16
september, 2024, fran
https://doi.org/10.1080/02687038.2023.2185480

Land

Australien.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att forsta upplevelsen av mellanmanskliga relationer
hos personer med afasi i en longitudinell studie ett ar
efter stroke.

Metod

Kvalitativ design med en induktiv tematisk analys.

Urval

Urvalet var sju personer med afasi till f6ljd av en
stroke, fyra personer fullfoljde studien.

Datainsamling

Deltagarna intervjuades totalt fyra gdnger inom ett ar
i individuella semistrukturerade fysiska intervjuer.

Dataanalys Intervjuerna spelades in med ljudinspelning och
transkriberades. Data analyserades och kodades och
resulterade i sex teman med tillhérande underteman.

Bortfall Totalt sju personer tillfragades att delta i studien. En

person avled under studiens gang och tva personer
valde att inte slutféra studien.

Resultat/slutsats

Resultatet visar att det ar vanligt att personer med
poststroke afasi i det forsta skedet efter stroke tyr sig
till sina narmast anhdriga och avstar kontakt i storre
sociala sammanhang. Det var vanligt att personernas
sociala natverk utvidgades desto langre tid det hade
gatt sedan strokedebut. Resultatet visar aven att det
ar vanligt att relationer paverkas mycket av
poststroke afasi.

Vetenskaplig
kvalitet

Granskning av artikeln enligt Carlsson & Eimans
(2003) granskningsmall av vetenskaplig kvalitet
resulterar 1 Grad 11, 77%.



https://doi.org/10.1080/02687038.2023.2185480

Artikel 8

Information om artikeln

Referens

Howe, T., McCarron, E. & Rowe, J. (2023). What
helps confidence in communication — Perspectives of
adults with aphasia: “Get maze... not stay out it”.
Journal of Communication Disorders, 103. Himtad
16 september, 2024, fran
https://doi.org/10.1016/j.jcomdis.2023.106334

Land

Kanada.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att utforska vad som hjéilper sjalvfortroendet 1
kommunikation ur perspektivet hos vuxna personer
med afasi.

Metod

Studien genomfordes med en kvalitativ, deskriptiv
inriktning. Semistrukturerade intervjuer genomfordes
individuellt online av deltagarna.

Urval

15 personer med afasi orsakad av stroke deltog i
studien. Potentiella deltagare blev inbjudna att sjdlva
kontakta forfattarna. Inklusionskriterierna var att
deltagarna skulle vara minst 19 ar gamla, ha afasi
orsakad av stroke och bo hemma eller pa ett
vardhem. Exklusionskriterier var att deltagarna inte
klarade av att delta i en online-intervju, att deltagarna
hade ndgon form av demens eller annan kognitiv
nedséttning samt att deltagarna var inneliggande
inom slutenvarden.

Datainsamling

Under intervjuerna anvéndes dmnesguider for att for
att fA med relevant information i relation till syftet.
Under intervjuerna anvéndes verktyg som
underldttade kommunikationen med och for personer
med afasi. Intervjuerna spelades in pa video och
transkriberades sedan.

Dataanalys

Kvalitativ innehéllsanalys anvindes for att koda och
kategorisera innehéllet i relation till studiens syfte.
De transkriberade intervjuerna ldstes upprepade
ganger. Innehall som kopplades till syftet delades in i
dataenheter som sedan kondenserades vilket slutligen
resulterade 1 koder som bildade kategorier.

Bortfall

En person som visade eget intresse av att delta i
studien blev exkluderad, eftersom personens afasi
inte var orsakad av stroke.

Resultat/slutsats

Atta kategorier rorande patienters upplevelser
presenterades 1 studiens resultat. Resultatet pekade
pa att den egna instéllningen hos personen med afasi
var betydelsefull for att vaga och vilja kommunicera.
Samtliga deltagare hade individuella strategier for att
hantera problem som uppstod vid kommunikation
med andra. Att trdffa och kommunicera med andra
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personer med afasi verkade enligt resultatet stirka
sjalvfortroendet, eftersom andra personer med afasi
relaterade till kommunikationsproblemen.

Vetenskaplig
kvalitet

Artikelns vetenskapliga kvalitet uppnadde grad I
efter att ha granskats i Carlsson & Eimans (2003)
granskningsmall.




Artikel 9

Information om artikeln

Referens

Manning, M., MacFarlane, A., Hickey, A., Galvin,
R. & Franklin, S. (2021). ‘I hate being ghosted’ -
The relevance of social participation for living well
with post-stroke aphasia: Qualitative interviews with
working aged adults. Health Expectations, 24(4), s.
1504—1515. Hamtad 16 september, 2024, fran
https://doi.org/10.1111/hex.13291

Land

Irland.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att utforska perspektiven hos personer med afasi
efter stroke 1 arbetsfor alder i relation till socialt
deltagande och att leva vil med afasi.

Metod

Studien genomfordes med kvalitativ metod.
Semistrukturerade, djupgdende intervjuer
genomfordes med deltagarna.

Urval

14 personer deltog i studien. Forskarna kontaktade
talterapeuter som identifierade potentiella deltagare.
Inklusionskriterier var att deltagarna var mellan 18—
65 ar gamla, att de hade afasi orsakad av stroke, och
att det hade gétt minst ett ar sedan stroken.
Exklusionskriterierna var att deltagarna hade nagon
form av kognitiv nedséttning, tillika
horselnedsittning.

Datainsamling

Forstaforfattaren genomforde intervjuerna, som
spelades in pa video. En amnesguide anvindes for att
f4 med innehall som var relevant for syftet. I forsta
hand stélldes 6ppna fragor, men vid behov anvéndes
ja och nej-frégor.

Dataanalys

Forstaforfattaren transkriberade intervjuerna.
Innehallet genomgick direfter en tematisk analys dér
texten ldstes 1 detalj for att identifiera 6vergripande
observationer. Kodning genomfordes bade med hjélp
av deduktivt och induktivt tillvigagingssitt.
Kodningen genererade fem teman i resultatet.

Bortfall

Bortfall nimns ej 1 studien.

Resultat/slutsats

Artikelns resultat visade att relationer fordandras for
personer med afasi, till exempel genom att vinner
drog sig undan och att andra inte hade forstielse for
inneborden av afasi. En annan del av resultatet
visade att stod frdn omgivningen var en stor del av
livet hos personer med afasi, och nérstdende
beskrevs hjélpa till bdde praktiskt och emotionellt.
Vidare visade studiens resultat att det var
betydelsefullt att trédffa andra personer med afasi, och
att det kéndes bra for deltagarna att ha en stodgrupp
att ga till. Att sjdlv vara sysselsatt, att kunna bidra till
samhdllet eller volontararbete beskrevs ocksd ha stor
betydelse for deltagarna. Att inte vara sysselsatt, till



https://doi.org/10.1111/hex.13291

exempel efter att ha forlorat jobbet som f6ljd av
stroken, beskrevs som negativt for vilmaendet och
identiteten.

Vetenskaplig
kvalitet

Artikelns vetenskapliga kvalitet uppnadde grad I
efter att ha granskats 1 Carlsson & Eimans (2003)
granskningsmall.




Artikel 10

Information om artikeln

Referens

Manning, M., MacFarlane, A., Hickey, A., Galvin,
R. & Franklin, S. (2022a). Regulating emotional
responses to aphasia to re-engage in life: a
qualitative interview study. International journal of
language & communication disorders, 57(2), s. 352—
365. Hamtad 16 september, 2024, fran
https://doi.org/10.1111/1460-6984.12702

Land

Irland.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att utforska hur individer upplever och reglerar
negativa kanslomassiga reaktioner pa afasi som en
del av att terengagera sig i livet.

Metod

Studien genomfordes med kvalitativ metod.
Semistrukturerade, djupgdende intervjuer
genomfordes med deltagarna. Studien var en del av
en storre studie med mixad metod.

Urval

14 personer med afasi orsakad av stroke

deltog i studien. Inklusionskriterier var att
deltagarna skulle vara mellan 18—65 ar gamla och att
minst ett ar skulle ha passerat sedan stroken.
Exklusionskriterier var att ha en kognitiv
nedséttning, tillika horselnedsittning.

Datainsamling

Forstaforfattaren genomforde intervjuerna.
Deltagarna blev tillfragade om de hade négra
sarskilda kommunikationsstrategier som kunde
anvindas under intervjuerna. Deltagarna hade
mojlighet att ta med en néirstdende vid tillféllet for
intervjun. Intervjuerna spelades in pa video. En
amnesguide dmnad for att inte leda svaren alltfor
mycket anvéndes.

Dataanalys

Forstaforfattaren transkriberade intervjuerna och
innehallet analyserades direfter med reflexiv,
tematisk analys. Kodning genomf6rdes deduktivt,
men dven induktivt i viss utstrackning nér behovet
fanns. Kodningen resulterade till sist i tre teman.

Bortfall

Bortfall nimns inte 1 artikeln.

Resultat/slutsats

Resultatet visade att det var vanligt att negativa
kanslor relaterade till afasi forekom hos personer
med afasi. Exempel pd negativa kénslor var
frustration, angest, depression och dven
sjalvmordstankar. Hos en del deltagare var kénslorna
kring afasi stindigt svara. Resultatet visade att
personer med afasi tilltar olika strategier for att
hantera de negativa kinslorna, sdsom att férsoka ha
en positiv instdllning till livet. Att vara tacksam for
familj, vinner och framsteg i rehabiliteringen hade
betydelse for deltagarna. Vidare upplevde nagra
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deltagare att det var viktigt att upprétthalla en positiv
instéllning f6r sina barns skull. Deltagarna 1 studien
anvinde olika metoder och strategier for att hantera
och hitta vigledning i livet med afasi.

Vetenskaplig
kvalitet

Artikelns vetenskapliga kvalitet uppnadde grad I
efter att ha granskats i Carlsson & Eimans (2003)
granskningsmall.




Artikel 11

Information om artikeln

Referens

Manning, M., MacFarlane, A., Hickey, A., Galvin,
R. & Franklin, S. (2022b). The relevance of stroke
care for living well with post-stroke aphasia: a
qualitative interview study with working-aged
adults. Disability and rehabilitation, 44(14), s.
3440-3452. Hamtad 16 september, 2024, fran
https://doi.org/10.1080/09638288.2020.1863483

Land

Irland.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att understka perspektiv hos patienter med afasi pa
vad i strokevarden som hade eller har hjalpt med att
leva bra.

Metod

Artikeln genomfordes med en kvalitativ metod med
semistrukturerade, djupgéende intervjuer.

Urval

14 personer med afasi orsakad av stroke deltog i
studien. Inklusionskriterier var att deltagarna skulle
ha afasi orsakad av stroke, att de skulle vara mellan
18-65 &r gamla samt att minst ett ar skulle ha
passerat sedan stroken. Exklusionskriterier var att
deltagarna hade kognitiv nedsittning, tillika
horselnedsittning.

Datainsamling

Forstaforfattaren genomforde intervjuerna, som
spelades in pa video. Deltagarna blev tillfrdgade om
de hade nagra sérskilda kommunikationsstrategier
som kunde anvindas under intervjuerna. En
amnesguide anvindes for att f4 med innehall som var
relevant for syftet. I forsta hand stédlldes 6ppna
fragor, men vid behov anvéndes ja och nej-fragor.

Dataanalys

Forstaforfattaren transkriberade intervjuerna och
innehallet analyserades direfter med reflexiv,
tematisk analys. Kodning genomf6rdes deduktivt,
men dven induktivt 1 viss utstrackning nér behovet
fanns. Kodningen genererade tre dvergripande
teman.

Bortfall

Bortfall ndmns ej 1 artikeln.

Resultat/slutsats

Artikelns resultat visade att det fanns flera upplevda
brister i sjukvarden for patienter med afasi. Det
handlade bland annat om kommunikationssvarigheter
med personalen, att personen med afasi inte fick
uppmérksamhet nér det behdvdes samt att samarbete
mellan olika vardverksamheter inte fungerade. Flera
deltagare 1 studien hdvdade att det fanns ett behov av
att ha med en nirstdende som kunde hjélpa till med
kommunikationen. Resultatet visade dven att det
fanns flera vardbehov som inte kunde tillgodoses for
patienterna, till exempel stod for det psykiska
maendet efter stroke och afasi. Vidare var kunskapen
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om afasi bristfillig hos virdpersonal, och deltagarna
fick heller inte alltid den information som behdvdes.

Vetenskaplig
kvalitet

Artikelns vetenskapliga kvalitet uppnadde grad I
efter att ha granskats i Carlsson & Eimans (2003)
granskningsmall.




Artikel 12

Information om artikeln

Referens

Thiel, L & Conroy, P. (2022). 'l think writing is
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experiences of people with aphasia. International
journal of language & communication disorders,
57(6), s. 1381-1398. Hamtad 16 september, 2024,
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Land

Storbritannien.

Databas

CINAHL.

Syfte

Att utforska upplevelserna hos personer med afasi av
att leva med sprakrelaterade skrivsvarigheter och
deras inverkan pé deras liv.

Metod

Studien dr genomford med kvalitativ metod med
hjilp av semistrukturerade intervjuer.

Urval

Atta personer med afasi orsakad av stroke deltog i
studien, och samtliga hade varit deltagare i en
tidigare studie av samma fOrstaforfattare.
Inklusionskriterierna for studien géllde samma som
den tidigare studien och var att deltagarna skulle ha
dysgrafi efter en stroke, att minst sex manader skulle
ha passerat sedan stroken, att de skulle kunna se och
ha formégan att skriva pa en dator, samt att de skulle
prata engelska. Exklusionskriterier ndmns ej.

Datainsamling

Semistrukturerade intervjuer genomfordes av
forstaforfattaren. Frdgorna som stélldes var
utformade pa ett sétt som skulle géra dem enkla att
forstd for personer med sprakstdrningar. Oppna
fragor anvindes i forsta hand.

Dataanalys

Intervjuerna transkriberades av forstaforfattaren, och
andra kommunikationssétt sasom kroppssprak
inkluderades 1 transkriberingen. Forstaforfattaren
analyserade innehallet med en induktiv, reflexiv
tematisk analys. Kodning av innehéllet genomfordes
och resulterade i tva 6vergripande teman med flera
underteman vardera.

Bortfall

Bortfall nimns ej 1 studien.

Resultat/slutsats

Studiens resultat indikerade att anvidndningen av
teknologi for att kunna skriva var av stor vikt for
deltagarna, eftersom det underléttade
kommunikationen med andra. Vidare ansag flera
deltagare att formégan att kunna skriva var viktig for
att kunna leva ett liv som vuxen, eftersom
kommunikationen med andra ménniskor &r en sa stor
del 1 vardagen. Deltagare i studien menade dven att
deltagande i samhéllet var en viktig del i livet
generellt, men dven 1 aterhdmtningsprocessen efter
stroke. Att kunna skriva var dirav av betydelse for
deltagarna. Det hade d@ven en positiv paverkan pa
sjalvfortroendet och sjédlvkdnslan att kunna skriva.
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Vetenskaplig
kvalitet

Artikelns vetenskapliga kvalitet uppnadde grad I
efter att ha granskats i Carlsson & Eimans (2003)
granskningsmall.




