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Sammanfattning 

Bakgrund: Empatitrötthet är ett resultat av samspelet mellan utbrändhet 

och sekundär traumatisk stress, något som riskerar att drabba sjuksköterskor 

som vårdar svårt lidande patienter. Tillståndet kan påverka sjuksköterskors 

empatiska förmåga som är en fundamental del i bemötandet av patienter. 

Syfte: Syftet med studien var att belysa sjuksköterskors erfarenheter av egen 

empatitrötthet. Metod: Studien utfördes som en allmän litteraturstudie med 

induktiv ansats och baserades på tolv resultatartiklar från CINAHL, 

PubMed och PsychINFO. Samtliga artiklar använde kvalitativ metod och 

data analyserades med Popenoes trestegsmetod för dataanalys. Resultat: 

Resultatet tematiserades i tre kategorier: påverkad omvårdnadskompetens, 

påverkad arbetstillfredsställelse och bristande balans mellan arbete och 

fritid. Sjuksköterskor med empatitrötthet beskrev hur deras tillstånd 

påverkades av överinvolvering i patienters situationer och brist på stöd i 

arbetsmiljön. Empatitröttheten innebar distansering från patienter, vilket 

påverkade patientcentreringen och patientsäkerheten. Sjuksköterskor 

upplevde spillover-effekt i privatlivet då sömnsvårigheter, isolering och 

brist på egenvård förvärrade empatitrötthet. Konklusion: Empatitrötthet 

påverkar vårdkvalitet, patientsäkerhet och sjuksköterskors livskvalitet 

negativt. Överinvolvering i patienters situation kan leda till bristande empati 

och undvikande beteende. Arbetsmiljö, kollegialt stöd, bemanning och 

möjlighet till återhämtning kan ha inverkan på empatitrötthet. Bristande 

balans mellan arbete och privatliv, med sömnproblem och egenvårdsbrist, 

förvärrar tillståndet. 
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Abstract 

Background: Compassion fatigue is the interplay of burnout and secondary 

traumatic stress, which risks affecting nurses in clinical care. The condition 

can lead to both physical and psychological impact as well as affect the 

ability to empathize. Aim: The aim of the study was to describe nurses' 

experiences of their own compassion fatigue. Method: The study was 

conducted as a general literature review with an inductive approach based 

on twelve result articles from CINAHL, PubMed, and PsycINFO. All 

articles used qualitative method, and the data was analysed using Popenoe’s 

three-step method for data analysis. Results: The results were thematized 

into three categories: affected nursing competence, affected job satisfaction, 

and a lack of work-life balance. Nurses experiencing compassion fatigue 

described how their condition was affected by over-involvement in patients' 

situations and a lack of support in the work environment. The compassion 

fatigue led to distancing from patients, which impacted patient-centred care 

and patient safety. Nurses experienced a spillover effect into their private 

lives, as sleep difficulties, isolation, and lack of self-care worsened the 

compassion fatigue. Conclusion: Compassion fatigue among nurses 

negatively affects quality of care, patient safety, and their own quality of 

life. It arises from over-involvement in patients’ suffering and can lead to 

unempathetic and avoidant behaviour. Work environment, collegial support, 

staffing levels, and opportunities for recovery influence the risk. An 

imbalance between work and private life, including sleep problems and lack 

of self-care, worsens the condition. 
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Inledning 

 

Inom sjuksköterskeyrket är det viktigt att upprätthålla en balans mellan 

empatiskt bemötande och professionalism (Moudatsou et al., 2020). 

Samtidigt är sjuksköterskans empati viktig för omvårdnaden, vilket utgör 

sjuksköterskans kompetensområde (International Council of Nurses, 2021). 

I mötet mellan sjuksköterska och patient etableras en vårdrelation, där 

empati spelar en central roll i att identifiera och tillgodose patientens 

individuella behov (Moudatsou et al., 2020). Däremot kan empatin som 

sjuksköterskan känner för patienten leda till att sjuksköterskan 

känslomässigt anknyter till patienten, i brist på professionell hållning 

(Moudatsou et al., 2020). Ytterligare kan förmågan att upprätthålla balans 

mellan empati och professionalism kräva övning och medvetenhet för att 

bemästra (Moreno-Poyato et al., 2021). Sjuksköterskors känslomässiga 

anknytning till lidande patienter kan över tid bidra till det som på engelska 

benämns compassion fatigue och på svenska översätts till empatitrötthet 

(Svensk MeSH, u.å). Empatitrötthet kan medföra konsekvenser för 

sjukvården, såsom en ökad risk för arbetsrelaterade misstag, reducerad 

kvalitet på omvårdnad, önskan om att lämna professionen och ytterligare 

brist på legitimerade sjuksköterskor (Peters, 2018). 

Idag finns begränsade källor som belyser prevalensen av empatitrötthet. En 

metastudie som undersökte förekomsten av empatitrötthet bland IVA-

sjuksköterskor visade att resultaten kring prevalens av empatitrötthet kunde 

variera stort mellan olika studier (van Mol et al., 2015). Enligt en studie av 

Xie (2021) framkom att prevalensen av empatitrötthet hos sjuksköterskor 

var störst på akutvårdsmottagningar och intensivvårdsavdelningar i flera 

delar av världen.  

 

Bakgrund 

Empati 

Hälso- och sjukvårdens tekniska och vetenskapliga progression under första 

halvan av 1900-talet dominerade sjukvårdens fokus, vilket präglade läkares 

bemötande av patienter (Guidi & Traversa, 2021). Läkare betraktade 

patienter utifrån deras patologi vilket ansågs vara det enda av konsekvens 

(Guidi & Traversa, 2021). Fokus på begreppet empati inom hälso- och 

sjukvården började på 1970-talet som en motreaktion på den auktoritära och 

distanserade hållningen som genomsyrade 1950-talet. Distanseringen 

gentemot patienter började ifrågasättas och vården antog ett mer 
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personcentrat bemötande. Empati har därefter blivit en mer central del i 

hälso- och sjukvården (Guidi & Traversa, 2021).  

Empati kan delas upp i två olika komponenter: affektiv och kognitiv empati, 

där affektiv empati utgörs av förmågan att känslomässigt känna in andra 

människors känslor och sinnestillstånd (Cho & Kim, 2024). Empatins 

kognitiva komponent utgörs av den intellektuella förmågan att sätta sig in i 

andras situation och perspektiv, samt se dem som skilda från egna (Cho & 

Kim, 2024).  

Empati är en fundamental egenskap hos sjuksköterskor och är förutsättande 

för förmågan att kunna utveckla en omhändertagande vårdrelation till sina 

patienter (Moreno-Poyato & Rodríguez-Nogueira, 2021). Empatin har en 

evidensbaserad korrelation till kvaliteten på vården som patienter får inom 

hälso- och sjukvården (Cho & Kim, 2024). Vidare anses sjuksköterskor med 

hög empatisk förmåga ha goda förutsättningar för att etablera goda 

vårdrelationer (Moreno-Poyato & Rodríguez-Nogueira, 2021). Genom god 

kommunikation känner sig patienterna sedda och upplever att vården de får 

är utformad efter deras behov (Cho & Kim, 2024). Vårdrelationen mellan 

sjuksköterska och patient lyfts ofta som en grundläggande vårdande insats, 

där etableringen av ett framgångsrikt partnerskap kan vara hälsofrämjande 

och stärka patientens egen förmåga (Williams & Stickley, 2010; Cho & 

Kim, 2024). 

Empati nämns ofta parallellt med närliggande begrepp som sympati och 

medlidande inom vårdvetenskapliga forskningssammanhang (Sinclair et al., 

2017a; Jeffrey, 2016). Empati definieras som observatörens förmåga att 

sätta sig in en annan människas psykologiska tillstånd och känslor, vilket 

leder till hjälpande handlingar (Sinclair et al., 2017a; Jeffrey, 2016). 

Sympati är en emotionell reaktion till en annan individs lidande, vilket 

medför känslor av att “tycka synd om” den drabbade individen (Sinclair et 

al., 2017a; Jeffrey, 2016). Medlidande kan förklaras som en djupare 

medvetenhet om att någon lider kombinerat med en önskan att fria individen 

från lidandet (Sinclair et al., 2017a; Jeffrey, 2016).  

 

Sjuksköterskans ansvarsområde 

Inom sjuksköterskeprofessionen ingår olika specialiserade 

kompetensområden som innefattar såväl teoretisk kunskap som kompetens 

inom det praktiska, patientnära arbetet (Furåker & Nilsson, 2019). 

Sjuksköterskeprofessionen utgörs av sex kärnkompetenser: säker vård, 

personcentrerad vård, samverkan i team, evidensbaserad vård, informatik 

och förbättringskunskap för kvalitetsutveckling (Furåker & Nilsson, 2019). 

Sjuksköterskor möter regelbundet patienter i vårdsituationer som kräver 
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etiska ställningstaganden, där patientens integritet, autonomi och delaktighet 

måste tas i beaktning (Kjellström & Sandman, 2018).  

Personcentrerad omvårdnad i praktiken innefattar humanistisk omsorg samt 

etablering av terapeutiska relationer mellan sjuksköterska, patient och 

närstående (McCance & McCormack, 2019). Uppbyggnaden av dessa 

partnerskap bör präglas av respekt och förståelse för patientens autonomi 

(McCance & McCormack, 2019). Personcentrering uppnås när 

sjuksköterskan arbetar med respekt för patienters värderingar och 

övertygelser (McCance & McCormack, 2019). Således kan en djupare 

förståelse för patientens värdegrund utvecklas, vilket understödjer anpassad 

omvårdnad (McCance & McCormack, 2019). Genom medkänsla och ett 

genuint engagemang som tillgår patientens unika egenskaper, stärker 

sjuksköterskan vårdrelationen (McCance & McCormack, 2019). 

Partnerskapet stärks ytterligare av att patienter känner sig delaktiga och 

involverade i beslut kring sin egen vård. Att arbeta personcentrarat och låta 

patienten vara delaktig i beslutsfattandet kan medföra att patienten känner 

sig bekräftad (McCance & McCormack, 2019). För att arbetet ska vara 

personcentrerat är det väsentligt att sjuksköterskan har en holistisk syn på 

patienten och tar hänsyn till fysiologiska, psykologiska, sociokulturella, 

andliga och utvecklingsdimensioner i vårdarbetet (McCance & McCormack, 

2019).  

Eftersom personcentrerad vård bygger på en helhetsbild av personen bakom 

sjukdomen, blir empati en värdefull förmåga (McCance & McCormack, 

2019). Genom ett empatiskt bemötande som präglas av lyhördhet, förståelse 

och medkänsla kan känslor av tillit för sjuksköterskan utvecklas hos 

patienten (McCance & McCormack, 2019). Brist på empati ökar risken att 

förbise individen bakom sjukdomen, vilket kan leda till att patienten 

feldiagnoseras, att relevanta resurser inte utnyttjas, eller en försämrad 

upplevelse av vården (Jeffrey, 2016). Således utgör empatin ett 

betydelsefullt verktyg för att säkra kvaliteten på vården och 

patientsäkerheten (Kim & Seo, 2021).  

 

Empatitrötthet 

Joinson (1992) introducerade begreppet ”compassion fatigue”, det vill säga 

empatitrötthet, i en studie om utbrändhet hos sjuksköterskor som upplevde 

att de hade 'förlorat förmågan att vårda' sina patienter (Joinson, 1992, 

s.119.). Figley (1995) utvecklade termen och omdefinierade empatitrötthet 

till ett resultat av sekundär traumatisk stress som uppstår efter exponering 

för patienters lidande.  

Sekundär traumatisk stress är ett psykologiskt tillstånd som kan drabba 

personer som i sitt yrke möter individer med djupt lidande, såsom vid svår 
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sjukdom, trots att de själva inte direkt har upplevt det traumatiska lidandet 

(Wynn, 2020; Sinclair et al., 2017b). Vanliga symptom av sekundär 

traumatisk stress är utmattning, sömnstörningar, och undvikandebeteenden 

(Wynn, 2020; Kelly & Todd, 2017).  

Utbrändhet är ett tillstånd som framskrider över en längre tid och är en 

respons på hög arbetsbelastning (Sinclair et al., 2017b). Utmattningen vid 

utbrändhet härstammar från överansträngning som resulterar i känslor av 

emotionell och fysisk dränering (Wynn, 2020; Maslach et al., 2001). Enligt 

Maslach et al. (2001) kännetecknas utbrändhet huvudsakligen av tre 

dimensioner: depersonalisering, känslomässig utmattning och reducerad 

prestationsförmåga.  

Figley (1995) menade att empatitrötthet är den ’naturliga kostnaden’ för 

hälso- och sjukvårdspersonal i deras vilja att vårda. Figley (1995) såg 

empatitrötthet som ett tecken på omsorg. Konsekvensen av omvårdnaden 

var att individen kände sig fysiskt och psykiskt dränerad (Figley, 1995). 

Definitionen av empatitrötthet som Figley (1995) utvecklade kom till att 

modifieras av Sabo (2006) som återintroducerade utbrändhet från hög 

arbetsbörda som en bidragande orsak till empatitrötthet. Således blev 

empatitrötthet definierat som ett tillstånd med dubbla komponenter, vilka 

anses vara utbrändhet och sekundär traumatisk stress (Sabo, 2006; Sinclair 

et al., 2017b).  

Empatitrötthet hos sjuksköterskor och de konsekvenser som tillståndet 

medför har under de senaste åren fått allt mer uppmärksamhet (Xie et al., 

2021). Enligt flera studier utgör empatitröttheten ett hinder för etableringen 

av partnerskapet mellan sjuksköterska och patient (Xie et al., 2021; Fu et al., 

2025; Wynn, 2020). Forskning visar att empatitrötthet bidrar till att 

sjuksköterskor distanserar sig från patienter, vilket leder till försämrad 

personcentrerad vård (Peters, 2018).  

 

Arbetstillfredsställelse i vården 

Arbetstillfredsställelse innefattar arbetstagares känslor gentemot sitt arbete 

(Spector, 1997). Sjuksköterskans arbetstillfredsställelse kan påverkas av 

faktorer som arbetsbörda, organisationskultur och balansen mellan arbete 

och fritid (McGrath et al., 2024; Nadarajan et al., 2025). Forskning visar att 

sjuksköterskors arbetstillfredsställelse kan gynnas mer av direkt 

patientkontakt jämfört med administrativa ansvarsområden (Gardulf et. al., 

2008; Lindqvist et al., 2014). Vidare kan arbetstillfredsställelse påverkas av 

miljöfaktorer som samarbete med kollegor, stöd från organisationen och 

vårdmiljön (Gardulf et. al., 2008). Sjuksköterskors intention att lämna yrket 

kan kopplas till flera av de faktorer som påverkar arbetstillfredsställelse 

(Lindqvist et al., 2014). Hög arbetsbörda vid direkt patientkontakt kan leda 
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till minskad arbetstillfredsställelse och ökad intention att lämna yrket 

(Lindqvist et al., 2014). För att förebygga att sjuksköterskor lämnar sina 

arbetsplatser, vilket bidrar till underbemanning inom olika vårdinstanser 

krävs åtgärder som främjar arbetstillfredsställelse och stödjer långsiktig 

hållbarhet inom yrket. (Adams & Bond, 2000; Galanis et al., 2023). 

Upplevelsen av att lindra patienters lidande genom sina handlingar kan ge 

sjuksköterskan en känsla av tillfredsställelse. Således uppstår en känsla av 

meningsfullhet av att bidra med något positivt för en individ och för 

samhället (Sak et al., 2023). Känslor av tillfredsställelse vid god omvårdnad 

kan därmed ha en skyddande effekt mot empatitrötthet (Liska et al., 2025; 

Sak et al., 2023).  

 

Omvårdnadsteoretisk referensram 

Jean Watson är en omvårdnadsteoretiker som utformade teorin om mänsklig 

omsorg med sina 10 caritasprocesser. Enligt Watson (2008) är 

sjuksköterskans förmåga till egenomsorg en grundläggande förutsättning för 

att kunna ge autentisk vård till andra. 

I caritasprocessen som behandlar utvecklingen av sjuksköterskans känsloliv 

menar Watson (2008) att lyhördhet för sina egna och patienters känslor 

beskrivs som grundläggande för att behålla medlidandet och undvika 

cynism. En fördjupad förmåga att identifiera signaler i sitt eget känsloliv är 

en livslång process som gynnar omvårdnadskompetensen (Watson, 2008). 

Ett fördjupat känsloliv kan enligt Watson (2008) göra sjuksköterskan mer 

lyhörd inför förändringar i patienters sinnestillstånd. I caritasprocessen som 

belyser vårdrelationer menar Watson (2008) att autenticitet och respekt för 

patienten är grundläggande för en god vårdrelation. Medvetenhet i 

omsorgsfulla handlingar och samtal beskrivs som viktigt för att 

sjuksköterska och patient ska kunna närma sig varandra som människor, 

vilket gynnar patientens helande (Watson, 2008). I caritasprocessen som 

åskådliggör känslornas plats i omvårdnaden menar Watson (2008) att 

sjuksköterskan behöver kunna ge utrymme för alla typer av känslor i 

vårdandet av patienter. Enligt Watson (2008) krävs mod för att med närvaro 

kunna bevittna patienters uttryckta lidande, men också en ödmjukhet som 

gör det möjligt att stå kvar i situationen utan att låta rädslan för 

otillräcklighet ta över. 

 

Problemformulering 

Sjuksköterskor som vårdar svårt lidande patienter löper risk att drabbas av 

empatitrötthet. Hur empatitrötthet påverkar sjuksköterskor är i behov av 
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ytterligare kartläggning. Vidare behövs mer kunskap om hur omvårdnaden 

påverkas av empatitrötthet. Mer kunskap om empatitrötthet kan ge upphov 

identifiera förebyggande faktorer, som i sin tur kan förbättra 

personcentrering och säker vård. 

 

Syfte 

Syftet med studien var att belysa sjuksköterskors erfarenheter av egen 

empatitrötthet. 

 

Metod 

Denna studie är utformad som en allmän litteraturstudie som bearbetar för 

syftet relevanta vetenskapliga originalstudier. Studien ämnar ge en översikt 

av forskningsläget och lämpar sig för kandidatuppsatser (Friberg, 2022). 

Studien gjordes med induktiv ansats då fokus legat på att belysa människors 

erfarenheter empiriskt, utan teori påförd utifrån (Henricson, 2017). 

 

Datainsamling 

Initialt i datainsamlingen utfördes en inledande informationssökning för att 

få en översikt över befintlig forskning (Östlundh, 2022). Datainsamlingen 

gjordes i tre olika databaser: Public Medline (PubMed), Cumulative Index 

to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) och PsycINFO. Alla tre 

databaser innehöll artiklar gällande medicin, hälsa och omvårdnad. 

PsycINFO är mer inriktad på psykologisk forskning vilket ansågs relevant 

för studiens syfte. Ostrukturerade databassökningar genomfördes i form av 

fritextsökningar, där relevanta synonymer till potentiella sökord användes i 

syfte att inhämta bakgrundsinformation. (Östlundh, 2022). Relevanta sökord 

formulerades med hjälp av ämnesord och sökord i fritext för att generera 

relevanta artiklar relaterat till studiens syfte. Ämnesord avser systematiskt 

utvecklade sökord som används för att indexera publicerade artiklar, i syfte 

att tydliggöra att innehållet överensstämmer med det begrepp ämnesordet 

representerar (Östlundh, 2022).  Sökorden som användes var compassion 

fatigue AND experience AND nurs* AND qualitative. Trunkering av 

ämnesordet nurse användes och omvandlades från den ursprungliga 

ordstammen till nurs* som Östlundh (2022) rekommenderar för att hitta alla 

böjningsformer. Översikt av sökorden återfinns i tabell 1 under bilaga A. 

För att begränsa sökresultaten och säkerställa att alla sökord kombinerades 

användes den booleska operatorn AND mellan sökorden vilket gjorde 
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resultaten mer specifika och genererade resultat som innehöll alla sökord 

(Karlsson, 2017). 

Samtliga artiklar som valdes ut analyserades enligt Carlsson & Eiman 

(2003) granskningsmall för att bedöma artiklarnas vetenskapliga kvalitet. I 

mallen graderades olika delar av vetenskapliga artiklar med poäng utifrån 

vetenskaplig kvalitet. Den maximala poängen var 48, och utifrån den 

procentuella poänguppfyllelsen tilldelades artikeln en gradering: I, II eller 

III. Grad I och II är av god vetenskaplig kvalitet medan grad III bör 

undvikas som underlag för vetenskapliga studier (Carlsson & Eiman, 2003). 

Grad I ges till artiklar med mer än 80% av möjliga poäng, grad II vid över 

70% av poängen och grad III vid lägre än 70% (Carlsson & Eiman, 2003). I 

litteraturstudien användes åtta resultatartiklar av grad I och fyra artiklar av 

grad II. Inga artiklar av grad III påträffades i datainsamlingen. 

 

Inklusionskriterier och exklusionskriterier 

För att säkerställa erforderlig kvalitet på kandidatuppsatsen användes 

inklusions- och exklusionskriterier för resultatartiklarna (Henricson, 2017). 

Artiklar som inkluderades skulle täcka sjuksköterskors erfarenheter av 

empatitrötthet för att kunna svara på uppsatsens frågeställning. Artiklarna 

skulle vara skrivna på engelska. Vidare skulle artiklarna vara 

refereegranskade, ha kvalitativ design samt ha grad I eller II enligt Carlsson 

& Eiman (2003) mall för bedömning av vetenskaplig kvalitet. Artiklarna 

skulle även vara etiskt godkända. Slutligen skulle resultatartiklarna inte vara 

äldre än 10 år. Detta för att inkludera aktuell forskning och kunskap vilket 

anses vara en färskvara (Östlundh, 2022). Exklusionskriterierna var 

litteraturbaserade studier som litteraturöversikter eller metastudier. En 

ytterligare exklusionskriterie var artiklar som saknade antingen 

godkännande av etisk kommitté eller forskningsetiska överväganden. 

Artiklar som bedömdes som grad III enligt Carlsson & Eiman (2003) skulle 

också exkluderas.  

 

Databassökning i PubMed 

PubMed är en databas för vetenskaplig forskning inom medicin, hälsa och 

sjukvård och valdes som en av databaserna för detta arbete. Två sökningar 

gjordes i databasen. Den första sökningen gjordes i fritext med sökorden 

compassion fatigue AND experience AND nurs*. Med hjälp av filterval 

säkerställdes att sökträffarna var publicerade de senaste 10 åren och att de 

var skrivna på engelska. Samtliga tidskrifter som publicerat studiens 

resultatartiklar kontrollerades för att säkerställa att de refereegranskade 

artiklar som publiceras. Manuell kontroll av tidskrifterna utfördes då 
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PubMed inte innehåller något relevant filter. Ordet nurse trunkerades för att 

hitta andra böjningsformer av ordet. Booleska operatorn AND användes 

mellan alla sökord. Sökningen gav 109 träffar. Samtliga titlar, 13 abstrakt, 

och nio hela artiklar lästes, av vilka sju resultatartiklar valdes till resultatet 

efter kvalitetsgranskning. Totalt exkluderades 102 artiklar då de antingen 

inte relaterade till studiens syfte eller inte kunde uppfylla de fastställda 

inklusionskriterierna. En andra sökning gjordes med sökorden compassion 

fatigue AND nurs* och sökordet experience exkluderades ur sökningen 

vilket utökade resultaten till 165. Av dessa upptäcktes inga nya artiklar som 

inte redan hittats i PubMed eller andra databaser. Sökningen redovisas i 

tabell 2 under bilaga B.  

 

Databassökning i PsycINFO 

PsycINFO är en databas innehållande vetenskaplig forskning inom 

psykologi och angränsande ämnen. Databasen valdes eftersom syftet i 

studien delvis berör sjuksköterskors mentala hälsa. Två sökningar gjordes i 

databasen. Den första sökningen gjordes i fritext med sökorden compassion 

fatigue AND experience AND nurs*. Med hjälp av filterval säkerställdes att 

sökträffarna var publicerade de senaste 10 åren, att de skulle vara skriva på 

engelska samt refereegranskade. Ordet nurse trunkerades för att hitta andra 

böjningsformer av ordet. Booleska operatorn AND användes mellan alla 

sökord. Sökningen gav 44 träffar. Samtliga titlar, 11 abstrakt, och tre hela 

artiklar lästes, av vilka tre resultatartiklar valdes till resultatet efter 

kvalitetsgranskning. Totalt exkluderades 41 artiklar då de antingen inte 

relaterade till studiens syfte eller inte kunde uppfylla de fastställda 

inklusionskriterierna. En andra sökning gjordes med sökorden compassion 

fatigue AND nurs* där sökordet experience exkluderades ur sökningen 

vilket utökade resultaten till 59. Inga artiklar som inte påträffats tidigare i 

PsycINFO eller andra databaser hittades. 

 

Databassökning i CINAHL 

Cumulative Index to Nursing and Allied Health Litterature eller CINAHL är 

en databas vars innehåll fokuserar på medicin och omvårdnad vilket gör den 

till en relevant databas för studien. Två sökningar gjordes i databasen. Den 

första sökningen gjordes i fritext med sökorden sökorden compassion 

fatigue AND experience AND nurs*. Med hjälp av filterval säkerställdes att 

sökträffarna var publicerade de senaste 10 åren, att de skulle vara skrivna på 

engelska samt refereegranskade. Ordet nurse trunkerades för att hitta andra 

böjningsformer av ordet. Booleska operatorn AND användes mellan alla 

sökord. Sökningen gav 89 träffar. Samtliga titlar, 37 abstrakt, och 18 hela 
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artiklar lästes, av vilka en resultatartikel valdes till resultatet efter 

kvalitetsgranskning. . Totalt exkluderades 88 artiklar då de antingen inte 

relaterade till studiens syfte eller inte kunde uppfylla de fastställda 

inklusionskriterierna. En andra sökning gjordes med sökorden compassion 

fatigue AND nurs* och sökordet experience exkluderades ur sökningen 

vilket utökade resultaten till 134. En ny artikel påträffades som valdes till 

resultatet efter genomläsning och kvalitetsgranskning.  

 

Databearbetning 

Litteratursökningen resulterade i 12 resultatartiklar som bearbetades enligt 

Popenoe et al. (2021) guide för dataanalys i allmänna litteraturöversikter för 

att stärka kvaliteten av analysen. I det inledande steget lästes 

resultatartiklarnas resultat igenom för att identifiera och sammanställa det 

innehåll som svarade till litteraturstudiens syfte (Popenoe et al., 2021). 

Dataanalysen genomfördes initialt individuellt och jämfördes därefter för att 

säkerställa en gemensam förståelse och tolkning av artiklarna. Dataenheter 

som svarade på studiens syfte markerades utifrån innebörd (Popenoe et al., 

2021). Dataenheterna sammanställdes i en tabell för att få en översikt av 

innehållet. Vidare kondenserades dataenheterna utifrån innehåll till 

kortfattade formuleringar av dess innebörd (Popenoe et al., 2021). 

Formuleringarna kodades baserat på innehåll och sammanställdes utifrån 

koderna för att slutligen forma kategorier. I samband med 

kvalitetsgranskningen med Carlsson & Eiman (2003) bedömningsmall, 

lades artiklarna in i artikelöversikten som återfinns i bilaga C.  

 

Forskningsetiska överväganden 

Helsingforsdeklarationen antogs 1964 av World Medical Association som 

vägledande dokument rörande forskning som utförs på människor och har 

som mål att skydda deltagare i forskningsstudier. Fokus ligger på att 

respektera och skydda deltagarnas värdighet, integritet, autonomi och 

sekretess av personuppgifter (Kjellström, 2017). Det är av yttersta vikt att 

säkerställa informerat samtycke och frivilligt deltagande genom att 

informera klart och tydligt om alla väsentliga delar som studien avser att 

innefatta (World Medical Association, 2024). Forskning som innefattar 

människor måste genomgå etisk prövning för att kunna få godkännande 

enligt (SFS 2003:460). För att få ett godkännande under etikprövningen bör 

studien alltid ta hänsyn till mänskliga rättigheter och genomföras på ett 

sådant sätt som har det mänskliga värdet i åtanke (SFS 2003:460). Vidare 

blir en studie enbart godkänd om studiens vetenskapliga vinning anses 

överväga de potentiella risker det kan bidra med (SFS 2003:460). 
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Resultatartiklarna som har använts i studien har genomgått noggranna 

kvalitetsgranskningar med hjälp av Carlsson & Eiman (2003) 

granskningsmall, detta för att säkerställa att adekvata forskningsetiska 

principer har tagits i beaktning. Artiklarna som inkluderades har ett tydligt 

informerat samtycke av samtliga deltagare samt etiskt godkännande av en 

etisk kommitté eller forskningsetiskt övervägande vilket var ett krav. 

Eftersom litteraturstudiens resultat är baserat på redan utförda studier som 

saknar personuppgifter, identifierades inga risker för människor. Nyttan 

ansågs överväga risken med att utföra litteraturstudien. 

 

Resultat 

Resultatet i litteraturstudien baserades på 12 vetenskapliga originalartiklar 

som tillämpade en kvalitativ forskningsmetod. Studierna som inkluderades 

hade som syfte att undersöka sjuksköterskors upplevelser av empatitrötthet. 

Studierna genomfördes på vårdinstanser i flera olika länder och områden, 

såsom Turkiet, Spanien, Filipinerna, USA, Centraleuropa, Australien, 

Finland, Kina och Japan. Analysen av artiklarna resulterade i följande tre 

kategorier: Påverkad omvårdnadskompetens, påverkad 

arbetstillfredsställelse och bristande balans mellan arbete och fritid. 

 

Påverkad omvårdnadskompetens 

Sjuksköterskor beskrev att konstant exponering för patienters lidande var 

känslomässigt svårt att bevittna (Gustafsson & Hemberg, 2022; Finley & 

Sheppard, 2017; Fukumori et al., 2020; Jiang et al., 2024; Pehlivan 

Saribudak & Çalişkan, 2024; Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022). Exponeringen 

för patienters lidande i kombination med begränsade möjligheter att lindra 

det, väckte känslor av frustration och hjälplöshet (Perez-Garcia et al., 2020). 

Vissa sjuksköterskor upplevde att det var särskilt svårt att bevittna enskilda 

patienters lidande över tid (Finley & Sheppard, 2017). Andra sjuksköterskor 

upplevde patienters berättelser om sina traumatiska upplevelser som svåra 

samtalsämnen (Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 2024). 

Sjuksköterskor upplevde misslyckade återupplivningsförsök som 

traumatiska och kunde bidra till empatitrötthet. En sjuksköterska beskrev att 

misslyckade återupplivningsförsök kunde lämna bestående intryck, vilket 

framkallade känslor av hopplöshet och hjälplöshet (Jiang et al., 2024).  

Sjuksköterskor upplevde att relationen till patienter utgjorde en risk för att 

bli överinvolverad i patientens situation. Därmed kunde en försämring av 

patienters sjukdomstillstånd bidra till fysisk och emotionell utmattning, 

vilket i förlängningen ökade risken för empatitrötthet hos sjuksköterskor 
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(Banks et al., 2025; Finley & Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018; 

Remon & Lacanaria, 2023; Phillips & Volker, 2020). Vissa sjuksköterskor 

kände att det var svårt att släppa relationen till patienter och kunde därför bli 

personligt påverkade av dödsfall (Banks et al., 2025; Remon & Lacanaria, 

2023). En bidragande förklaring till den överinvolvering som sjuksköterskor 

upplevde var svårigheter att sätta rimliga gränser, vilket försvårade 

upprätthållandet av professionalism (Finley & Sheppard, 2017).  

Sjuksköterskor upplevde att den återkommande exponeringen för patienters 

lidande med tiden minskade deras empatiska förmåga, vilket i sin tur 

påverkade kvaliteten på omvårdnaden (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; 

Finley & Sheppard, 2017; Gustafsson & Hemberg, 2022; Jakimowicz et al., 

2018; Ondrejková & Halamová, 2022; Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 

2024). Flera sjuksköterskor beskrev att det var svårare att visa empati för 

sina patienter än innan, då de redan givit så mycket av sig själva (Banks et 

al., 2025; Finley & Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018; Pehlivan 

Saribudak & Çalişkan, 2024). Att distansera sig från patienterna upplevde 

sjuksköterskor som nödvändigt för att skydda sig från svåra situationer och 

därmed skydda sig själva från empatitrötthet (Phillips & Volker, 2020; 

Gustafsson & Hemberg, 2022; Finley & Sheppard, 2017). Vidare upplevde 

sjuksköterskor att de blev emotionellt dränerade, vilket skiftade utförandet 

av omvårdnaden från patientcentrerad vård till insatscentrerad vård (Phillips 

& Volker, 2020; Remon & Lacanaria, 2023; Pérez-García et al., 2021). 

Vissa sjuksköterskor beskrev försämrad kommunikation och förmåga att 

förstå patienters känslor (Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 2024). Nya 

patienter beskrevs som svåra att bygga en relation till, då det fanns en 

förväntan hos sjuksköterskorna att återigen konfronteras med patientens 

lidande (Pérez-García et al., 2021). Sjuksköterskor kände att den 

insatscentrerade vården utfördes rutinmässigt, med brist på eftertanke, vilket 

utgjorde en risk för patientsäkerheten (Remon & Lacanaria, 2023). 

Sjuksköterskor upplevde att överprioritering av kurativ vård kunde bidra till 

distansering gentemot patienter (Jakimowicz et al., 2018). Sjuksköterskor 

uttryckte en osäkerhet kring vilket tillvägagångssätt som kunde återställa 

deras empatiska förhållningssätt (Finley & Sheppard, 2017). 

Sjuksköterskor belyste att en konsekvens av bristande empati resulterade i 

att reaktionsförmågan på avvikande beteenden och hälsoförändringar 

minskade (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 

2024; Pérez-García et al., 2021). En minskad reaktionsförmåga på 

avvikelser kunde även leda till en försämrad förmåga att tillgodose 

patienters behov (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; Pérez-García et al., 2021). 
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Påverkad arbetstillfredsställelse 

Sjuksköterskor synliggjorde upplevda brister i vårdorganisationen och på 

arbetsplatsen som bidragande till empatitrötthet (Banks et al., 2025; Bilgiç 

& Pamuk Cebeci, 2022; Finley & Sheppard, 2017; Gustafsson & Hemberg, 

2022; Jiang et al., 2024; Ondrejková & Halamová, 2022). Efter svåra 

situationer upplevde sjuksköterskor att tillgången till stöd och debriefing var 

bristfällig (Banks et al., 2025; Phillips & Volker, 2020; Jakimowicz et al., 

2018). Bristen på organisatoriskt stöd i kombination med höga 

förväntningar på prestation inom teamet kunde bidra till stress, utmattning 

och ett behov av att avskärma sig emotionellt (Jakimowicz et al., 2018). Ett 

oproportionerligt antal patienter per sjuksköterska bidrog till att 

sjuksköterskor upplevde en hög arbetsbörda och brist på tid att förse varje 

patient med omvårdnad (Banks et al., 2025; Finley & Sheppard, 2017; 

Jakimowicz et al., 2018; Ondrejková & Halamová, 2022; Jiang et al., 2024; 

Pérez-García et al., 2021). Organisationen upplevdes som oemottaglig 

gentemot sjuksköterskors perspektiv, särskilt vad gäller betydelsen av 

personcentrerad omvårdnad för patienters läkande (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 

2022). Vidare belyste sjuksköterskor en överprioritering av patologi och 

kurativ vård, vilket gjorde att omvårdnaden inte togs på tillräckligt allvar 

(Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; Pérez-García et al., 2021). Sjuksköterskor 

åskådliggjorde hur underprioriteringen av omvårdnad gjorde att patienter 

stod kvar på behandling, istället för godtycklig palliativ vård (Bilgiç & 

Pamuk Cebeci, 2022). 

Sjuksköterskor beskrev hur de inte längre kunde leva upp till de 

förväntningar de hade på sig själva (Banks et al., 2025; Jakimowicz et al., 

2018). Således kände sjuksköterskorna sig otillräckliga och besvikna i sin 

yrkesutövning (Banks et al., 2025; Jakimowicz et al., 2018). 

Sjuksköterskorna kunde även känna ilska mot sina kollegor som behandlade 

patienter undermåligt (Pérez-García et al., 2021).  

Sjuksköterskor beskrev att empatitröttheten kunde bli för mycket att hantera 

vilket framkallade en önskan om att byta arbetsplats (Bilgiç & Pamuk 

Cebeci, 2022; Remon & Lacanaria, 2023; Banks et al., 2025; Gustafsson & 

Hemberg, 2022; Pérez-García et al., 2021; Ondrejková & Halamová, 2022; 

Philips & Volker, 2020). Intentionen att lämna arbetsplatsen kunde syfta till 

att söka sig till avdelningar med bättre förutsättningar för 

arbetstillfredsställelse (Pérez-García et al., 2021). Vidare kunde intentionen 

att lämna arbetsplatsen syfta till att lämna sjuksköterskeyrket, antingen med 

eller utan planer på att återvända (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; Remon & 

Lacanaria, 2023; Banks et al., 2025; Gustafsson & Hemberg, 2022; Pérez-

García et al., 2021; Ondrejková & Halamová, 2022; Philips & Volker, 

2020). 
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Sjuksköterskor identifierade faktorer med positiv inverkan på deras 

arbetstillfredsställelse och empatitrötthet (Banks et al., 2025; Finley & 

Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018; Jiang et al., 2024; Ondrejková & 

Halamová, 2022; Phillips & Volker, 2020; Remon & Lacanaria, 2023). 

Sjuksköterskor upplevde tillfredställelse av att kunna erbjuda 

personcentrerad vård och hjälpa människor (Finley & Sheppard, 2017; 

Jakimowicz et al., 2018; Phillips & Volker, 2020; Remon & Lacanaria, 

2023). Sjusköterskor åskådliggjorde att arbetsplatsen hade en inverkan på 

arbetstillfredställelse (Finley & Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018; 

Ondrejková & Halamová, 2022). Sjuksköterskor upplevde att socialt stöd 

från kollegor kunde motverka empatitrötthet och formade meningsfulla 

relationer (Finley & Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018; Jiang et al., 

2024). Vidare beskrev sjuksköterskor att kollegors stöd var av särskilt värde 

och att kollegor var de enda som kunde relatera till de frustrationer och 

utmaningar som upplevs inom professionen (Finley & Sheppard, 2017). I de 

fall då stöd och debriefing fanns att tillgå beskrevs det ha en positiv 

inverkan på arbetsmiljön och sjuksköterskors arbetstillfredsställelse (Banks 

et al., 2025). Personlig utveckling framhölls av sjuksköterskor som något 

som sker både i det professionella utövandet och i samband med upplevelser 

av empatitrötthet, vilket i vissa fall väckte en känsla av stolthet (Gustafsson 

& Hemberg, 2022; Jiang et al., 2024; Remon & Lacanaria, 2023).  

 

Bristande balans mellan arbete och fritid 

Empatitrötthet beskrevs orsaka fysisk och psykisk utmattning, samt bidra till 

försämrad sömn, enligt sjuksköterskor (Banks et al., 2025; Ondrejková & 

Halamová, 2022; Gustafsson & Hemberg, 2022; Jiang et al., 2024; Pérez-

García et al., 2021). Sjuksköterskor upplevde att empatitrötthet orsakade 

sömnsvårigheter vilket i sin tur ledde till energilöshet och förstärkte den 

fysiska utmattningen (Jiang et al., 2024; Ondrejková & Halamová, 2022). 

Vidare upplevde sjuksköterskor att mardrömmar om deras patienter 

förstärkte sömnstörningarna (Jiang et al., 2024; Ondrejková & Halamová, 

2022). Sjuksköterskor beskrev utmattningen i samband med empatitrötthet 

som en ihållande form av trötthet som kvarstod trots sömn (Gustafsson & 

Hemberg, 2022). 

Sjuksköterskor synliggjorde behov av balans mellan arbete och 

återhämtning, samt de utmaningar som kan uppstå när balansen saknas 

(Banks et al., 2025; Phillips & Volker, 2020; Remon & Lacanaria, 2023; 

Jakimowicz et al., 2018). Brist på energi som följd av empatitrötthet ledde 

till att sjuksköterskor avstod från att umgås med sina närstående (Banks et 

al., 2025; Jiang et al., 2024; Ondrejková & Halamová, 2022). 

Sjuksköterskor beskrev att de isolerade sig själva från sociala sammanhang 
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vilket bidrog till känslor av ensamhet (Banks et al., 2025; Jiang et al., 2024; 

Ondrejková & Halamová, 2022).  

Sjuksköterskor uttryckte att de kunde ha svårt att släppa arbetsrelaterade 

händelser när arbetspasset var över (Jiang et al., 2024; Ondrejková & 

Halamová, 2022; Pérez-García et al., 2021; Gustafsson & Hemberg, 2022). 

Empatitrötta sjuksköterskor belyste att frustrationer från arbetet kunde tas ut 

på familjemedlemmar eller att de diskuterade saker som skett på 

arbetsplatsen hemma (Gustafsson & Hemberg, 2022; Jiang et al., 2024).  

Sjuksköterskor beskrev att empatitrötthet kunde framkalla riskbeteenden 

som ökad alkoholkonsumtion och ohälsosam mat för att hantera sina känslor 

(Finley & Sheppard, 2017). 

Sjuksköterskor beskrev reflektioner över sina känslor som betydelsefulla för 

att hantera empatitrötthet (Jiang et al., 2024; Gustafsson & Hemberg, 2022; 

Finley & Sheppard, 2017). Vidare upplevde sjuksköterskor att professionellt 

stöd genom terapi gav möjlighet att reflektera och bearbeta sina känslor 

(Banks et al., 2025; Ondrejková & Halamová, 2022; Remon & Lacanaria, 

2023; Gustafsson & Hemberg, 2022). Dessutom beskrev sjuksköterskor att 

terapi kan bidra med verktyg för att skapa en djupare mening och främja 

återhämtning från empatitrötthet (Gustafsson & Hemberg, 2022). Ytterligare 

belyste sjuksköterskor att olika strategier för egenvård kändes positiva för 

att motverka empatitrötthet (Phillips & Volker, 2020; Pehlivan Saribudak & 

Çalişkan, 2024; Gustafsson & Hemberg, 2022).  

 

Diskussion 

Metoddiskussion 

Mårtensson & Fridlund (2023) beskriver bekräftelsebarhet, pålitlighet, 

trovärdighet och överförbarhet som kvalitetsökande för studier av kvalitativ 

design. Eftersom studien avsåg att utforska individuella upplevelser 

exkluderades artiklar med kvantitativ metod. Litteraturstudiens syfte var att 

synliggöra sjuksköterskors levda erfarenheter av empatitrötthet, därför 

implementerades en kvalitativ metod med induktiv ansats (Friberg, 2022). 

En induktiv ansats innebär att undersöka och genomarbeta den aktuella 

empirin för att bygga förståelse för fenomenet (Friberg, 2022).  

Objektiv hållning till materialet upprätthölls under analysprocessen, vilket 

säkerställdes genom kontinuerlig återkoppling från medstudenter och 

handledare, vilket i sin tur stärker studiens bekräftelsebarhet (Mårtensson & 

Fridlund, 2017). Genom systematisk databearbetning och tydlig beskrivning 

av datainsamling, samt databearbetning kan bekräftelsebarheten stärkas 

ytterligare (Henricsson, 2017). 
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Studiens pålitlighet kan anses gynnas av att tidigare erfarenhet och 

förförståelse för ämnet saknades vilket kan minska påverkan på resultatets 

objektivitet (Henricsson, 2017). Pålitligheten ökar även då analysprocessen 

genomförts av fler än en person (Henricsson, 2017). 

Tre databaser användes för datainsamling, vilket ökar trovärdigheten 

(Henricsson, 2017). Urvalet av resultatartiklar hade som inklusionskriterie 

att studierna skulle vara refereegranskade som enligt Henricson (2017) 

stärker studiens trovärdighet och vetenskapliga kvalitet då dem blivit 

granskade av utomstående experter. Databaserna CINAHL och PubMed 

valdes för litteratursökningen då de är inriktade på omvårdnad och medicin, 

och bedömdes därmed vara relevanta för studiens syfte. Användningen av 

dessa databaser bidrar till att stärka studiens trovärdighet genom att 

möjliggöra fynd av relevanta resultatartiklar (Henricson, 2017). En 

ostrukturerad initierande artikelsökning genomfördes i databaserna vilket 

skapade förutsättningar för relevanta sökord och förståelse för 

forskningsläget. Därefter formulerades två sökordskombinationer i syfte att 

säkerställa relevanta sökträffar, vilket stärker studiens trovärdighet genom 

en systematisk och transparent sökstrategi (Mårtensson & Fridlund, 2023) 

Endast artiklar med informerat samtycke valdes också till resultatet vilket 

stärker studiens trovärdighet (Mårtensson & Fridlund, 2017).  

Studien innefattar resultatartiklar från flera länder och vårdinstanser vilket 

kan anses försvaga överförbarheten (Mårtensson & Fridlund, 2017). 

Däremot återfanns teman genom artiklarna vilket kan anses styrka att 

resultatet kan vara överförbart till en svensk vårdkontext (Henricson, 2017). 

Den stora geografiska spridningen kan anses ha en negativ påverkan på 

överförbarheten, då skillnader kan förekomma inom områden som 

ekonomiska förutsättningar, arbetsvillkor, kultur, religion och vårdkontext 

(Mårtensson & Fridlund, 2017). 

Samtliga resultatartiklar granskades enligt Carlsson & Eiman (2003) 

bedömningsmall för vetenskaplig kvalitet där grad I och grad II innebär god 

vetenskaplig kvalitet. Både resultatartiklar med grad I och grad II i 

vetenskaplig kvalitet inkluderades därför i resultatet. Däremot påträffades 

ingen studie som exkluderades på grund av låg vetenskaplig kvalitet. 

Samtliga artiklar bearbetades enligt Popenoe et al. (2021) för att få en 

uppfattning av innehållet och framställa relevanta teman. Den booleska 

operatorn OR används för att söka efter synonymer till fritextord i 

databassökningar (Östlundh, 2022). OR användes inte i databassökningarna, 

något som hade kunnat öka sensitiviteten och inkluderat fler relevanta 

artiklar i sökresultatet (Östlundh, 2022).  
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Resultatdiskussion 

Resultatet visar att sjuksköterskors utförande av personcentrerad vård, 

särskilt i direkt patientkontakt med svårt lidande patienter, medför en 

känslomässig påverkan och en risk överinvolvering i patienters situation 

(Gustafsson & Hemberg, 2022; Finley & Sheppard, 2017; Fukumori et al., 

2020; Jiang et al., 2024; Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 2024). I slutet av 

förloppet blir sjuksköterskor så påverkade att de distanserar sig och 

utvecklar undvikandebeteenden, vilket överensstämmer med tidigare 

forskning på hur hjälpare kan ge uttryck för sekundär traumatisk stress 

(Wynn, 2020; Kelly & Todd, 2017). Vidare visar annan forskning att 

avståndstagande från patienter kan vara effektivt för att undvika att drabbas 

av empatitrötthet (Graves et al., 2023). Trots att detta blir ett effektivt sätt 

för sjuksköterskor att skydda sig själva från ytterligare lidande visar 

resultatet tydliga konsekvenser av beteendemönstret. Distanserandet mellan 

sjuksköterska och patient försämrar kommunikationen och vårdrelationen 

vilket utgör risk för patientsäkerheten (Remon & Lacanaria, 2023). Vidare 

visar resultatet att en konsekvens av minskad empati var att sjuksköterskor 

till mindre grad reagerade på avvikelser (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022; 

Pehlivan Saribudak & Çalişkan, 2024). En reflektion är att försämrad 

förmåga att visa empati, vilket förutsätter goda vårdrelationer, utgör ett hot 

för patientsäkerheten. Vårdrelationens påverkan på patientsäkerheten stödjs 

av annan forskning som tyder på att minskad empati kan leda till misstag 

och sänkt uppmärksamhet på förändring hos patienter (Conroy et al., 2017). 

Watson (2008) teori åskådliggör hur vårdrelationen mellan sjuksköterska 

gynnar patientens helande. Det krävs ett ömsesidigt samarbete för att 

utveckla vårdrelationen, vilket hindras i synnerhet när sjuksköterskan drar 

sig undan (Watson, 2008). Vidare menar Watson att förmågan att vara 

närvarande när patienter visar att de lider behöver utvecklas av 

sjuksköterskan. För att framgångsrikt bevittna starkt lidande utan att 

påverkas negativt krävs mod, ödmjukhet och acceptans för lidandets 

existens (Watson, 2008). Tidigare forskning stärker att det finns samband 

mellan sjuksköterskans empatiska förmåga och kvaliteten på vården 

sjuksköterskan ger med empati (Moreno-Poyato & Rodríguez-Nogueira, 

2021). ICN:s etiska kod för sjuksköterskor tydliggör att sjuksköterskor ska 

handla empatiskt och erbjuda personcentrerad vård för att kunna identifiera 

hälsofrämjande åtgärder för sina patienter (International Council of Nurses, 

2021). Således har sjuksköterskor har den etiska skyldigheten att agera med 

empati. 

I resultatet belyser sjuksköterskor flera bristande faktorer ligger på 

organisatorisk nivå (Banks et al., 2025; Phillips & Volker, 2020; 

Jakimowicz et al., 2018). Faktorer som brist på stöd och debriefing efter 

traumatiska händelser (Banks et al., 2025) såväl som hög arbetsbelastning 

kan bidra till reducerad arbetstillfredsställelse (Jakimowicz et al., 2018). 
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Sjuksköterskor belyser vikten av personcentrad vård i hälsofrämjande syfte, 

vilket kan förbises av organisationen (Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022). Detta 

resultat överensstämmer med annan forskning av Valizadeh et al. (2018) 

och Singh et al. (2020) där sjuksköterskor beskriver hur underbemanning 

och arbetsbelastning kan innebära hinder för möjligheten att erbjuda sina 

patienter god vård. Valizadeh et al. (2018) lyfter att tidsbrist och hög 

arbetsbelastning påverkar vårdrelationen, då det inte finns tid till att etablera 

en god relation och tillgodose omsorgsfull vård. Bristande kvalitet på vården 

och därigenom sänkt arbetstillfredsställelse är en faktor som bidrar till 

sjuksköterskors empatitrötthet (Valizadeh et al., 2018; Singh et al., 2020).  

I resultatet belyser sjuksköterskor att deras egna förväntningar blir svåra att 

uppnå vilket framkallar känslor av otillfredsställelse (Banks et al., 2025; 

Jakimowicz et al., 2018). Annan forskning av (Upton, 2018) belyser att 

sjuksköterskor har egna uppfattningar av hur omvårdnad ska utföras och 

sätter höga förväntningar på sig själva. Detta medför en inre dissonans och 

stress när den egna idealen av hög standardiserad vård inte går att uppfylla 

(Upton, 2018).   

Ett tydligt fynd i litteraturstudiens resultat är att sjuksköterskor uttrycker en 

vilja lämna arbetsplatsen som en konsekvens av empatitröttheten (Bilgiç & 

Pamuk Cebeci, 2022; Remon & Lacanaria, 2023; Banks et al., 2025; 

Gustafsson & Hemberg, 2022). Studierna visar att en strävan efter bättre 

arbetstillfredsställelse kan leda till att sjuksköterskor söker sig till andra 

sjukvårdsavdelningar (Pérez-García et al., 2021) eller lämnar yrket helt 

(Bilgiç & Pamuk Cebeci, 2022). Tidigare forskning av Lindqvist et al. 

(2014) belyser att patientnära vård i kombination med hög arbetsbelastning 

är en bidragande faktor till reducerad arbetstillfredsställelse. Bristen på 

arbetstillfredsställelse ökar sjuksköterskors intentioner att lämna yrket 

(Lindqvist et al., 2014). Annan forskning av Salmond et al. (2019) betonar 

att empatitrötthet har en negativ effekt på sjuksköterskors 

arbetstillfredsställelse. Följaktligen bidrar det till hopplöshet som i sin tur 

leder till känslor av maktlöshet till förändringar inom hälso- och sjukvården 

och försämrad arbetstillfredsställelse (Salmond et al., 2019).   

Sjuksköterskor beskriver möjligheten att tillgodose patienter med adekvat 

vård som präglas av ett empatisk bemötande kan väcka känslor av 

tillfredsställelse (Finley & Sheppard, 2017; Jakimowicz et al., 2018). Andra 

faktorer som bidrar till arbetstillfredsställelse var kollegialt stöd (Finley & 

Sheppard, 2017) och tillgång till organisatoriskt stöd och debriefing (Banks 

et al., 2025). Annan forskning av Alruwaili et al. (2024) bekräftar 

litteraturstudiens resultat och visar att emotionellt stöd mellan kollegor kan 

bidra till tröst för sjuksköterskor. Att ha möjligheten att prata om sina 

känslor och få ömsesidig empati och förståelse upplev terapeutiskt. 

Sjuksköterskorna fungerar som varandras stödsystem för att bearbeta sina 

känslor (Alruwaili et al., 2024). 
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I resultatet framkommer flera utmaningar som sjuksköterskor upplever för 

återhämtning från arbete och upplevt välmående (Banks et al., 2025; 

Ondrejková & Halamová, 2022; Pérez-García et al., 2021). Att 

sjuksköterskor kan uppleva brist på sömn och brist på energi i vardagen 

finns det stöd för i annan forskning (Lee et al., 2022). Enligt forskning av 

Lee (2022) kan sömnsvårigheter ha negativ påverkan på den mentala hälsan. 

Forskningen tyder på att sömnsvårigheter delvis har en roll i relationen 

mellan sekundär traumatisk stress och mental hälsa. Fokus på hälsa och 

bättre sömn bland sjuksköterskor kan leda till bättre mående och mindre 

empatitrötthet (Lee et al., 2022). I resultatet synliggör sjuksköterskor 

egenvård som positivt för bättre mående och sänkt empatitrötthet (Banks et 

al., 2025; Jakimowicz et al., 2018). Annan forskning stärker studiens 

resultat och menar att fysisk hälsa som uppnås genom adekvat sömn kan 

motverka empatitrötthet (Lee et al., 2022). I annan forskning framkommer 

det att fysisk aktivitet har psykologiska och fysiska hälsoförmåner, såsom 

förbättrat välmående och reducerad stress (Posadzki et al., 2020; Eime et al., 

2013).  

Resultatet ger insikt i hur sjuksköterskor upplever sina privatliv med 

empatitrötthet, där spillover-effekter från arbetet till privatlivet förekommer 

(Jiang et al., 2024; Gustafsson & Hemberg, 2022). Annan forskning visar att 

sjuksköterskor upplever spillover-effekter från arbetet som resultat av 

arbetsmiljön såväl som patientrelaterade situationer (Leineweber et al., 

2014; Haun & Baethge, 2020). Ytterligare forskning visar att 

resiliensutbildningar har positiv inverkan på spillover-effekt från arbete till 

privatliv bland sjuksköterskor (Peykar et al., 2023). Således kan sömn, 

återhämtning och allmänt mående förbättras hos sjuksköterskor (Peykar et 

al., 2023). 

I resultatet beskrivs reflektioner över sina känslor som viktigt för att hantera 

empatitrötthet (Jiang et al., 2024; Gustafsson & Hemberg, 2022). I annan 

forskning framkommer det att evidensbaserad terapi har god effekt mot 

empatitrötthet (Paiva-Salisbury & Schwanz, 2022; Lipsa et al., 2024). 

Terapiformerna som har god effekt på empatitrötthet är kognitiv 

beteendeterapi och acceptans- och engagemangterapi som visat god effekt i 

behandlingen av arbetsrelaterad stress, posttraumatisk stress och ångest 

(Paiva-Salisbury & Schwanz, 2022). Behandlingsmålet är att skapa 

psykologisk resiliens genom medvetenhet om empatitrötthet, identifiera 

egenvårdsstrategier, problematiska tankemönster, beteendemönster samt 

problemlösning (Paiva-Salisbury & Schwanz, 2022). Enligt Watsons teori 

kan sjuksköterskan göra mycket själv för att förebygga förlust av 

medlidande genom att blicka inåt och reflektera över sina känslor och var de 

kommer från (Watson, 2008). Lyhördhet för det egna känslolivet 



 

- 19 - 

 

understödjer personlig utveckling och bättre interaktion mellan 

sjuksköterska och patient (Watson, 2008). 

 

Konklusion och implikation 

Resultatet i litteraturstudien tyder på att empatitrötthet hos sjuksköterskor 

påverkar flera aspekter av omvårdnaden. Som del av yrket möter 

sjuksköterskor lidande människor i närkontakt och kan i processen bli 

påverkade och överinvolverade i patienters situationer. När detta sker kan 

sjuksköterskor bli oempatiska och utveckla undvikandebeteenden för att inte 

behöva påverkas ytterligare. Arbetsmiljö och arbetstillfredsställelse har 

inverkan på sjuksköterskors upplevelser av empatitrötthet. Flera faktorer 

som debriefing efter svåra situationer, bemanning, kollegor och möjligheten 

ge kvalitativ vård påverkar sjuksköterskors arbetstillfredsställelse. 

Sjuksköterskor med empatitrötthet kan känna svårighet att balansera arbete 

och privatliv då sömnsvårigheter, energibrist, isolering och bristande 

egenvård kan förekomma. Empatitrötthet kan således försämra 

sjuksköterskors livskvalitet, vårdkvaliteten och patientsäkerheten.  

Resultatet tyder på att hälso- och sjukvården är i behov av att implementera 

effektiva strategier för att motverka förekomsten av empatitrötthet. Genom 

utbildning om empatitrötthet och dess potentiella konsekvenser kan 

sjuksköterskors förutsättningar för en effektiv och hållbar yrkesutövning 

förbättras. Det är sjuksköterskans ansvar att säkerställa kvalitativ och säker 

vård tillgodoses. Däremot har organisationen ansvar för arbetsmiljön och 

förutsättningarna för god vård. Det är därmed både organisationens och 

sjuksköterskans delade ansvar att ta nödvändiga åtgärder för att förhindra 

uppkomsten av empatitrötthet. Ytterligare forskning för att identifiera 

effektiva interventioner och förebyggande åtgärder mot empatitrötthet 

föreslås. Ytterligare innehåll i form av undervisningstillfällen med fokus på 

medvetenhet om förlorad empati samt utbildning i resiliens kan utgöra en 

förberedande komponent inom sjuksköterskeutbildningen. 

Resiliensutbildningar skulle även kunna implementeras inom 

vårdverksamheter som en förebyggande åtgärd.
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Bilaga A 

Tabell 1: Sökordsöversikt 

Rad Sökord CINAHL PsycInfo PubMed 

1 Empatitrötthet Compassion fatigue Compassion fatigue Compassion fatigue 

2 Sjuksköterska Nurs* Nurs* Nurs* 

3 Upplevelse Experience Experience Experience 

4 Kvalitativ Qualitative Qualitative Qualitative 
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Bilaga B 

Tabell 2: Sökhistorik 

Rad Datum Databas Sökord/Limits/Booleska 

operatorer 

Antal 

träffar 

Lästa 

abstrakt 

Granskade 

artiklar 

Resultat 

artiklar 

1 2025-

02-11 

PsycInfo (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Experience) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, Peer 

reviewed, English 

language. 

 

 

44 11(3*) 3 3 

2 2025-

02-11 

PubMed (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Experience) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, 

English language. 

 

109 13(6*) 9 7 

3 2025-

02-11 

CINAHL (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Experience) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, Peer 

reviewed, English 

language. 

 

89 37(6*) 18 1 

4 2025-

02-13 

PsycInfo (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, Peer 

reviewed, English 

language. 

 

59 2(2*) 2 0 
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5 2025-

02-13 

PubMed (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, 

English language. 

165 2(2*) 2 0 

6 2025-

02-13 

CINAHL (Compassion fatigue) 

AND (Nurs*) AND 

(Qualitative) 

Limiters: 10 years, Peer 

reviewed, English 

language. 

 

134 2(2*) 2 1 
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Bilaga C 

Tabell 3: Artikelöversikt 

 

Artikel 1 Information om artikeln 

Referens Banks, J., Lopez, V., Thapa, D. K., Sahay, A., & Cleary, M. (2025). 

Compassion Fatigue Among Australian Oncology Nurses Caring for Adult 

Cancer Patients: Antecedents, Impact and Mediators. Journal of advanced 

nursing, 10.1111/jan.16733. Advance Online Publication. 

https://doi.org/10.1111/jan.16733 

Land Australien 

Databas PubMed 

Syfte Syftet var att utforska hur onkologisjuksköterskor upplever empatitrötthet när 

de vårdar vuxna cancerpatienter, hur de lindrar symtomen och om det finns 

potentiella interventionen som hjälper i förebyggande syfte mot empatitrötthet. 

Metod Kvalitativ design 

Urval Urvalet bestod av 20 onkologisjuksköterskor som vårdar vuxna 

cancerpatienter från olika onkologiavdelningar runt om i Australien. Urvalet 

som rekryterades bestod av deltagare som tidigare genomfört en kvantitativ del 

ur en större studie. Efter att onkologisjuksköterskorna genomfört en online 

enkät fick dem ett mejl som frågade om sjuksköterskorna visade samtycke till 

att delta i studien.  

Datainsamling Semistrukturerade intervjuer genomfördes mellan augusti och september 2023. 

Intervjuerna utfördes genom synkron kommunikation med hjälp av Zoom eller 

Teams, intervjuerna varade mellan 30 och 65 minuter.  

Dataanalys En tematisk analys av innehållet gjordes eftersom studien hade en induktiv 

ansats. Alla intervjuer transkriberades och verifierades. Forskarna läste sen 

igenom materialet flertalet gånger för att identifiera bärande meningar. 

Preliminära koder skapades. I nästa steg identifierades kategorier och 

diskuterades mellan forskarna. Slutligen definierades teman och studien 

började skrivas. 

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Resultatet visade att hög arbetsbelastning, underbemanning och 

organisatoriska faktorer bidrog till empatitrötthet. Empatitrötthet beskrevs som 

en känsla av att inte ha något kvar att ge, påverka förmågan till egenvård, ge 

kvalitativ vård och påverka deras relationer. Omvårdnadsarbetet med 

cancerpatienter kan bidra till utvecklingen av empatitrötthet hos 

onkologisjuksköterskor. Faktorer som stolthet, egenvårdstrategier och stöd var 

faktorer som kunde motverka utvecklingen av empatitrötthet.  

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 2 Information om artikeln 

Referens Bilgiç, Ş., & Pamuk Cebeci, S. (2022). Compassion Fatigue in Oncology 

Nurses in Turkey: A Qualitative Study. Holistic nursing practice, 36(5), 

304–310. https://doi.org/10.1097/HNP.0000000000000540 

Land Turkiet 

Databas PubMed 

Syfte Syftet var att identifiera empatitrötthet hos sjuksköterskor som jobbar 

inom onkologi. 

Metod Kvalitativ design. 

Urval Deltagarna som inkluderades var 25 sjuksköterskor som jobbade på en 

onkologiavdelning på ett sjukhus i Turkiet. Sjukhuset som valdes till 

studien utför omfattande omvårdad av cancersjuka patienter, från 

diagnos till behandlingar.  

Datainsamling Datainsamlingen utfördes genom semistrukturerade intervjuer i form av 

ett formulär. Innan varje intervju blev sjuksköterskorna informerade om 

studien syfte och hur studien skulle utföras efter verbalt och skriftligt 

samtycke från deltagarna hade samlats in. Intervjuerna varade mellan 

45–60 minuter.   

Dataanalys Dataanalysen av varje intervju gjordes i fyra steg. I första steget 

lyssnade två forskare igenom det dikterade materialet tre gånger för att 

sortera och analysera innehållet. I andra steget genomfördes data 

kodning av skriven text för att identifiera vilken data som var relevant 

för studiens syfte. I tredje steget kategoriserades relaterade teman till 

empatitrötthet. I sista steget identifierades vanligt förekommande teman 

som sen lästes igenom av forskarna. Teman styrktes och validerades sen 

av två utomstående forskare.  

Bortfall Inget bortfall. 

Resultat/Slutsats Studiens resultat synliggör fem teman som relaterade till 

empatitröttheten: empati, sorg, förtvivlan/hopplöshet, avtrubbning och 

lättnad när lidande patienter avlider. De sista två teman fungerade som 

motstånd mot utvecklingen av empatitrötthet. Det var 58.3% av 

deltagande sjuksköterskor som övervägde att lämna yrket och 66.7% 

hade nån gång upplevt empatitrötthet. Vård av cancerpatienter bidrar till 

att sjuksköterskor exponeras till mer stress. Som resultat av det 

reduceras sjuksköterskornas förmåga till att visa empati och medlidande. 

Vetenskaplig kvalitet Grad II, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 3 Information om artikeln 

Referens Finley, B. A., & Sheppard, K. G. (2017). Compassion Fatigue: 

Exploring Early-Career Oncology Nurses' Experiences. Clinical journal 

of oncology nursing, 21(3), E61–E66. 

https://doi.org/10.1188/17.CJON.E61-E66 

Land USA 

Databas PubMed 

Syfte Syftet var att kvalitativt augmentera bristen på fokuserad litteratur på 

yngre sjuksköterskors upplevelser av empatitrötthet och upptäcka 

specifika förebyggande åtgärder. 

Metod Kvalitativ design   

Urval Urvalet av deltagare utgjordes av 16 nyexaminerade sjuksköterskor som 

arbetade inom traumaavdelningar som intensiv, medicinskintensiv, 

neurologi och onkologivårdsavdelningar i Nevada. Studien fick 

godkännande av trauma facilitet samt University of Arizona i Tuscon 

innan rekryteringen påbörjades.  

Datainsamling Datainsamlingen utfördes genom semistrukturerade intervjuer med 

öppna frågor. Intervjuerna genomfördes en gång för att samla in 

spontana svar. Efter frågorna samlades data in om upplevelsen av 

empatitrötthet. 

Dataanalys Dataanalysen genomfördes med hjälp av Stamms deduktiva analys av 

empatitrötthet. Analysen identifierade liknande fraser, ord och idéer 

noterades i det initiala stadiet. Kategorier organiserades för att sen 

tilldelas koder eller citat för korrekt tolkning. Genom kritisk analys av 

koderna kunde teman skapas.  

Bortfall Inget bortfall  

Resultat/Slutsats Resultatet visar att nyexaminerade sjuksköterskor tenderar att bli 

överinvolverande under sina patienters sjukdomsförlopp. Hög mortalitet 

av cancerpatienter ökar risken för att utveckla empatitrötthet. 

Empatitrötthet kan framkalla symtom som internalisering av patienters 

och familjers rädsla, påverkan av specifika patienters död, emotionell 

dränering, utbrändhet och fysisk utmattning. Genom utforskning av 

empatitrötthetens komplexitet hos nyexaminerade sjuksköterskor kan det 

forma nya lösningar för att vidare adressera problemet.  

Vetenskaplig kvalitet Grad II, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall.  
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Artikel 4 Information om artikeln 

Referens Fukumori, T., Miyazaki, A., Takaba, C., Taniguchi, S., & Asai, M. 

(2020). Traumatic events among cancer patients that lead to compassion 

fatigue in nurses: A qualitative study. Journal of Pain and Symptom 

Management, 59(2), 254-260. 

https://doi.org/10.1016/j.jpainsymman.2019.09.026 

Land Japan 

Databas PsycInfo 

Syfte Syftet var att beskriva komponenter och frekvens av traumatiska 

händelser upplevda av patienter med cancer, som kan öka 

sjuksköterskors empatitrötthet.  

Metod Kvalitativ design 

Urval Urvalet av deltagare utförde på sex olika sjukhus som specifikt vårdade 

cancerpatienter. Inklusionskriterierna innefattade minst två år 

arbetserfarenhet av cancervård, tidigare erfarenhet av empatitrötthet, 

ingen tidigare vård av mental ohälsa samt möjligheten till att ge 

dokumenterat samtycke. För att säkerställa att deltagarna hade kunskap 

av vad empatitrötthet innebar tillgodosågs ett dokument som beskrev 

tillståndet.  

Datainsamling Datainsamlingen utfördes genom att hämta information från en 

föregående studie av semistrukturerade intervjuer. Alla intervjuerer 

genomfördes av en psykolog mellan februari 2014 och mars 2016. Varje 

deltagare fick förklara vad för händelse som orsakade framkomsten av 

empatitrötthet. Deltagarna fick sen dela med sig av mer detaljerad 

information om händelsen.  

Dataanalys Analysen utfördes genom konstant komparativ metod av transkriptioner 

från alla inspelade intervjuer. I första steget läste två psykologer 

individuellt genom materialet och identifierade innehåll som relaterade 

till traumatiska händelser. Definitioner av det identifierade innehållet 

skapade kategorier och subkategorier som användes i resultatet 

Bortfall Inget angivet bortfall 

Resultat/Slutsats Resultatet tematiserades till fyra kategorier: försämrat fysiskt tillstånd, 

dåliga nyheter från läkare, svårigheter i behandling och känslomässiga 

konflikter med anhöriga. Resultatet visade att olika traumatiska 

händelser som kan drabba patienter med cancer, såsom försämringar i 

sjukdomsförloppet, svåra biverkningar av läkemedel och konflikter med 

anhöriga, kunde förhöja risken för sjuksköterskor inom onkologi att 

drabbas av empatitrötthet. Resultaten kunde bidra till medvetenhet hos 

sjuksköterskor och öka sannolikheten att de medvetet skyddar sig själva 

med förebyggande åtgärder. 

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 5 Information om artikeln 

Referens Gustafsson, T., & Hemberg, J. (2022). Compassion fatigue as bruises in 

the soul: A qualitative study on nurses. Nursing Ethics, 29(1), 157–170. 

https://doi-org.ezproxy.bib.hh.se/10.1177/09697330211003215   

Land Finland 

Databas PsycInfo 

Syfte Syftet var att utforska empatitrötthet som upplevdes av sjuksköterskor 

och hur det påverkade dem som person och professionellt. 

Metod Kvalitativ design. 

Urval Inklusionskriterierna innefattade sjuksköterskor som haft personliga 

erfarenheter av empatitrötthet och som var intresserade av att dela med 

sig av upplevelsen. Deltagarna var mellan 29 och 57 år och 

arbetslivserfarenheten varierade mellan 1-35år.  

Datainsamling Datainsamlingen utfördes genom semistrukturerade intervjuer inom 

sjukhuset där respektive deltagare jobbade eller i deras egen hemmiljö. 

Intervjuer gjordes genom videolänk på grund av pandemin av den första 

forskaren. Intervjuerna varade runt 45 minuter och spelades in som 

senare transkriberades.  

Dataanalys Alla intervjuer transkriberades av den första forskaren och all personlig 

information blev ersatt med koder. Analysen av materialet gjorde med 

en analysmetod av Graneheim & Lundman.   

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Fem teman upptäcktes: medlidande som en empatisk gåva och 

empatitrötthet som resultat av compassion overload, empatitrötthet som 

en kris med potentiella värdefulla insikter, empatitrötthet kan hanteras 

av egenvård och empatitrötthet påverkas av livet i sig och andra 

multifacetterade faktorer.   

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 



 

XVII 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Artikel 6 Information om artikeln 

Referens Jakimowicz, S., Perry, L., & Lewis, J. (2018). Insights on compassion 

and patient-centred nursing in intensive care: A constructivist grounded 

theory. Journal of clinical nursing, 27(7-8), 1599–1611. 

https://doi.org/10.1111/jocn.14231   

Land Australien 

Databas PubMed 

Syfte Syftet var att utforska empatitrötthet, patientcentrering och compassion 

satisfaction ur IVA sjuksköterskors perspektiv.  

Metod Kvalitativ design  

Urval Urvalet av deltagare utgjordes av sjuksköterskor från två olika 

intensivvårdsavdelningar i Australien. Sjuksköterskorna arbetade skift 

och roterade mellan åtta och 12 timmars arbetspass. Innan studien 

påbörjades skickades posters ut till avdelningarna för att informera om 

studien. Forskarna besökte även avdelningarna för att prata om studien. 

Rekryteringen av deltagare skedde på plats.  

Datainsamling Datainsamlingen genomfördes med intervjuer som spelades in digitalt 

och transkriberades av forskningsledaren. Intervjun använde sig av 

öppnafrågor om hur de upplevde personcentrerad vård och hur de 

upplevde deras yrkesroll som intensivvårdssjuksköterskor.  

Dataanalys Dataanalysen genomfördes genom konstant komparativ analys för att 

jämföra datainsamlingen, för att identifiera likheter och olikheter. 

Metoden bröt ner innehållet till “incidenter” och vidare kodades för att 

sedan skapa kategorier.  
Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Resultatet visar att erbjuda sina patienter patientcentrerad vård hade 

positiv inverkan på sjuksköterskornas empatitrötthet. Att kunna leva upp 

till sina förväntningar visade sig också vara positivt. Att skapa en bra 

balans där sjuksköterskor inte överbelastas och kan erbjuda god vård ger 

goda förutsättningar för gott mående på arbetet. 

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 7 Information om artikeln 

Referens Jiang, J., Liu, S., Chi, C., Liu, Y., Xu, J., Zeng, L., & Hu, P. (2024). 

Experiences of compassion fatigue among Generation Z nurses in the 

emergency department: a qualitative study in Shanghai, China. BMC 

Nursing, 23, 1–12. https://doi.org/10.1186/s12912-024-02193-4   

Land Kina 
Databas CINAHL 

Syfte Syftet var att undersöka upplevelsen av empatitrötthet hos Generation Z 

sjuksköterskor 

Metod Kvalitativ metod med fenomenologisk design.  

Urval Deltagarna som inkluderades var medvetet utvalda utifrån 

inklusionskriterierna, deltagarna var födda mellan 1995 och 2012, 

minimum av 1 års erfarenhet av akutsjukvård.  

Datainsamling Datainsamlingen gjordes genom semistrukturerade intervjuer som 

utfördes i en tyst och privat del av akuten mellan december 2023 och 

januari 2024.  

Dataanalys Analysen gjordes med Colaizzis fenemenologiska sju stegs metod. För 

att förhindra minnes bias gjordes transkriptionerna inom 24 timmar efter 

avslutad intervju.   

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Tre huvudteman och nio underteman identifierades i studien: sekundär 

traumatisk stress som inkluderar psykologiska symtom, fysiologiska 

symtom och beteende förändringar; kumulativa effekter som inkluderar 

minskad empati, påverkan på familjeliv och post-traumatic growth; 

coping strategier som inkluderar kognitiv rekonstruktion, söka hjälp och 

implementering av åtgärder.   

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 8 Information om artikeln 

Referens Ondrejková, N., & Halamová, J. (2022). Qualitative analysis of 

compassion fatigue and coping strategies among nurses. International 

journal of nursing sciences, 9(4), 467–480. 

https://doi.org/10.1016/j.ijnss.2022.09.007  

Land Slovakien 

Databas PubMed 

Syfte Syftet med studien var att identifiera stressfaktorer som bidrar till att 

sjuksköterskor utveckla empatitrötthet, sjuksköterskors erfarenheter av 

empatitrötthet och hur de hanterar dessa känslor. 

Metod Kvalitativ design 

Urval Urvalet av deltagare rekryterades genom familj och vänner på Facebook 

i grupper som inriktade sig till hälso- och sjukvårdspersonal. 

sjuksköterskor. Deltagarna var tvungna att ha en aktiv anställning inom 

hälso- och sjukvården. 81 kvinnor och fem män rekryterades där 68,6% 

var slovakiska medborgare, 26,7% var tjeckiska medborgare och 4,7% 

var ungerska medborgare. Deltagarnas erfarenhet av yrket var upp till 36 

år.  

Datainsamling Datainsamlingen genomfördes med hjälp av en online enkät som 

skickades ut i hälso- och sjukvårdsgrupper på Facebook. Deltagarna 

delgav informerat samtycke och sociodemografisk information för att 

delta i studien. Därefter svarade deltagarna på en online enkät som 

inkluderande öppnafrågor om deras upplevelse som sjuksköterska. 

Dataanalys Dataanalysen utgjordes av en deduktiv tematisk analys för att testa 

Figleys modell för empatitrötthet. I första steget i analysen läste 

forskarna igenom innehållet flertalet gånger för att identifiera 

återkommande påståenden. Deltagarnas återkommande påståenden 

kodades därefter med hjälp av tidigare etablerade koder. Koderna 

bearbetades och kategoriserades in i tidigare etablerade teman. Slutligen 

bearbetades kategoriseringen flertalet gånger för att säkerställa att 

innehållet var i korrekt tema.  

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Resultatet visar att empatitrötthet hos sjuksköterskor är en 

flerdimensionell upplevelse där ett flertal faktorer relaterat till 

arbetsplatsen, omvårdnaden och privatlivet samspelar. Resultaten 

kategoriseras efter Figleys (2006) modell för olika stressfaktorer som 

påverkar empatitrötthet. 

Verktyg för tidig identifiering av sjuksköterskor i riskzon som 

förebyggande åtgärd efterlyses.   

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 9 Information om artikeln 

Referens Pehlivan Saribudak, T., & Çalişkan, B. B. (2024). ‘i was too tired to show 

compassion’: A phenomenological qualitative study on the lived 

compassion fatigue experiences of nurses working in acute inpatient 

psychiatric units. Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing, 

https://doi.org/10.1111/jpm.13114  

Land Turkiet 

Databas PsycInfo 

Syfte Syftet var att undersöka erfarenheter av empatitrötthet hos sjuksköterskor 

som jobbar inom psykiatriskvård.  

Metod Kvalitativ design. 

Urval Metoden som användes var snöbollsurval, där först en deltagare som 

jobbade på en psykiatrisk avdelning först kontaktades som sen kontaktade 

sina kollegor. Totalt deltog 22 sjuksköterskor.   

Datainsamling Mellan december 2023 och februari 2024 utfördes semistrukturerade 

intervjuer. I början av intervjuerna fick deltagarna fylla i formulär 

innehållande personlig information som demografi och jobbsituations 

information. Deltagarna fick sen fylla i ett formulär med öppna frågor 

skapat utefter vetenskaplig litteratur om empatitrötthet. 

Dataanalys Samtliga intervjuer transkriberades och två utomstående forskare utförde 

dataanalysen. Collaizis sju stegs metod användes för att analysera data. 

Bortfall Inga bortfall. 

Resultat/Slutsats Resultatet visade fyra huvudteman: att vara psykiatrisk sjuksköterska 

(multifacetterad roll och fördelar), trötthet (traumatisk påverkan till 

depersonalisering och emotionell isolation), orsaker till empatitrötthet 

(patient och jobbmiljö) och hanteringsmetoder (individuella och 

förväntningar). Följden av svåra patientfall och en tung arbetsmiljö så 

känner sjuksköterskor inom psykiatrin att upplevelsen av empatitrötthet kan 

bidra med att dem känner sig avtrubbade gentemot patienter över tid.  

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 10 Information om artikeln 

Referens Pérez-García, E., Ortega-Galán, Á. M., Ibáñez-Masero, O., Ramos-

Pichardo, J. D., Fernández-Leyva, A., & Ruiz-Fernández, M. D. 

(2021). Qualitative study on the causes and consequences of 

compassion fatigue from the perspective of nurses. International 

journal of mental health nursing, 30(2), 469–478. 

https://doi.org/10.1111/inm.12807  

Land Spanien 

Databas PubMed 

Syfte Syftet var att förstå orsaker och konsekvenser av empatitrötthet från 

sjuksköterskors perspektiv. 

Metod Kvalitativ design. 

Urval Deltagare rekryterades från sjukvårdssystemet i Andalusien, Spanien. 

Man använde sig av snöbollsurval för att för att få informanter som 

kunde ge bäst information baserat på studien syfte 

Datainsamling Datainsamlingen gjordes genom fem fokusgruppsessioner i en neutral 

miljö med 43 deltagare. Forskarna klargjorde konceptet av 

empatitrötthet före varje session för att säkerställa att informanterna 

förstod både de initiala frågorna och följdfrågor efter observation av 

verbala och icke-verbala uttryck. Varje fokusgrupp varade runt 90 

minuter med två forskare närvarande, där en stimulerade 

gruppdynamiken och den andra spelade in observationer som gjordes 

under varje tillfälle.  

Dataanalys Inspelningarna transkriberades för analys. Data från 

fokusgruppsessionerna analyserades i tre faser enligt en metod av 

Giorgi för att noggrant identifiera innebörder och sen dela in det i 

koder och olika teman.  

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Orsaker till empatitrötthet är brist på tid och resurser att ge adekvat 

vård. De identifierade konsekvenserna var svårigheter att utföra sina 

arbetsuppgifter, negativ effekt på familj och privatliv, ångest, stress 

och i vissa fall en känsla av att vilja säga upp sig från 

sjuksköterskeyrket.  

Vetenskaplig kvalitet Grad II, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 11 Information om artikeln 

Referens Phillips, C. S., & Volker, D. L. (2020). Riding the Roller Coaster: A 

Qualitative Study of Oncology Nurses' Emotional Experience in Caring 

for Patients and Their Families. Cancer nursing, 43(5), E283–E290. 

https://doi.org/10.1097/NCC.0000000000000734  

Land USA 

Databas PubMed 

Syfte Syftet med studien var att utforska den känslomässiga utvecklingen hos 

onkologisjuksköterskor 

Metod Kvalitativ design  

Urval Sju onkologisjuksköterskor som rekryterades genom Central Texas 

Oncology Nursing Society.  

Datainsamling Datainsamlingen genomfördes med hjälp av semistrukturerade intervjuer 

som ägde rum på överenskommen plats. När alla frågor var besvarade 

och samtycke var insamlat, samlade forskarna in bakgrundsinformation 

om deltagarna.  

Dataanalys De inspelade intervjuerna transkriberades. Det transkriberade innehållet 

lästes därefter igenom flertalet gånger av båda forskarna. Studien 

använde sig av Pattons metod för tematisk analys. Betydelsefulla enheter 

skapades först individuellt av forskarna för att därefter diskuteras och 

kondensera enheterna till kategorier. Slutligen skapades teman av 

kategorierna vilket utgjorde resultatet.  

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Onkologisjuksköterskor exponeras i hög grad för sorgliga händelser och 

lidande. Dessa sjuksköterskor får ingen förberedande utbildning för 

hantering just denna typ av händelser. Hantering av känslor sker isolerat 

och utan stöd. En förändring i kultur kring mental hälsa och hur den 

diskuteras efterlyses av sjuksköterskorna. 

Vetenskaplig kvalitet Grad II, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 
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Artikel 12 Information om artikeln 

Referens Remon, A. R., & Lacanaria, M. G. C. (2023). Compassion Fatigue 

among Nurses Assigned to COVID-19 Facilities: A Constructivist 

Grounded Theory. Acta medica Philippina, 57(11), 51–65. 

https://doi.org/10.47895/amp.vi0.5818  

Land Filipinerna 

Databas CINAHL 

Syfte Syftet med studien var att utforska medlidandet sjuksköterskor som 

vårdar patienter med Covid-19 och vidare deras upplevelser av 

empatitrötthet.  

Metod Kvalitativ design 

Urval Urvalet av deltagare genomfördes på sjukhusavdelningar som var 

särskilt avsedda för vård av patienter med COVID-19. Det rekryterades 

34 sjuksköterskor till studien, deltagarna varierade i ålder, kön och 

arbetstitel.  

Datainsamling Datainsamlingen genomfördes med hjälp av olika 

fokusgruppdiskussioner om empatitrötthet via virtuella plattformar. 

Fokusgruppdiskussionerna var semistrukturerade och utgjordes av sex 

öppna frågor för att tydliggöra deltagarnas erfarenhet av empatitrötthet. 

Efter fokusgruppdiskussionerna genomfördes personliga 

semistrukturerade intervjuer av deltagare som ansågs intressanta för 

studien. Deltagarna fick därefter svara på en enkät om självskattning av 

empatitrötthet för att avgöra om de kunde inkluderas i studien.  

Dataanalys Det initiala steget i dataanalysen var att transkribera intervjuerna, 

betydande meningar från text, minnesanteckningar och observations 

dokumentation skrevs in i ett dokument. Transkriptionerna analyserades 

manuellt för att därefter analyseras genom ett webbaserat 

analyseringsverktyg. Därefter kodades och kategoriserades innehållet. 

Forskarna gjorde genomgående komparativa analyser för att slutligen 

komma till konsensus. Teman grupperades för att forma teorier.  

Bortfall Inget bortfall 

Resultat/Slutsats Deltagarna beskriver att deras empatiska bemötande var avsiktligt och 

meningsfullt. Sjuksköterskorna uttrycker att pandemin gjorde det svårt 

att ge patienter kvalitativ vård som ett resultat av hög arbetsbelastning 

och brist på organisatoriskt stöd.  

Empatitrötthet är en risk som påverkar sjuksköterskor som är i direkt 

kontakt med patienter med covid-19. Över tid riskerar empatitrötthet 

påverka omvårdnad, patientsäkerhet, arbetsrelationer negativt. 

Vetenskaplig kvalitet Grad I, enligt Carlsson och Eiman (2003) bedömningsmall. 


