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Bakgrund: I Sverige drabbas varje &r omkring 25 000 personer av stroke. Stroke innebér
storningar i cirkulationen 1 hjarnans blodkérl, som kan bero pa antingen blddning eller propp i
hjarnan. Att fa tidig behandling ar avgorande for utgangen. Personer som drabbats av stroke
kan ocksé drabbas av komplikationer efter sjukdomen. Nagra av dessa dr
kognitiongssvarigheter, minnesproblematik, sviljsvarigheter, nedsatt formaga att utfora
aktiviteter 1 det dagliga livet, kommunikationsproblematik, motorisk nedsatthet, psyko-
emotionella besvar och neurologisk funktionsnedséttning. Personer som lider av
komplikationer efter stroke kan antas uppleva hilsa i ldgre utstrackning. Syfte: Att belysa
omvardnadsatgirder som kan frimja hilsa hos patienter som drabbats av stroke. Metod: En
litteraturdversikt med totalt 11 vetenskapliga originalartiklar, framkomna efter en strukturerad
informationssokning, som utgick fran soktermerna stroke, patient och stod. Databaserna
PubMed och Scopus anvéndes vid litteratursokningen. Samtliga artiklar granskades utifran
SBU:s granskningsmallar. Resultat: Tva huvudteman, Omvdardnadsdtgdrder som framjar den
fysiska hdlsan och Omvadrdnadsdtgdrder som framjar den psykiska hdlsan framkom efter
genomgang av de utvalda artiklarna. Subteman som formades var Rorelseférmdga, Forbdttra
funktioner, Psykosocialt stod och Livskvalitet. Resultatet beskriver omvéardnadsétgérder som
har positiv effekt hos patienter som drabbats av stroke. Slutsats: Studien belyser
omvéardnadsatgirder som kan frdmja hélsa hos patienter som drabbats av stroke. Denna studie
kan dven bidra med 6kad kunskap for sjukskdterskor som arbetar med patienter som drabbats
av stroke.

Nyckelord: Stroke, hilsa, omvéardnadsatgirder
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Inledning

Cirkulationsstorningar i hjarnans blodkérl kan leda till ett plotsligt fokalt neurologiskt
bortfallssymtom, dven definierat som stroke (Jonsson, 2016). Stroke &r en av flera sjukdomar
som inkluderas i cirkulationsorganens sjukdomar, dven kallat hjért- och karlsjukdomar. Stroke
ar ett samlingsnamn som innefattar antingen blddning eller propp i hjairnan (Wramner m.fl.,
2018).

Internationellt drabbas 15 miljoner manniskor varje ar av stroke, dir 5 miljoner av dessa far
bestdende funktionsnedsdttningar och ytterligare 5 miljoner avlider (World Health
Organisation, 2022). Dddligheten och insjuknandet av stroke varierar globalt. Kvantiteten av
insjuknande 1 ldg- och medelinkomstldnder ar hogre 4n 1 hoginkomstldnder. Globalt &r stroke
den nist vanligaste dodsorsaken (Norrving, 2015).

Insjuknande 1 stroke kan innebdra en ldng dterhdmtningsfas, vilket sétter hoga krav pa
sjukskdterskans kompetens for att kunna utfora lamplig omvérdnad. Dock saknas vetskapen
om vilka omvardnadsatgidrder som kan erbjudas och dess effekt. Dirav syftar denna studie till
att belysa omvérdnadsétgirder som kan frdmja hdlsa hos patienter som drabbats av stroke.
Resultatet av litteraturdversikten bestar av flera omvardnadsatgirder, som samtliga visat goda
effekter hos patienter som drabbats av stroke.

Bakgrund

Sjukdomen stroke kategoriseras i tva undergrupper, hjarninfarkt och hjarnblédning, som i sin
tur delas in i undergrupper beroende pa lokalisering och den bakomliggande orsaken till
insjuknandet (Jonsson, 2016). Aderforkalkning (arterioskleros) som leder till syrebrist
(ischemi) pa grund av forsdmrad blodcirkulation dr den vanligaste orsaken till hjért- och
karlsjukdomar. Lag fysisk aktivitet, diabetes, stress, rokning, dvervikt, hogt blodtryck och
hoga blodfetter dr faktorer som Okar risken att drabbas av stroke. Man ser att det dr vanligare
att mén drabbas av stroke, dn kvinnor. Risken att drabbas av stroke dr dessutom generellt
hogre hos personer med 1ag utbildningsniva én personer med hog utbildningsnivad (Wramner
m.fl., 2018).

Om stroke

Forlamningar, svarigheter att kommunicera, kinselstorningar, svérigheter att svélja,
synrubbningar, paverkan pa emotionella, exekutiva och kognitiva funktioner samt yrsel och
balanspdverkan dr symtom som &r vanliga vid stroke. Vid stroke kan symtomen inte
faststillas till annan sjukdom och varar i mer &n 24 timmar. I vissa fall avlider patienten direkt
vid insjuknandet (Jonsson, 2016).

En forhandsvarning till stroke dr en TIA (transitorisk ischemisk attack), dir symtomen bestér i
mindre dn 24 timmar. En akut utredning ska genomforas vid en TIA {6r att hindra ischemisk
skada och ge forebyggande atgéarder och behandling (Jonsson, 2016).

I flertalet 1ander, inklusive Sverige, finns specialiserade vardavdelningar for patienter som
drabbats av stroke som gér under namnet strokeenheter. Kriterier for en strokeenhet dr ett
befintligt stroketeam med specialistkunskap inom strokevard. Teamet innefattar ldkare,
sjukskdterskor, underskoterskor, fysioterapeuter och arbetsterapeuter. Dietister,



neuropsykologer, logopeder och kuratorer finns ocksé vid behov. Omvardnaden kring
patienten dr sjukskoterskans ansvar och information om patientens tillstind formedlas
kontinuerligt till teamets 6vriga medlemmar. For patienter som drabbats av stroke har den
specialiserade strokevarden de basta mojligheterna for patienten att aterfa forlorade
funktioner, minskat vardbehov i efterforloppet och dkad livskvalitet (Jonsson, 2016).

Den tredje vanligaste dodsorsaken i Sverige ér stroke. Prevalensen i Sverige berdknas vara
omkring 100 000 individer och incidensen omkring 25 000 individer om éaret. Cirka en
femtedel av dem som insjuknar i stroke dr under 65 ar, medeldldern for insjuknandet &r 75 ar
(Jonsson, 2016).

Cirka 15 % av insjuknade strokefall dr hjarnblodning, medan den storre delen, 85%, &r
hjarninfarkt. Hjarnblodning delas in 1 intracerebral blodning (som stér {or en tredjedel av
fallen) och subaraknoidalblodning (som star for tva tredjedelar av fallen). Hjarninfarkt delas 1
sin tur upp storkérlssjukdom (stér for cirka 25% av fallen), smakérlssjukdom (star for cirka 20
%) och kardiell emboli (star for cirka 30% av fallen). Resterande 25 % av sjukdomsfallen
hjarninfarkt kan trots utredning inte faststéillas (Jonsson, 2016).

I en prospektiv observationsepidemiologisk studie, gjord pa 143 patienter pa ett sjukhus i
Beirut, redovisas att 117 deltagare rapporterade komplikationer av sin stroke 3 manader efter
insjuknandet. 24% av patienterna led av neuropatisk smarta, 94% led av trotthet och 69,2%
hade nigon form av kognitiv funktionsnedséttning. 51,3 % av patienterna rapporterade dngest
och 76,1 % rapporterade depression 3 ménader efter sin stroke (Khazaal m.fl., 2021).

Tidig behandling

Kroppens organ som é&r kénsligast for syrebrist dr hjdrnan. Vid stroke sluts tillforseln av
syrerikt blod till delar av hjdrnan, vilket innebér att delar av hjdrnan far syrebrist. Efter 120
sekunder av syrebrist slutar metabolism och nervfunktioner 1 hjdrnans celler att fungera och
efter cirka fem minuter utan syre dor cellerna (Jonsson, 2016).

Vid en hjarnblédning hamnar blod utanfor hjérnans blodkérl, vilket kan resultera i att
blodningen krossar hjarnvdvnaden. Delar av hjdrnan blir d& utestdende fran blodets
cirkulation vilket leder till syre- och néringsbrist och hjdrnvdvnaden dor. Tidigt paborjad
behandling av stroke har déarfor en stor betydelse for patientens fysiska och psykiska hilsa
efter insjuknandet (Jonsson, 2016).

Behandlingen for stroke ér propplosande behandling (trombolysbehandling) och endovaskulér
behandling som innebér en insittning av en kateter genom ljumsken till blodproppen. Tidig
behandling &r viktigt i ett insjuknande av stroke da behandlingen kan hjélpa cirkulationen till
hjirnan att aterstéllas, delvis och helt. Det dr ocksa viktigt att patienter som drabbats av stroke
borjar tridna sina formagor sa snart som mojligt, for att uppritthélla och/eller aterfa funktioner
som forsdmrats eller tappats helt av sjukdomen. Sjukskoterskans uppdrag dr da att uppmuntra
patienten, dven nir patienten inte vill ndgot annat &n att ge upp (Jonsson, 2016).

Komplikationer

Svarigheter i sin kognition, som minnesproblematik, koncentrationssvérigheter och
tidsuppfattning, kan vara en foljd efter insjuknande 1 stroke. Patienter upplever bristfélliga
behandlings- och unders6kningsmetoder hos vardpersonal inom sluten- samt 6ppenvarden.
(Shipley m.fl., 2020). Enligt en undersdkning av Gittins m.fl. (2020) som gjordes pa cirka



95 000 patienter som drabbats av stroke var néstan alla i behov av sjukgymnastik och
arbetsterapi efter insjuknandet. Manga patienter var ocksa i behov av tal- och spréakterapi
(Gittins m.fl., 2020).

Patienter som drabbats av stroke kan ha paverkan pé savil aptit, smak och formagan att
svélja. Nutritionen har stor betydelse for patientens mdjlighet till &terhdmtning och
rehabilitering. Om patienter som har svéljsvarigheter éter eller dricker finns risk for
aspiration, da mat eller vétska kan hamna 1 luftstrupen, vilket 6kar risken for
aspirationspneumoni. Om patienten har sviljsvarigheter anvands darfor ofta total parenteral
nutrition (intravends néringstillforsel) for patientens naringsintag, som snarast mdojligt ersitts
med en nasogastrisk sond (Jonsson, 2016).

Patientens formaga att skdta sin egen munvard dr ndgot som behover utredas efter en stroke
och eventuellt stottas upp dé patienten inte klarar detta sjalv. Matrester kan ibland bli kvar 1
munnen efter maltid och eventuellt behdvs stottning med tandborstning, rengdring av
tandproteser och/eller fuktning av munslemhinnor med hjélp av muntorkar.
Kommunikationsproblem (dysfagi eller afasi) kan ocksé uppstd av stroke. Det innebér
antingen delvis eller fullstindigt forlorat sprék (Jonsson, 2016).

Den kognitiva formégan kan drabbas negativt av stroke, men dven den motoriska och
sensoriska formagan kan forsdmras. Olika kroppsdelar kan vara olika mycket paverkade och i
vissa séllsynta fall kan hela kroppens rorelseféormaga vara paverkad (Jonsson, 2016). Gil-
Castillo m.fl. (2020) skriver att en neurologisk funktionsnedsittning man kan fa efter ett
insjuknande 1 stroke &r droppfot. Droppfot innebér en forlamning eller svaghet i ankelns
dorsiflexormuskler, vilket kan leda till gdngstorning. Tillstdndet okar fallrisken,
energiforbrukningen hos personen och minskar uthalligheten (Gil-Castilla m.fl., 2020).

Shipley m.fl. (2020) beskriver i sin studie att unga patienter som drabbats av stroke upplever
att deras psyko-emotionella behov dsidosétts. Patienterna upplever ett behov av stdd genom
den sorg diagnosen innebadr. Otillfredstidllda behov som patienterna upplever dr verktyg som
kan hjélpa for hantering av emotionell labilitet, information till en anhorig for att minska
forvirring, kdnslomissigt stod frén vardpersonal, nedskriven information, samtala med nagon
man kan relatera till, tillgdngligt stod och kommunala tjanster vid utskrivning fran sjukhuset,
praktiska rad frén likare, langtidsvardsplan samt vigledning fran rehabiliteringspersonal
angdende aterhdmtning pa egen hand (Shipley m.fl., 2020).

Riktlinjer i Sverige idag

I det akuta skedet rekommenderar Socialstyrelsen (2020) Hélso- och sjukvarden att erbjuda
patienter med misstinkt stroke ett strukturerat omhéndertagande bade fore och efter ankomst
till sjukhus. Hélso- och sjukvarden rekommenderas ocksé erbjuda bland annat datortomografi,
datortomografi-angiografi, datortomografi-perfusion, trombektomi samt intravends trombolys
inom specifik tidsram 1 det akuta skedet for patienter som drabbats av stroke. Hélso- och
sjukvérden rekommenderas erbjuda inldggning pa sjukhus och vérd pa en strokeenhet for
patienter med misstdnkt stroke. Samma géller patienter med TIA 1 det akuta skedet, som
ocksa bor erbjudas snabb utredning och tidigt insatt sekundérprevention. Skora multisjuka
patienter bor erbjudas en ldkarbeddmning och dven stillningstagande om lamplig fortsatt
vard. Géllande rehabilitering rekommenderar Socialstyrelsen (2020) att patienter som
drabbats av stroke, med kvarvarande omvérdnads- och rehabiliteringsbehov, bor erbjudas en
multidisciplinir teambaserad rehabilitering direkt efter varden pé strokeenhet. Tidig



utskrivning med koordination av ett multidisciplinirt stroketeam, och rehabilitering for
patienten i sin hemmilj6é bor erbjudas. Likasa uppgiftsspecifik traning till patienter som efter
stroke har nedsatt motorik, gangférmaga och/eller ADL-formaga. Rekommendationerna
innefattar ocksa minst 4 timmar intensiv spraklig trdning for patienter med afasi,
kommunikationstraning for patienters anhdriga, trining med kompensatorisk teknik for
patienter med nedsatt minne, problemlosnings- och exekutiv formaga, samtalsstod for
patienter som har emotionell och psykisk respons samt strukturerad uppfoljning i 6ppen vard
(Socialstyrelsen, 2020).

Vidare beskriver Socialstyrelsen (2020) att Hilso- och sjukvarden ockséa kan erbjuda
uppgiftsspecifik trining lingre &n ett ar, erbjuda modifierad behandlingsmodell (CI-terapi) for
patienter med nedsatt motorik 1 hand och arm, erbjuda botulinumtoxin kombinerat med
rehabiliteringséatgirder for patienter spasticitet efter stroke (Socialstyrelsen, 2020).

Vistra Gotalandsregionens (2021) Regionala Processteam Stroke r ett regionalt rddgivande
organ som arbetar for utveckling av strokevédrd inom regionen. Processteamet arbetar for att
strokevarden ska vara god och jdmlik oberoende av vart 1 regionen varden erbjuds.
Utgdngspunkten &r de personcentrerade sammanhdllna vardforloppen for stroke och TIA och
Socialstyrelsens nationella strokeriktlinjer. Forbattringsarbete pa enheterna foljs med hjdlp av
Kvalitetsregistret Riksstroke (Vastra Gotalandsregionen, 2021).

Bjarne (2021) menar pa att rehabilitering efter stroke dr a och o for att patienten ska ma bra.
Rehabilitering innefattar savil trdning, som insikt och kunskap om sin strokeskada och dess
konsekvenser. Olika patienter kan behova olika typer av rehabilitering, och dérfor gors tester
av patientens funktion efter insjuknandet. Utifran testernas resultat gérs en bedomning pa
patientens rehabiliteringsbehov, som ligger till grund for hur och vad som ska ingé i
patientens rehabilitering. Samtliga aktiviteter som patienten utfér kan innebéra traning och
rehabilitering, exempelvis att kld sig, skota sin hygien och att brygga kaffe. Rehabilitering kan
ges pa en rehabiliteringsklinik, antingen som 6ppenvérd eller som sluten vard.
Rehabiliteringen kan ocksé ges som hemrehabilitering (6ppenvard) vilket innebér att
traningen utfors 1 patientens hemmilj6. Personal kan d& komma hem till patienten for att
hjélpa patienten utfora traningen (Bjarne, 2021).

Flera olika yrkeskategorier kan vara inblandade i patientens rehabilitering, bland annat
underskoterskor, sjukskoterskor och ldkare. Fysioterapeuter hjélper patienter med tréaning
géllande forflyttning, styrka, balans och géng. Arbetsterapeuter och fysioterapeuter ansvarar
for traning gillande aktivitetsférmaga men tipsar ocksd om hjdlpmedel och strategier for att fa
en fungerande vardag. Kuratorer utfér beddmning av patientens sociala situation och
logopeder tranar patienter med afasi, dysartri och dysfagi. Psykologer utfor bland annat
neuropsykologiska utredningar och kan ge samtalsstdd vid behov (Bjarne, 2021).

Jagevall (2019) beskriver sjukskoterskans arbetsrutin gidllande omvérdnad av patienter som
drabbats av stroke pd en neurologi och strokeavdelning. Dar beskrivs att sjukskoterskan ska
skriva remiss till logoped om en patient har afasi/sprakstorning. Alla patienter ska genomga
en sviljbeddmning fore ndgot intas peroralt och vid eventuell svédljsvarighet ska
sjukskoterskan skriva remiss till logoped. Om en patient har nedsatt sviljforméga eller en
ofullstidndig svéljfunktion ska en inspektion av munhéla och tandstatus utforas. Munvérd ska
utforas vid varje viandning eller oftare. Patienten ska fa anpassad kost och kaloriintag och
vitskeintag ska dokumenteras och dven atgérdas om det ar ldgre &n 1000 ml/dygn. For
patienter med nedsatt aktivitetsformaga eller svaghet i extremiteter ska mobilisering paborjas



(om ingen kontraindikation foreligger). Sjukskoterskan ska ocksa informera patienten att en
informationsparm finns pa patientens sal (Jagevall, 2019).

Teoretisk referensram: Halsa

Hiélsa dr mer 4n bara avsaknad av sjukdom. Ett positivt hdlsoperspektiv som foddes pa 1970-
talet innebar ett hdlsoperspektiv som ser till ménniskans helhet. Tva aspekter som kan anses
viktiga for en helhetsbild av hilsa &r att se personen som en helhet men ocksa att se personen 1
forhallande till miljon (Friberg, 2019).

Hélsa kan forklaras som en process, som varje méanniska sjélv skapar och upplever, och kan
paverkas av bland annat sjukdom, lidande och smérta. Lidande kan ses som nigot som hor
livet till och ddrmed finns lidande dven naturligt vid hélsa. For att uppleva hilsa ar ocksa
kénsla av hopp en forutsittning. Hopp innebér en forestillning om en framtid och dr en
produkt av upplevd hilsa. Hoppet kan vara till hjdlp i svara tider och kan ge energi vid
aktivitet eller sociala kontakter i exempelvis familj eller vanner (Willman, 2019).

Sjukskoterskan ska fokusera pa hilsofrimjande omvardnad i sitt dagliga arbete genom olika
aspekter med avsikt att hindra ohédlsa och framja hilsa. Detta gors bland annat genom att
belysa det friska hos patienten, upptéicka och effektivt forebygga hélsorisker samt upptécka
och bedéma patientens egen mdjlighet och kapacitet till egenvérd. Sjukskoterskan ska dven ge
stdd och information till patienten och anhdriga (Willman, 2019).

Milj

Miljon ér en paverkande faktor ndr det géller aterhdmtning efter stroke. Hemmiljon innebér
for manga patienter som drabbats av stroke bade mgjligheter och utmaningar. Det ger bland
annat trygghet och motivation i patientens vardag och ér viktig for anpassningen av livet efter
stroke. Mojligheterna 1 hemmiljon dr bland annat patienternas egna resurser i hemmet, som
kan bidra till bade aterhdmtning och rehabilitering. Att kunna utfora uppgifter sjalvstandigt
kan inspirera patienter till daglig utveckling, i bade fysiska och psykiska aspekter.
Utmaningar som kan finnas i hemmiljon &r bland annat trappor, trdnga utrymmen och tunga
dorrar, vilket kan innebéra forsimrad sjilvstindighet och upplevas begrinsande. Aven om

hemmiljon ar en viktig aspekt for 6kad livskvalitet dr det ménga patienter som &r oforberedda
pa de utmaningar som kan uppstd (Kylén m.fl., 2021).

Hopp

Hopp som begrepp beskrivs som en nddviandig premiss for ménniskan att uppleva hilsa.
Hoppet dr bundet med ménniskans tankar och forvintningar pé framtiden samt forlitan till en
morgondag (Willman, 2019).

Enligt forskning av Visvanathan m.fl. (2019) soker patienter som overlevt stroke efter hopp
och funktionell dterhdmtning. Vidare beskriver Visvanathan m.fl. (2019) att for att behélla en
positiv syn och for att finna hopp anvinder strokedverlevare sig av olika
hanteringsmekanismer, exempelvis att jimfora sin situation med andra strokedverlevare med
lagre funktionsnivaer. Att samtala med andra strokedverlevare som aterhdmtat sig efter
sjukdomen &r en annan hanteringsmekanism som ocksé kan 6ka kénslan av hopp. Positivt
formulerad information hjélper de flesta patienterna att behélla kdnslan av hopp och
optimism, samtidigt som patienterna inte vill veta av negativ information som har motsatt



effekt. Ménga patienter kan acceptera information som dr inkorrekt, s 1ange det inger hopp.
Patienter som varit sjdlvstdndiga innan insjuknandet i stroke kan uppleva fortvivlan i hoppet
om fullstindig aterhdmtning, i och med ett stort vardbehov och en lang dterhdmtningstid. Det
finns en omfattande risk att patienter kdnner sig overgivna efter utskrivning fran slutenvard
och vikten av fortsatt rehabilitering i olika form dr dérfor betydande for hopp och livskvalitet
(Visvanathan m.fl., 2019).

Lidande

Lidande har manga dimensioner och kan ses ur manga perspektiv. Det kan vara ménniskor
med smértproblematik, angestproblematik, rddslor och livsférandringar. Lidande dr komplext
och manga ganger kan det inte forklaras. Som sjukskoterska mots man av lidande ménniskor
och bor ha respekt for den enskilde personens lidande och formagor. Lidande kan ses
antingen genom utifran- eller inifranperspektivet. Utifranperspektivet belyses som ndgot som
giller alla ménniskor och ser lidande pa en allomfattande niva, till skillnad fran
inifranperspektivet som syftar pd den individuella ménniskans perspektiv pa sitt hédlso- och
sjukdomstillstand, tillvaro och vérd patienten far (Gustin, 2019).

Halsa och lidande ar kopplade till varandra. Gustin (2019) beskriver den negativa och positiva
inverkan av lidande hos den egna personen. Fysiologi och psykologi ar integrerade med
ménniskors levda erfarenhet. Nar méinniskor upplever otillracklighet och brist att klara av
tillvaron paverkar det oss. Om hélsa definieras som en upplevelse av att kidnna sig kapabel
och fullkomlig inverkar lidande som nigot negativt pa denna upplevelse och tvirtom.
Dimensionen av lidande handlar inte bara specifikt om sjukdom. Patienten som behandlas
inom slutenvarden fokuserar inte bara pa det aktuella ldget. Funderingar ligger ocksa i
sjukdomshistorien, forestdllningar och férvdantan om framtiden och nérstaende (Gustin, 2019).

Problemformulering

Aterhdmtningsfasen, eftervarden och vilka atgirder som tillimpas har en stor betydelse for
patientens aterhdmtning, tillfrisknande och livskvalitet. Lémpliga omvérdnadsétgérder kan
forebygga sjukdom, framja och aterstélla patientens hélsa samt lindra patientens lidande.
Befintlig forskning med vidare beskrivning ur ett helhetsperspektiv av omvardnadsatgarder
som framjar livskvaliteten hos patienter som drabbats av stroke saknas. For att ge fordjupad
kunskap till sjukskoterskor belyser denna litteraturdversikt omvardnadsatgérder som kan
frdmja hélsa hos patienter som drabbats av stroke.

Syfte

Att belysa mojliga omvardnadsatgidrder som kan frdmja hilsa hos patienter som drabbats av
stroke.

Metod
Design
For att belysa mojliga omvardnadséatgarder som kan framja hélsa efter en stroke har vi gjort

en litteraturdversikt. Enligt Segesten (2017) innebér en litteraturdversikt en sammanstéillning
av befintlig forskning p4 omradet.



For att problematisera fokusomradet har en teoretisk referensram anvénts. Enligt Henricson
(2017a) kan en teori och teoretisk referensram anvéindas for att argumentera for det
problemomrédet som dmnar att studeras. Hélsa anségs vara en adekvat teoretisk referensram
utifran studiens syfte. Teorin som grundar denna litteraturéversikt ar att sjukskoterskan med
hjilp av omvardnadsatgérder kan bidra till 6kad upplevelse av hilsa hos patienter som
drabbats av stroke under aterhdmtningsfasen efter det akuta skedet.

Litteratursokning

Inledningsvis utférdes en inledande litteraturskning péd det valda problemomradet, for att
sakerstdlla tillgdnglig forskning som kunde besvara syftet (Friberg, 2017a). S6kningen
gjordes pa databaserna PubMed, Cinahl och Scopus, med soktermerna Stroke AND Patient
AND Support* AND Nurs*. Resultatet av sokningen beddmdes vara tillrdcklig for att kunna
besvara valt syfte.

I litteraturdversikten anvindes PIO-modellen (bilaga 1) som stod for en strukturerad
litteratursokning. PIO som bestér av tre komponenter, anvédndes for att bryta ner
problemomradet till Population, Intervention, och Outcome (Friberg, 2017a).

Kombinationen av s6korden anvindes enligt Boolesk soklogik, som bland annat beskriver hur
AND och OR kan anviindas tillsammans med skord (Ostlund, 2017). Valet av sdktermer
utgick fran tidigare beskriva komponenter 1 PIO. Forst genom en sdkning pd begreppen 1 pa
svensk MeSH, och sedan en dverldggning om synonymer och likvirdiga anvéndbara begrepp.
Soktermerna som slutligen valdes var “Patients OR patient OR clients OR client” AND
“Stroke OR stroke*” AND “support*” OR "ancillary services, hospital" OR "self-help
devices"”. Begreppet “Nurs*” och “Hospitals” anvéndes ocksa i sokningen for att utesluta
artiklar som inte berérde omradet hilso- och sjukvéard och omvardnad.

Sekundérsokningar utférdes med nya kombinationer av sokord, utformade fran den
information som framkommit i tidigare artikelsokningar. Enligt Ostlund (2017) bér
sekundérsokningar tillimpas for att inte gd miste om betydande litteratur. S6korden som
anvindes vid samtliga sekundérsokningar, efter sokning pa svensk MeSH, var “Patients OR
patient OR Clients OR Client” AND “stroke OR stroke*” AND Nurs*. Nya soktermer som

lades till separat var “Acupuncture OR Acupuncture Therapy”, “Hospital to Home
Transition”, “Oral Hygiene” och “Psychosocial Support Systems OR Psychosocial*”.

Databaserna Scopus och PubMed anvindes for litteratursokningen. PubMed ér en databas
med medicinska och omvardsrelaterade artiklar. Scopus &r en tvdrvetenskaplig databas med
flera olika forskningsomraden, bland annat vardvetenskap (Ostlund, 2017).

Begransningar som anvéndes vid samtliga sokningar i PubMed var: free-fulltext. I sokningar
pé Scopus anvédndes begransningarna “dokumenttyp: artikel”, samt publiceringsar: 2022,
2021, 2020, 2019 och 2018”. Begriansningen gillande publiceringsar anvéindes i sokningen pa
Scopus pa grund av orimligt hogt antal traffar utan.

Samtliga artikelsokningar och valda artiklar redovisas i respektive soktabell (bilaga 2).



Urval
Urvalskriterier

Inklusionskriterier for artiklarna var att samtliga skulle vara originalartiklar och kunna
besvara studiens syfte. Artiklar som inte uppfyllde inklusionskriterier for litteraturdversikten
exkluderades.

Samtliga titlar 1 varje sokning ldstes igenom och titlar med relevans till syftet sparades.
Abstrakten i de sparade artiklarna ldstes och artiklar som inte kunde besvara syftet
exkluderades. Darefter granskades 29 artiklar med relevant abstrakt och inkluderades
respektive exkluderades utifran inklusion- och exklusionskriterier for studien. Slutligen
aterstod 11 artiklar.

Kvalitetsgranskning

Kvalitetsgranskningen utférdes med hjélp av SBU:s granskningsmallar, pé de aterstdende 11
artiklarna. De tre granskningsmallarna som anvindes var ”Bilaga 5. Mall {or
kvalitetsgranskning av studier med kvalitativ forskningsmetodik — patientupplevelser”,
”Beddmning av randomiserade studier” och "Beddmning av icke-randomiserade studier av
interventioner”. Artiklarnas kvalitet bestimdes sedan utifran kvalitetsgranskningens fragor till
lag, medel eller hog kvalitet. Samtliga valda artiklars kvalitetsranking redovisas 1 bilaga 3.

Dataanalys

Analysen av artiklarna utfordes 1 enlighet med Fribergs (2017b) analysmetod i tre steg.
Inledningsvis lastes valda artiklar flertalet ganger for att f4 en djup forstéelse av varje artikels
helhet. Vidare dokumenterades en &versikt av artiklarnas syfte, metod och resultat (bilaga 3).
Dérefter identifierades likheter och skillnader i materialet fran artiklarna som besvarar denna
litteraturdversikts syfte. Med hjélp av identifierade likheter och skillnader kunde 2 teman
faststéllas. Resultatet av analysen redovisas 1 resultatet under respektive tema och subtema.

Etiska overvaganden och godkannande

Enligt Kjellstrom (2017) innebér informerat samtycke att deltagarnas sjdlvbestimmande och
frihet kan bevaras. Deltagarna har dd mojlighet att sjélva bestimma om de vill delta 1 studien,
och dven att ndr som helst avbryta sin medverkan. Yttre paverkan, sdsom hot, lockelse eller
tvdng, som paverkar deltagarnas val om deltagande fér inte forekomma (Kjellstrom, 2017).
Samtliga artiklar 1 denna litteraturoversikt redovisar muntligt och/eller skriftligt samtycke fran
sina deltagare angdende deltagande i respektive studie.

Martensson och Fridlund (2017) forklarar att informerat samtycke, etiskt godkdnnande fran
etisk kommitté eller noggrant pavisade etiska dverviganden &r krav pa resultatartiklar som

anvéands 1 en litteraturdversikt. Detta fOr att virna om deltagarnas autonomi (Mértensson &

Fridlund, 2017).

Atta av de inkluderade artiklar redovisar tydligt ett etiskt godkinnande av olika institutionella
granskningsndmnder eller etiska kommittéer, innan utférd studie. Dock framgér det inte lika
tydligt i tre av artiklarna om det &r just en etisk kommitté som godként, da tva av dessa har
etiskt godkdnnande frén respektive sjukhus (Kim m.fl., 2018 & Lou m.fl., 2020) och den



tredje har godként fran en datainspektion (Roenn-Smidt m.fl., 2021). I en av artiklarna med
godkinnande fran etisk kommitté saknas tydlig redovisning av vilken kommitté som utfort
godkinnandet (Alamri m.fl., 2019).

Resultat

Den hér litteraturoversikten bygger pa elva olika originalartiklar av bade kvantitativ och
kvalitativ ansats, som beskriver atgirder och/eller insatser for patienter som drabbats av
stroke, som kan underlitta for patienten i dterhdmtningsprocessen. Resultatet har delats in 1
tva teman, Omvdrdnadsdtgdrder som frimjar den fysiska hélsan och Omvdrdnadsatgdrder
som frdamjar den psykiska hdlsan, med vardera tva subteman.

Omvardnadsatgirder Omvardnadsitgirder
som frimjar den som frimjar den
fysiska hilsan psykiska hélsan

4 QY

. L Forbdttra Psykosocialt . )
Rérelsefdrmdga funktioner e, Livskvalitet

Omvardnadsatgarder som framjar den fysiska halsan

Rorelseféormaga

For att 6ka muskelstyrkan hos patienter som drabbats av stroke menar Alamari m.fl. (2019)
att ett mobilitetsprotokoll kan tillimpas. Mobilitetsprotokollet som Alamari m.fl. (2019)
beskriver bestar av sammanlagt 60-90 minuters dagliga sessioner av bland annat
positionsbyte, thoraxterapi, passiv proprioceptiv neuromuskuldr stimulering, transkutan
elektrisk muskelstimulering och aktiv trining (Alamari m.fl., 2019). For att 6ka
muskelstyrkan hos patienter som drabbats av stroke kan dven ett hjdlpmedel vid namn Robin-
T anvéndas, som ursprungligen &r utvecklad for att forbattra vardagen hos personer med
rorelsesvarigheter. Robin-T kan anpassas och anvidndas pa olika sétt utifran patientens behov
och kan 6ka patientens muskelstyrka, stabilitet, balans och gdngforméga (Kim m.fl., 2018).
Forbittrad gangformaga dr nagot som ocksa Lou m.fl. (2020) och Shin m.fl. (2019) belyser i
sina studier. Shin m.fl. (2019) beskriver en tejpningsmetod dér elastisk kinesiologitejp
appliceras pa patientens svaga sidas fotled med en spanning mellan 30-40%. Lou m.fl. (2020)
forklarar en metod dér rehabiliteringsterapi 1 kombination med 6gonakupunkturnalsretention
utforts under 4 veckors tid. Bdda metoderna dkar gdngférmagan hos patienter som drabbats av
stroke, genom Okad steglingd, stegfrekvens samt ganghastighet. Zheng m.fl. (2018) redogdr
for rehabiliteringstraning i kombination med akupunktur dir nalarna sitts pa olika punkter pa
den drabbade extremiteten. Kombinationen som utfors under en manads tid har god effekt pa



den motoriska funktionen i vre extremiteter hos patienter insjuknat i stroke (Zheng m.fl.,
2018). Stabilitet i rorelser dr ndgot som Roenn-Smidt m.fl. (2021) beskriver kan stirkas
genom repetitioner av sjukgymnastikovningar. Sjukgymnast-végledda rorelser dir patienten
aktivt foljer rorelserna kan 0ka patientens kinsla av stabilitet, &ven om rorelserna inte styrs av
patienten sjélv (Roenn-Smidt m.fl., 2021).

Forbattra funktioner

Patienter som lider av dysfagi (svéljsvarigheter) efter en stroke, kan med hjélp av ett 3-
veckorsprogram for munhélsa, bli hjélpta att bibehalla sitt orala intag. Programmet innebér
utover vanlig munvéard (sdsom tandborstning eller likvardigt) morgon och kvill, ocksa
ytterligare munvérd trettio minuter innan svéljtraning (3 ganger/vecka 4 3 veckor). Den
ytterligare munvarden utfors av instruerad vardpersonal och innefattar inspektion av sputum,
avliagsnande av saliv vid behov med hjélp av en sug, rengoring med tandtrad och/eller
interdentalborste samt att ticka alla tdinder med fluortandkrdm. Programmet kan utdver att
hjilpa patienten att bibehalla det orala intaget dessutom bidra till forbéttrad munhéilsa, for
patienter som drabbats av stroke (Chen m.fl., 2019). En annan funktion som kan forbéttras
med hjdlp av omvardnadsétgirder dr patientens reflexer. Lou m.fl. (2020) redogor utover
ogonakupunkturnélretentions effekt pa gdngférmagan ocksa god effekt pé reflexer hos
patienter som drabbats av stroke. Den forbéttrade effekten ses pa patientens drabbade sida
(Lou m.fl., 2020). Alamri m.fl. (2019) menar att patientens lungfunktion ocksé kan forbéttras
genom Okad forcerad vitalkapacitet och utandningsvolym, vid anvéndning av ett tidigt insatt
mobilitetsprogram.

Omvardnadsatgarder som framjar den psykiska halsan
Psykosocialt stod

Flera omvérdnadsatgirder kan stétta det psykiska miendet hos patienter som drabbats av
stroke. Saunders m.fl. (2021) redogor for ett peer support-program (SPSP Stroke Peer Support
Program) som innebdr ett individuellt kamratstdd till patienter som drabbats av stroke, frén
frivilliga personer som tidigare dverlevt en stroke. Programmet innebér en dialog, en gang i
veckan som varar upp till en timme (Saunders m.fl., 2021). Kirkevold m.fl. (2014) beskriver
en intervention bestaende av sessioner, med antingen individuella dialoger eller gruppdialoger
tillsammans med utbildad handledare. Dialogerna foljer delvis ett arbetsblad vilket innebér att
deltagarna kan forbereda sig pa dmnet 1 forvig (Kirkevold m.fl., 2014). Andra typer av stod
som finns dr rddgivning, medicinskt socialt arbete, klinisk psykologi, arbetsterapi, stod fran en
utbildad logoped och parradgivning (Manning m.fl., 2020). Kirkevold m.fl. (2014), Manning
m.fl. (2020) och Saunders m.fl. (2021) menar att interventionerna har positiv effekt genom
oOkat stod till patienter som drabbats av stroke. Kirkevold m.fl. (2014) belyser att det 6kade
stodet bidrar med att fortydliga patienternas livsutmaningar, samt belysa, stotta och hjélpa till
att analysera alternativ for hantering av livssituationen. Saunders m.fl. (2021) menar att stodet
kan bidra med framtidstro och motivation till rehabilitering och forberedelser for hemgang.
Béda innebér okat stod for patientens psykiska maende och minskar den kénsloméssiga
stressen efter insjuknandet. Dessutom visar dessa effekter som 6kad gemenskap och kdnsla av
att inte vara lamnad utanfor (Kirkevold m.fl., 2014 & Saunders m.fl., 2021). Kirkevold m.fl.
(2014) tar ocksa upp att interventionen kan ge patienterna den kraft och stéd som behovs for
att aterhdmta sig av sjukdomen och hantera de personliga utmaningar som den innebdr,
genom bland annat 6kad forstaelse. (Kirkevold m.fl., 2014). Roenn-Smidt m.fl. (2021) menar
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att sjukgymnastik ocksa stottar patientens psykiska maende genom att 6ka patientens kunskap
om dennes potential och begriansningar, och dirmed 6ka medvetenheten om sin kropps
signaler och grénser.

Livskvalitet

Flera omvérdnadsatgirder kan frdmja livskvalitet hos patienter som drabbats av stroke.
Dewilde m.fl. (2018) har undersokt patienters livskvalitet vid tidig hemgéng fran sjukhus efter
att ha drabbats av stroke. En tidig och vélplanerad utskrivningsvard, inklusive anpassning
med bland annat hjédlpmedel i hemmet har ett samband med 6kad livskvalitet (Dewilde m.fl.,
2018). Sjukgymnastik 1 kombination med ett fenomenologiskt forhallningssitt till kropp och
traning kan ocksa bidra till att stddja och utveckla patientens identitet. Aven om rérelserna
inte styrs av patienten sjdlv kan patienten kénna en latthet och samtidigt kinna sig kapabel till
att rora sig fritt (Roenn-Smidt m.fl., 2021). Hjdlpmedlet Robin-T frédmjar patientens mdjlighet
till att sjalvstindigt utfora rorelser och/eller forflyttningar. Hjélpmedlet underléttar for
forflyttning och minskar fallrisk for patienten men bidrar ocksa till att patientens upplever en
Okad kénsla av sjdlvstandighet (Kim m.fl., 2018). Framtidstro och motivation kan enligt
Saunders m.fl. (2021) frimjas genom det kamratstod som peer support-programmet innebér.

Livskvalitet hos patienter som drabbats av stroke kan forbittras genom mobilitet utifran
mobilitetsprotokoll (Alamri m.fl., 2019). Zheng m.fl. (2018) visar ocksé pa goda effekter pa
livskvalitet hos patienter som drabbats av stroke. Akupunktur kombinerat med
rehabiliteringstraning minskar den tidiga smartupplevelsen och dkar livskvaliteten (Zheng
m.fl., 2018).

Diskussion

Metoddiskussion
Design

Metoden allmén litteraturdversikt ansags vara en lamplig metod fOr att besvara syftet. Enligt
Segesten (2017) kan en litteraturdversikt kartldgga kunskapslidget inom ett visst omrade.
Genom att analysera och sammanstélla valda artiklar kan kunskapslédget faststéllas och
ddarmed redovisa vad som forskats pa inom det valda &mnet (Segesten, 2017). Eftersom denna
litteraturdversikts syfte &mnar belysa mdjliga omvéirdnadsétgirder for patienter som drabbats
av stroke, ansags det lampligt att undersoka fragan i befintlig forskning. I den hér studien
inkluderades bade kvalitativa och kvantitativa artiklar vilket ansdgs vara den mest ldmpade
metoden for att inte gd miste om viktiga artiklar som kunde besvara studiens syfte. Som en
begransning i sokningen anvindes endast tvd databaser dé resultatet av den inledande
litteratursokningen gav tillrackligt ménga traffar for att kunna besvara syftet. Databaserna
som anvéndes var PubMed och Scopus. De ansdgs vara relevanta for syftet da deras material
fokuserar p4 omvardnad och vardvetenskap. I denna litteraturdversikt har inte Cinahl anvénts,
di litteratursokningar av artiklar forst gjordes 1 Scopus och direfter i PubMed.

PIO-modellen anvéndes som stod for att precisera studiens syfte och termer. Efter genomgéng
av de forsta artikelsokningarna uppstod &mnen som beddmdes vara relevanta for att besvara
studiens syfte. Dock uppfyllde inte alla artiklar inklusionskriterier for denna litteraturdversikt,
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vilket gjorde att flera artiklar exkluderades. Darfor gjordes en sekundérsékning for en mer
specifik artikelsokning med termer som definierar dessa &mnen.

Urval

Efter sokning i databaserna ldstes forst artiklarnas titel och artiklar med relevans till studiens
syfte valdes ut. Dérefter tolkades artikelns abstract och valdes direfter ut for att sedan
artikelgranskas. Dessa steg utfordes pa grund av ett hogt antal resultat vid artikelsokningarna
och studiens tidsbegransning. P4 databasen Scopus anvindes en begriansning pa fem ar vid
artikels6kning, det vill séga endast studier publicerade fran 2018 och framat. Detta for att
minska antalet triffar i sokningen. Om ett behov av fler artiklar hade funnits hade
begransningen exkluderats. Utifrdn valda inklusions- och exklusionskriterier kunde inte andra
artiklar valts ur befintliga litteratursokningar. Dock hade troligtvis fler artiklar kunnat
inkluderas om ytterligare litteratursokningar gjorts.

Om en artikel dr peer reviewed styrks tillforlitligheten av artikeln dé detta innebér att artikeln
anses vara vetenskaplig (Henricson, 2017b). Alla artiklar 1 denna litteraturdversikt ar
vetenskapliga. Databasen PubMed publicerar endast artiklar som ar peer reviewed medan
databasen Scopus dr mindre tydlig med information om deras artiklar &r peer reviewed eller
inte. For att styrka att de fem artiklar som valts fran Scopus var vetenskapliga gjordes en extra
sokning pd dessa specifika artiklars titlar i PubMed. Samtliga artiklar fanns publicerade i
PubMed vilket styrker kvaliteten eftersom artiklarna dé &r peer reviewed.

I denna litteraturdversikt anvdndes 11 artiklar i resultatet. Varje artikel beskriver en eller flera
omvardnadsatgérder som forklaras i litteraturdversiktens resultat. Eftersom varje
omvardnadsétgdrd som presenteras, endast grundar sig fran en artikel, anses reliabiliteten av
dessa atgérder vara lag. For att 6ka reliabiliteten for resultatet kunde darfor fler artiklar som
stirker varje fynd inkluderats. Databasen Cinahl har inte anvints for litteratursokningen.
Friberg (2017) forklarar att Cinahl innehéller information om omvardnadsvetenskap. Att
Cinahl exkluderats kan ses som en svaghet dé relevanta artiklar till studiens syfte kan ha
missats. En annan svaghet i litteraturdversikten kan vara att endast tvd databaser anvénts for
litteratursokningen. P& grund av arbetets tidsbegridnsning valdes dessa brister att accepteras.
Eftersom litteraturdversiktens syfte &mnar belysa mojliga omvardnadsatgarder for patienter
som drabbats av stroke anses dndé syftet vara besvarat.

Kvalitetsgranskning

Med hjilp av SBU:s granskningsmall genomgick artiklarna en kvalitetsgranskning. En artikel
(Manning m.fl., 2020) som ansags ha lag kvalitet valdes att inkluderas i denna
litteraturoversikt. Artikeln bedomdes ha 1ag kvalitet pa grund av lag svarsfrekvens,
datamittnad och overforbarhet. Anledningen till att artikeln inte exkluderades trots 14g
kvalitet var pa grund av att omvardnadsatgarderna som Manning m.fl. (2020) rapporterar om
inte anses paverkas av artikelns brister.

Resterande artiklar som anvéndes 1 denna studie har medel eller hog kvalitet, enligt utférd
kvalitetsgranskning. Alla inkluderade artiklar anses kunna och ar till antalet tillrdckliga for att
besvara denna studies syfte.

Samtliga artiklar valdes att granskas av bada forfattarna till denna litteraturoversikt, vilket
starker studiens reliabilitet (Henricson, 2017b).
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Dataanalys

Fribergs (2017b) trestegsanalys anvédndes vid analys av artiklarna. Friberg (2017b) forklarar
att dessa tre steg maste gas igenom vid dataanalys av material till en litteraturdversikt. Efter
dataanalysen utfordes en sammanfattning av de valda artiklarna (bilaga 3). En ytterligare
tabell gjordes for att ge en overblick av det framkomna materialet vid indelning av teman och
subteman. Tva huvudteman, som framkom under dataanalysen i diskussionen av likheter och
skillnader mellan materialet, skrevs som overskrift med kolumner att fylla i under respektive.
Subteman framkom efter vidare diskussion av vilken karaktér varje atgédrd hade. De atgérder
som liknade varandra markerades och placerades sedan ut under respektive subtema. Om
denna litteraturdversikt hade gjorts om av andra forfattare, dr det mojligt att resultatet inte
presenterats under samma teman och subteman.

Forforstaelsen kring denna litteraturdversikts &mne har hanterats genom att utesluta tidigare
kunskaper inom omradet. Personliga virderingar har héllits utanfor studien och
sammanstillning av artiklar samt analys av insamlat material har skett sa objektivt som
mojligt. Detta genom att varje artikel har lists flera ganger utifrdn sin helhet och inget
innehall av vérde for den hér studien har uteldmnats.

Resultatdiskussion

Efter utford analys av valda artiklar har resultatet sammanstéllts. Omvardnadsatgiarder som
presenteras har visat goda effekter for patienter som genomgétt en stroke. Nagra av dessa
omvardnadsatgirder diskuteras nedan.

Utgangspunkten for denna undersdkning var hur sjukskoterskan med hjélp av
omvardnadsatgirder kan bidra till 6kad upplevelse av hélsa hos patienter som drabbats av
stroke. Resultatet beskriver olika omvéardnadsétgirder och dess effekt pé ett eller annat sétt for
patienten. Atgirderna har effekt pa olika delar av helheten men en likhet mellan dessa r att
samtliga kan kopplas till begreppet hélsa och kan bidra till en 6kad upplevelse av hilsa hos
patienten.

Denna litteraturdversikt redovisar att munhélsa hos patienter som drabbats av stroke kan
forbattras genom ett munvardsprogram (Chen m.fl., 2019). Andersson (2019) forklarar att
allménhélsan paverkas av munnens hélsostatus. Det innebir att patienter som drabbats av
stroke med en god munhilsa kan uppleva forbittrad allménhilsa (Andersson, 2019).
Munvardsprogrammet kan utdver att bidra till forbéttrad munhilsa ocksé bidra till att
patienten kan behalla mgjligheten att inta foda oralt (Chen m.fl., 2019). Ferguson m.fl. (2020)
beskriver sjukskoterskors perspektiv pa munhilsa hos patienter som drabbats av stroke. Trots
personalens medvetenhet om den 6kade risken for dalig munhélsa finns vissa kunskapsbrister.
Artikeln beskriver en bristande kvalitet pA munvérd som ibland beror pé icke tillrickligt
implementerade rutiner gdllande munvard. Personalen vill ha mer kunskap och utbildning om
munhiélsa for att kunna ge munvard med god kvalitet (Ferguson m.fl., 2020).

Denna litteraturoversikt framfor att smértupplevelsen kan minskas med hjélp av akupunktur
och rehabilitering (Zheng m.fl., 2018). Bade smérta och sjukdom paverkar hdlsan (Willman,
2019) vilket kan kopplas till att minskad smirta och frimjad aterhdmtning av sjukdom bor
innebdra forbattrad hilsa for patienter som drabbats av stroke. Denna litteraturdversikt visar
att akupunktur som omvérdnadsatgérd har en god effekt hos patienter som drabbats av stroke
(Lou m.fl., 2020 och Zheng m.fl., 2018). Yang m.fl. (2016) forklarar i en litteraturstudie att
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akupunktur kan ha en gynnsam effekt pa bland annat motorisk och kognitiv funktion, smirta
samt sviljfunktion. Dock visar det att akupunktur inte resulterar 1 6verldgsen forbattrad
livskvalitet hos patienter som drabbats av stroke och understryker sitt resultat som otillrackligt
pa grund av anvinda artiklars bristande metodologiska kvalitet. Chun Chau m.fl. (2018)
redogor ocksa for goda effekter av akupunktur hos patienter som drabbats av stroke.
Akupunktur kan associeras med minskad smérta och 6dem samt forbéttra fysisk funktion och
funktion i 6vre extremiteter. Likvél foregaende litteraturstudie redogors dven hér brister med
hog risk for publikationsbias (Chun Chau m.fl., 2018). Akupunktur dr en omvardnadsatgird
som behdver vidare utforskning for att faststélla den egentliga effekten hos patienter som
drabbats av stroke.

Vidare framfor denna litteraturdversikt att omvardnadsétgirder kan frimja rorelseféormagan
hos patienter som drabbats av stroke (Alamri m.fl., 2019; Kim m.fl., 2018; Lou m.fl., 2020;
Roenn-Smidt m.fl., 2021; Shin m.fl., 2019; Zheng m.fl., 2018). Rydholm och Hedman (2019)
menar att evidens finns som bekréftar att fysisk aktivitet minskar sjuklighet, skapar hélsa och
sjdlvstandighet, vilket 1 sin tur innebér dkad livskvalitet och vilbefinnande. Denna
litteraturoversikt redovisar att fysisk rehabilitering i olika aspekter efter ett insjuknande i
stroke har god effekt 1 dterhdmtningsfasen (Alamri m.fl., 2019; Kim m.fl., 2018; Roenn-Smidt
m.fl., 2021). En annan litteraturdversikt styrker fyndet genom att beskriva att fysisk
rehabilitering 1 kombination med vanlig vard gav béttre effekt hos patienter som drabbats av
stroke, dn enbart vanlig vard. Forbéttringar sags i balans, ganghastighet och motorisk
funktion. Pollock m.fl. (2014) redovisar ocksa vilken typ av rehabiliteringsmetod som
anvindes for att stirka patientens motoriska funktion och ADL, men valet av metod visade
inte ndgon storre paverkan pd effekten (Pollock m.fl., 2014). Samma fynd géllande fysisk
rehabilitering styrks dven av Jonsson (2016) som belyser vikten av tidig mobilisering hos
patienter som drabbats av stroke. Jonsson (2016) forklarar att tidig mobilisering leder till
bland annat snabbare aterhamtning, minskar risken for komplikationer, forbattrar
blodcirkulationen och 6kar hjdrnans plasticitet.

Samtalsstod for patienter som drabbats av stroke har goda effekter pa den psykosociala hélsan
och patientens livskvalitet (Kirkevold m.fl., 2014; Manning m.fl., 2020; Saunders m.fl.,
2021). Enligt Socialstyrelsen (2020) erbjuds dock sdllan patienter som drabbats av stroke
samtalsstdd i langre utstrackning trots att reckommendationen siger att Hilso- och sjukvarden
bor erbjuda samtalsstdd for patienter med emotionella och psykiska reaktioner efter en stroke
(Socialstyrelsen, 2020).

Resultatet 1 denna litteraturdversikt skulle kunna bidra till 6kad kunskap hos sjukskoterskor
som utfor omvardnad och omvérdnadsatgérder pa patienter som drabbats av stroke. Resultatet
bidrar ocksa till 6kad forstaelse for vikten av att se patienten ur ett helhetsperspektiv och
ddrmed kan sjukskdterskan inkludera den psykiska aspekten dven om den fysiska aspekten &r
1 fokus. Hélsan hos de 5 miljoner ménniskor som varje ar drabbas av bestdende
funktionsnedsdttningar efter att ha insjuknat i stroke skulle kunna forbéttras om kunskapen
om effektiva omvardnadsatgirder var mer etablerad hos sjukskoterskor som vérdar patienter
som drabbats av stroke.

Slutsats

Sjukskoterskan kan med hjdlp av omvardnadsétgarder bidra till 6kad upplevelse av hilsa hos
patienter som drabbats av stroke under aterhdmtningsfasen efter det akuta skedet. Dock finns
behov av vidare forskning for att styrka resultatet och effekten av varje omvardnadsatgérd.
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Implikationer for praxis inom omvardnad

Denna litteraturdversikt belyser omvardnadsatgérder som kan 6ka hélsa hos patienter som
drabbats av stroke, ur bade fysiska och psykiska aspekter. Med hjdlp av denna
litteraturoversikt kan sjukskdterskor 6ka kunskapen om alternativa effektiva
omvardnadsatgirder for patienter som drabbats av stroke. Med forbéttrad kunskap kan
sjukskoterskor anpassa omvardnadsatgirder utifrdn den enskilda patienten och fa en bredare
valmojlighet for att frdmja hélsa ur ett helhetsperspektiv.

Implikationer for vidare forskning

Kopplat till denna litteraturdversikts resultat skulle olika omvardnadsétgéarder kunna
handplockas utifran en personcentrerad vard, vad patienten sjdlv anser passa bast kopplat till
patientens livssituation. Eftersom alla omvardnadsétgarder inte passar alla patienter &r ett
forslag till ytterligare forskning att undersdka hur sjukskoterskan utifran ett personcentrerat
forhdllningssitt kan anpassa omvardnadsétgirder till patienter som drabbats av stroke i deras
aterhdmtningsfas. En implikation for vidare forskning skulle kunna vara en kvalitativ
intervjustudie av sjukskdterskor som arbetar med patienter som drabbats av stroke for att
undersoka hur omvardnadsétgarder anpassas utifran patientens behov.
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Bilaga 1

PIO Fokusering
Population Patienter
Intervention Stroke

Outcome Omvardnadsatgarder
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Bilaga 2

PubMed

Datum

Sokord

Begransningar
(Limits)

Antal
traffar

Relevan
ta
abstrac
t

Granska
de
Artiklar

Valda
artiklar

220310

(patients OR patient
OR clients OR client)
AND (stroke OR
stroke*) AND
(support* OR
"ancillary services,
hospital” OR "self-
help devices")

AND (nurs*) AND
(hospitals)

Free full text

247

9

Alamri m.fl.
(2019)

220318

(Patients OR Patient
OR Clients OR Client)
AND (Stroke OR
Stroke*) AND
(Psychosocial Support
Systems OR
Psychosocial*) AND
(Nurs*)

Free full text

50

Kirkevold
m.fl. (2014)

220318

(Patients OR Patient
OR Clients OR Client)
AND (Stroke OR
Stroke*) AND (Nurs*)
AND (Acupuncture
OR Acupuncture
Therapy)

Free full text

12

Lou m.fl.
(2020)

Zheng m.fl.
(2018)

220318

(Patients OR Patient
OR Clients OR Client)
AND (Stroke OR
Stroke*) AND (Nurs*)
AND (Hospital to
Home Transition)

Free full text

16

Saunders
m.fl. (2021)

220318

(Patients OR Patient
OR Clients OR Client)
AND (Stroke OR
Stroke*) AND (Nurs*)
AND (Oral hygiene)

Free full text

19

Chen m fl.
(2019)
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Scopus

"ancillary services,
hospital" OR "self-
help devices")
AND (nurs*) AND
(hospitals)

Article

Datum Sokord Begransningar Antal Relevan | Granska | Valda
(Limits) traffar | ta de artiklar
abstrac | artiklar
t
(patients OR patient Year: 2022, 876 15 14 Dewilde m.fl.
220309 OR clients OR client) 2021, 2020, (2018)
AND (stroke OR 2019, 2018.
stroke*) AND Document-type: Kim m.fl.
(support* OR (2018)

Manning m.fl.
(2020)

Roenn-Smidt
m.fl. (2021)

Shin m.fl.
(2019)
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Bilaga 3

Patients with
Stroke and
Dysphagia in
Taiwan: A

utfallsvariabler
bland patienter
som har stroke
med dysfagi

Forfattare | Titel Syfte Metod Urval Resultat Kvalitet
Ar Enligt SBU
Land
Alamri m.fl. | Effectiveness of Utvardera effekten | Prospektiv 60 patienter med | Tidigt anvdndande av ett Medel kvalitet,
an early mobility | av ett tidigt interventionsstudi | bekraftad stroke mobilitetsprogram visar: anvander endast en
2019 protocol for mobilitetsprogram | e som lades in pa - Signifikant forbattrad lungfunktion och interventionsgrupp
stroke patients in | @dministrerat av Kvantitativ intensivvardsavdel | muskelstyrka.
Saudiarabi | |ntensive Care sjukgymnaster och ningar pa - Forbattrad livskvalitet
en Unit vardpersonal for Fortest-posttest- | allmdnna sjukhus i
patienter som design hos en Riyadh
drabbats av stroke | interventionsgrup | (Saudiarabien).
som lades in pa p fore och efter 10
intensivvardsavdel | dagars behandling
ning
Chen m.fl. [ Effect of an Oral | Undersoker Kvantitativ 66 patienter som | - Munhalsoprogrammet kan forbattra Medel kvalitet,
Health effektiviteten av randomiserad drabbats av stroke | munhélsan och underlatta oralt intag for begransad tidsram
2019 Programme on ett kontrollerad med dysfagi patienter som haft en stroke med dysfagi. | samt lagt urval.
Oral Health, Oral | munhalsoprogram | studie
Taiwan Intake, and genom att bedéma
Nutrition in specifika
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Randomised
Controlled Trial

Dewilde The relationship | Studerade Kvantitativ 464 patienter som | - Tidig hemgang med valplanerad Hog kvalitet
m.fl. between Home- | sambandet mellan drabbats av stroke | utskrivningsvard och anpassning i hemmet

time, quality of hemmatid och som insjuknat for | kan innebara bade lagre kostnader for
2018 life and costs patientens hogst 2 dr sedan medicinsk vard och 6ka patientens

after ischemic livskvalitet samt livskvalitet.
Belgien stroke: the sjukvardskostnader

impact of the efter ischemisk

need for mobility strzke ock?

undersokte
aids, home and
o faktorer som
car modifications .
_ paverkade
on Home-time utskrivningsprocess
en.

Kim m.fl. Effect of Utvardera effekten | Retrospektiv 15 patienter - Anvandningen av Robin-T resulterade i Medel kvalitet,

Caregiver Driven | av vardgivardriven | kvantitativ studie | diagnostiserats okad tid for rehabilitering (ytterligare 600 | hog selektionsbias,
2018 Robot-Assisted robotassisterad (icke- med subakut minuters traningstid) samt 6kad ingen kontrollgrupp,

In-Ward Training | traning pa randomiserad) stroke funktionell dterhdmtning. endast patienter
Korea in Subacute avdelningen hos med battre

Stroke Patients: A subakuta patienter foljsamhet

Case Series som drabbats av inkluderades

stroke
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Kirkevold Promoting Utvardera Kvalitativ 25 - Deltagarna fann innehallet, strukturen Medel kvalitet,
m.fl. psychosocial interventionens fallstudie. strokedverlevande | och processen for den psykosociala begransat urval,
wellbeing innehall, struktur fran tre olika interventionen relevant for situationen ingen kontrollgrupp,
2014 following stroke | ©ch process och regioner i Norge samt att den bidrog med hjalpsamt oklar analys- och
using narratives dess anvandbarhet psykosocialt stod genom den inledande datamattnad
Norge and guided self- ur anpassningsprocessen.
determination: a strokeév?rlevandes
feasibility study perspekiv.
Lou m.fl. Effects of Undersoka Kvantitativ 32 patienter med | - Forbattrad gangprestanda efter Hog kvalitet
different effekterna av randomiserad diagnosen o6gonakupunkturnalretention eller
2020 acupuncture ogonakupunktur studie ischemisk stroke, | kroppsakupunktur i samband med
methods nalretention och med rutinmassig rehabilitering.
Kina compined with kroppsakupunkturi | En sjukdomsforlopp | - Ogonakupunkturnalretention (i samband
rout|n.e. ) kombination med | experimentgrupp | pa 5 veckor till 3 med rutinbehandling av rehab) visade
rehabilitation on S . . o o e
rutinmassig och en manader. battre effekt pa gangprestanda jamfort

gait of stroke
patients

rehabilitering pa
gangprestanda och
plantartryck hos
patienter som
aterhdamtar sig fran
stroke

kontrollgrupp

med kroppsakupunktur.
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Manning Supporting Kartlagga SLT:er for | Kvalitativ 95 logopeder som | - Logopedi beskrivs som en atgard for Lag kvalitet,
m.fl. people with post- | att férstd vad SLT, | tvdrsnittsundersok | arbetar med patienter med afasi efter stroke, studien svarsfrekvens (44%),
stroke aphasia to | relaterat hilso- och | ning personer med belyser dock brister kopplat till lag datamattnad
2020 live well: A cross- | socialvardsstdd och afasi (>1 ar) tillgangligheten och 6verférbarhet
sectional survey | J¢aqiinformation/ut Vardmiljder med - Saknas samhallsstod till familjer, och
Irland of Speech & bildning som for afasistod andra stod.
'Il-'ahE:Siis i narvarande finns kontaktades - Bristande information om afasi.
Ireland tillganglig for PWA - Rapporterar tillgangliga stod kring
och FM for att psykisk ohélsa och stod i samhallet.
stodja ett bra liv
med afasi i Irland
Roenn- Body and identity | Utforska hur Kvalitativ 12 patienter som | - Feedback kan skapa grund for nya Hog kvalitet
Smidt m.fl. | in physiotherapy | interaktionen longitudinell drabbats av stroke | rorelsestrategier, 6ka kunskap hos
after stroke mellan patient och | studie fran tre olika patienten om sig sjdlv och aktivera
2021 sjukgymnast avdelningar, pa ett | patientens resurser.
bedrjvs _OCh hur ett neurorehabiliterin | - Upprepning av samma rorelser kan 6ka
Danmark férhallningssatt gssjukhus stabiliteten, medan experimentering med

inspirerat av
fenomenologi kan
stddja och utveckla
identitet

sin kroppsstallning och rorelse kan 6ka
kunskapen om sin kropp och kénslan av
identitet.

- Sjukgymnastik kan 6ka patientens
medvetenhet om sin kropps signaler och
granser.

- Belyser vikten pa att behalla och
fokusera pa kroppskansla och
dimensionen av relation mellan PT och
patient.

27




Saunders Nursing and Undersoker Kvalitativ fallstudie | 5 sjukskoterskor - Frivilligt kamratstod kan bidra till Medel kvalitet, lag
m.fl. Allied Health Staff | uppfattningar och och5 vardefullt psykosocialt, informativt och dverférbarhet
Perceptions and | erfarenheter hos halsopersonal erfarenhetsbaserat stéd samt underlitta
2021 Experiences ofa | vardpersonal och psykologisk anpassning till stroke.
Volunteer Stroke | nérstaende - Frivilliga kamratstodprogram kan ocksa
Australien Peer Support hélso.pcler‘sonal av gynna personalen genom att erbjuda ett
Prog‘ram‘: A et.t' frivilligt pe(?r— icke-kliniskt stéd som kan lindra bordan
Qualitative Study | stédprogram for R .
patienter som for omvardnad.
drabbats av stroke.
Shin m.fl. Immediate Bedoma de Kvantitativ studie | 15 patienter med | - Signifikant forbattrad ganghastighet, Hog kvalitet
effects of ankle omedelbara med randomiserat | droppfot efter stegldngd, steglangd och kadens med
2019 eversion taping effekterna av att cross-over-forsék | stroke ankeleversionstejpning jamfért med de
on gait ability of | applicera ankel- andra tva grupperna (placebo och inget
Sydkorea chronic stroke eversionstejp med tejptillstand).
patients kinesiologitejp hos
patienter med
droppfot efter
stroke.
Zheng m.fl. [ A clinical study on | Undersdka den Kvantitativ icke- 178 patienter med | - Akupunktur i kombination med Medel kvalitet,
acupuncture in kliniska effekten av | randomiserad post-stroke rehabiliteringsterapi 6kar livskvalitet och | saknar ldmpliga
2018 combination with | akupunktur i studie shoulder-hand motorisk funktion av den drabbade korretionsmetoder
routine kombination med syndrome extremiteten samt minskar smarta. for selektionsbias,
Kina rehabilitation rehabiliteringstera En saknas information

therapy for early
pain recovery of
post-stroke
shoulder-hand
syndrome

pi for post-stroke
shoulder-hand
syndrome (SHS).

experimentgrupp
och en
kontrollgrupp

om vem som matt
resultatet, endast
en analysmatning.
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