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Bakgrund: Virlden 6ver dr omkring fyra miljoner barn i dldrarna 0 - 19 1 behov av palliativ
vard i livets slutskede arligen. Hér ska sjukskoterskan varda ur ett holistiskt perspektiv dér basta
mojliga livskvalitet ska uppnds genom symtomlindring som innefattar de kroppsliga,
psykologiska, sociala och existentiella behoven. Detta innebir att sjukskoterskan 1 sitt dagliga
arbete kan mota pa ménga péafrestande och starka kédnslor. Syfte: Att granska sjukskoterskans
upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid omvérdnad av barn i livets slutskede.
Metod: Denna systematiska litteraturdversikt bygger pd tio vetenskapliga artiklar hamtade fran
CINAHL, PubMed och Proquest. Artiklarna granskades, analyserades utifran en induktiv ansats
och ett resultat sammanstélldes. Resultat: Att varda barn 1 livets slutskede upplevs som ett
viktigt och meningsfullt arbete samtidigt som kanslor av sorg, hjdlpldshet och brist pa kunskap
ndrvarar. Detta resulterade i att tvA huvudteman sammanstélldes med totalt sju tillhdrande
underkategorier. Kénslor: sorgeprocessen, sjukskoterskans empati, kénsla av hjilploshet samt
vélbefinnande och meningsfullhet. Copingstrategier: granser, kommunikation och stod samt
kunskap och utbildning. Slutsats: Sjukskoterskan upplever ménga pafrestande kénslor 1 sitt
dagliga arbete med att varda barn i palliativt skede och stdd for detta behdvs. Genom att erbjuda
utbildning for att 6ka sjukskoterskan kunskap inom omradet leder detta sekundért till att kanslor
lattare kan hanteras genom olika copingstrategier.

Barn i livets slutskede, hanterbarhet, pediatrisk palliativ vird, sjuksk&terskan,
Nyckelord: upplevelse.
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Inledning

Inom palliativ vard av barn moter sjukskoterskan patienter dir det dr av storsta vikt att bésta
mojliga livskvalitet uppnds. Har mots gladje, vemod och lidande tills doden skiljer oss at.

I det vardagliga arbetet ska sjukskdterskan stotta patienten genom symtomlindring som
innefattar de kroppsliga, psykologiska, sociala och existentiella behoven. Att varda patienter i
livets slutskede kan upplevas som nédgot fint och meningsfullt, men dven psykiskt péafrestande
da sjukskoterskan formar en néra relation till patienter och nérstdende. Det dr dven ett anstrangt
lage inom hélso- och sjukvérden ddr dalig bemanning och stindiga omprioriteringar paverkar
kvaliteten pad omvardnadsarbetet samt sjukskoterskans eget vilbefinnande. Stod for hur
sjukskoterskan kan hantera sina upplevelser saknas, varav denna studie granskar
sjukskoterskans upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid omvardnad av barn i livets
slutskede.



Bakgrund

Palliativ vard av barn i livets slutskede

Andershed & Ternestedt (2020) beskriver palliativ vard utifran WHO:s definition dar patienter
Overgar fran en kurativ behandling dir tillstandet inte ldngre kan botas. Fokuset skiftar till att
viarda ur ett holistiskt perspektiv didr bdsta mdjliga livskvalitet ska uppnds genom
symtomlindring som innefattar de kroppsliga, psykologiska, sociala och existentiella behoven.
Har &r sjukskoterskans fokus pd behov som framjar livskvaliteten, symtomlindring och inte
uppehalla eller framdriva doden. Detta innebdr att stodja patienten till att fa leva ett sa vanligt
liv som mgjligt med vérdighet samt att stodja nérstaende i livets slutskede och néar doden anlént.
Denna definition beror alla 1 ett palliativt skede oberoende av dlder.

Virlden over dr omkring fyra miljoner barn i1 dldrarna 0 - 19 1 behov av palliativ vard érligen
(Knaul, 2020). Enligt FN:s konvention om barnets rittigheter definieras personer som barn fram
tills de fyller 18 ar, med reservation for att barnet blir myndigt tidigare enligt den lagstiftning
som géller i hemlandet (UNICEF, u.a.). I Sverige dér omkring 600 barn arligen varav 450 barn
ar 1 behov av palliativ vard relaterat till onkologiska-, neurologiska-, metabol-endokrina-,
respiratoriska- och kardiologiska sjukdomar samt medfodda missbildningar (Castor, 2017).

Barns villkor ska synliggoras analogt med FN:s barnkonvention vilket har medfort att WHO
har konkretiserat en definition for barn som véardas i ett palliativt skede (World Health
Organization (WHO), u.4.). Denna precisering innebér att den palliativa varden av barnet
initieras direkt efter att diagnostiken dr genomford, oavsett riktning pa behandling. Det ska ske
en aktiv vard for kroppen som helhet, sjdl och ande dér familjen ar nirvarande i syfte att fa en
sd god vard som mojligt. Har yrkas det att sjukskdterskan har en tvirvetenskaplig kompetens
ndrvarande for att utviardera barnets fysiska och psykiska smérta samt de sociala
konsekvenserna som medfoljer. Denna kompetens som sjukskoterskan har ska kunna utforas
och erbjudas bade pé sjukhus och i hemmet (Andershed & Ternestedt, 2020).

Vidare beskriver Svensk sjukskoterskeforening (2017) sjukskdterskans huvudansvar vilket ér
omvardnad dér arbetet utgar fran en personcentrerad vard dér patientens enskilda behov ligger
till grund for vérden. Enligt International Council of Nurses, ICN, etiska kod (2021) &r
sjukskdterskan d@mnad att arbeta evidensbaserat, personcentrerat, hélsofrimjande och
sjukdomsforebyggande 1 alla faser av ménniskans liv.

Barnperspektivet

Nir barn och ungdomar blir sjuka behdver de bibehélla en normal vardag. For att upprétthalla
en normal vardag och leva sé likt tiden innan sjukdomen behover vardpersonal méta barnets
behov och onskningar. Edwinson Ménsson & Enskér (2008) beskriver barns behov av att ha
information och fordldrar néra, aktivitet och trygghet, delaktighet och integritet, stod och
trevligt bemotande fran vardpersonal samt att fysiska behov upprétthélls for att ma bra.

Barn efterstriavar en trygg miljo och trygga relationer. Rutiner innebér en begriplighet for barnet
nér sjukskoterskan bistdr med védgledning och medfor dven en upplevelse av hanterbarhet. Far
barnet mojlighet att synliggéra sina behov samt dnskemal leder detta till delaktighet. Detta
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beskriver Edwinson Ménsson (2008) som att barnet far uppleva en kénsla av sammanhang och
frimjas av detta 1 sin vard.

Vard av barn syftar till det sjuka barnet och dess nirstdende. Att sjukskdterskan ér flexibel
innebdr att barnet och familjen far en positiv erfarenhet av varden vilket ar viktigt. Att skapa
ett fortroende och en bra vardrelation med barnet och familjen &r betydelsefullt f6r vérden.
Forildrarna besitter kunskap om sitt barn vilket sjukskdterskan kan anvinda sig av, samtidigt
som sjukskdterskan kan hjilpa fordldrarna med information om hur de ska hantera situationen
(Edwinson Ménsson & Enskar, 2008).

Det dr nodviandigt att sjukskoterskan dr inforstddd 1 lagar och regler for vardsituationer som
dessa. Barnkonventionen finns till f6r barnets réttigheter och belyser att alla beslut ska bedomas
vara for barnets bdsta. Barnet har ritten att horas och uttrycka sin mening, ritt till liv,
overlevnad och utveckling samt tillgéng till hédlso- och sjukvard (UNICEF, u.4.). Parallellt med
barnkonventionen finns bade regelverk och fordldrabalken som antyder att vdrdnadshavaren
ansvarar for barnet och de besluten som ska tas. Det &r dock viktigt att belysa att barnets alder
1 relation till delaktighet maste tas 1 beaktning (SFS 1949:381).

Enligt Edwinson Mansson (2008) kan det 1 arbetet med barn uppsté konflikter da olika etiska
principer gar emot varandra. Autonomi &r en viktig del i bade vuxen- och barnsjukvard dér
patienten har rétt att fatta beslut géllande sin vard. Att barn medverkar i sin vard &r viktigt for
samarbetet mellan barnet och sjukskoterskan. Nar ett barn végrar delta i sin vard ar det svért
for sjukskoterskan att utfora omvardnadséatgdrder. Det dr da viktigt att motas halvvéigs samt
forsoka forsta varfor barnet inte vill medverka eller avgora ifall det gar att avvakta med atgiarden
(Edwinson Mansson, 2008).

De fyra hornstenarna for palliativ vard

Palliativ vard utgdr fran en holistisk méanniskosyn déir fyra hoérnstenar definieras utefter
teamarbete, symtom, nirstdende samt kommunikation och relation. (Palliativt
kunskapscentrum, u.4.).

Teamarbete

Inom palliativ vard ar teamarbetet viktigt for att kunna nd mal och moéta patientens alla behov
utifran ett holistiskt perspektiv (Witalis, 2018a). Strang & Strang (2012) beskriver ett holistiskt
perspektiv didr midnniskan betraktas utifran fysiska, psykiska, sociala och existentiella aspekter.
Konstellationen av team kan variera pa arbetsplatser, gemensamt &r att en grupp méanniskor
med flera professioner arbetar med patienten mot samma maél for att underlétta patientens behov
(Witalis, 2018a). I teamet kan det finnas olika uppfattningar kring patientens vérd och det ir av
stor vikt att ge klara budskap till patienten och anhdriga. Genom tydliga roller och
ansvarsfordelning blir arbetet optimerat. Att arbeta med patienter i palliativt skede &r ett
krdvande arbete och det ar viktigt att mdjlighet till samtal och stdd i teamet finns (Witalis,
2018a).

Symtomlindring
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Vid sjukdom dr det viktigt att uppmérksamma symtom och hitta ritt atgirder for att
symtomlindra (Simmross, 2018a). Att en fungerande vardag uppratthalls bidrar till en god
upplevelse. Med hjidlp av ett holistiskt synsétt uppticks fysiska, psykiska, sociala och
existentiella symtom som bidrar till en negativ upplevelse. Symtomlindring kan vara svart och
flertalet atgérder kan krivas. Att darfor arbeta i team fOr att ticka alla symtom &r betydelsefullt.
Genom att uppmérksamma humor, stélla fradgor och anvidnda skattningsinstrument blir det
enklare att definiera symtom. Syftet med symtomlindring &r att lindra besviarande och svara
symtom samt forbéttra patientens upplevelse av livskvalitet (Simmross, 2018a).

Nérstaende

For nérstdende dr det en svar situation nir en anhorig blir sjuk vilket kan innebidra ménga
utmaningar (Simmross, 2018b). Kénslor som skuld, ilska och oro vicks till liv, samt att en tar
vid. Sjukskoterskan behdver i team arbeta och med nirstdende till patienten for att
uppmérksamma den stottning de kan behova. Stod ar individuellt och kommunikation ar en
viktig del i arbetet (Simmross, 2018b). Narstdende ska, om samtycke frén patient finns,
inkluderas i varden och beakta deras asikter samt tankar. Som vardpersonal &r det viktigt att det
finns en aktiv kontakt med nirstdende dir mdjlighet till avlastning erbjuds. Att bygga en
relation med nérstaende &dr av vikt for att tillgodose individuella behov. Véardpersonal har inte
svar pé allt men kan dela med sig av tidigare kunskap och erfarenheter. Nirstdende dr i behov
av stod under hela vardprocessen och vid dédsfall kan nérstdende vara i fortsatt behov av stod
och erbjuds efterlevandesamtal (Simmross, 2018b).

Niér det géller néirstaende till barn dr det frimst fordldrar och syskon som sjukskoterskan moter
(Edwinson Ménsson & Enskar, 2008). Fordldrar kan uppleva situationen som pafrestande och
obehaglig nir ett barn blivit sjukt samtidigt som en rddsla och oro nédrvarar. Hur fordldrar
reagerar ndr barnet dr sjukt ar individuellt men det &r viktigt att sjukskoterskan dr 6ppen for vad
familjen behover och forsoker mota behoven. Att forklara for fordldrarna hur rutinerna ser ut
och uppmuntra att de ska vara aktiva i varden dr betydelsefullt for att astadkomma en
familjecentrerad vard. Om ett sjukt barn har syskon ar det viktigt att uppméirksamma syskonet.
Att syskonet far adekvat information anpassat till sin alder om sjukdom och behandling samt
att de fAr komma pa besok pé sjukhus gor att syskonet kénner delaktighet och far en korrekt
bild av vad som sker pa sjukhuset. Ar nigon av forildrarna borta mycket kan det skapa
svartsjuka hos syskonet. Som sjukskoterska dr det darfor viktigt att stotta fordldrarna i att mota
syskonets behov (Edwinson Mansson & Enskér, 2008).

Kommunikation och relation

Kommunikation dr en viktig del i arbetet med palliativ vard. En vardrelation dir patienten
kdnner sig sedd och bekriftad skapar trygghet och tillit. Nér det finns ett fortroende hos
patienten och nérstdende blir det enklare att ta emot hjdlp. En trygg relation ar viktigt for att
kommunikationen ska bli bra (Witalis, 2018b). Verbal kommunikation &r viktigt och att
patienten kénner sig lyssnad pa. Samtalet utgdr alltid ifr&n patienten och ndrstaende, genom
Oppna fragor kan tankar och funderingar uppmairksammas. I livets slutskede ar det viktigt att
vara lyhord for vad patienten orkar och varda med respekt. Vid kommunikationssvarigheter
finns hjdlpmedel for att underldtta och anpassa kommunikationen. Genom att upprepa
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informationen blir det enklare for patienten att ta till sig informationen. Forutfattade meningar
och viérderingar kan vara ett hinder hos vardpersonal, ett Oppet forhdllningssatt dr darfor
vésentligt for att skapa tillit (Witalis, 2018b).

Kommunikationen ska vara anpassad utifran varje individ (Edwinson Méansson, 2008). Att
kommunicera med barn skiljer sig 4t frdn att kommunicera med vuxna, men det skiljer sig dven
at mellan barn beroende pé dess dlder. Sma barn anvinder sig av lek for att kommunicera och
leken betyder mycket for att hantera olika situationer. Att involvera lek i samband med
kommunikation ir ett bra hjalpmedel for att informera barnet vad som kommer ske. Det &r
viktigt att sjukskoterskan ger information pa ett positivt sitt for att inte vicka oro hos barnet
samtidigt som det &r viktigt att ge all information kring hur de kan k&nnas och hur en procedur
kommer gé till. Hos tonaringar kan kommunikationen ske runt bilder pa en procedur istéllet for
lek. Tonaringar behover ibland f2 stélla fragor till sjukskoterskan utan att fordldrar narvarar for
att ventilera tankar (Edwinson Mansson, 2008).

Copingstrategier

Copingstrategier syftar till hur individer hanterar stress samt motgangar i olika situationer
(Audulv, 2019). Copingstrategier dr subjektivt och delas in i tre olika grupper som fokuserar pé
problem-, emotionella- och meningsskapande faktorer. Implementerandet av copingstrategier
leder till minskade motgingar och att svdra situationer uppstdr. Vilken av de tre
copingstrategierna som ska implementeras beror pa omstindigheten (Audulv, 2019).

Problemfokuserade copingstrategier innebér att fokus ligger pa att 16sa problemet till den
upplevda stressen. Genom att gd till botten med grund problemet kan den upplevda stressen
minska (Audulv, 2019). Vidare beskriver Auduly (2019) att emotionella copingstrategier syftar
till hanterandet av kdnslor som uppstir vid motgangar istdllet for att fokusera pa sjilva
problemet.

Meningsskapande copingstrategier innebdr att manniskor utgar ifrdn sin egen livsvérld och
individuella Overtygelser, sasom religion eller existentiella mil (Folkman, 2008) Likasé
skildras visdom, tdlamod, kompetens, livslust och sociala relationer som meningsskapande
copingstrategier (Folkman, 2008). De meningsskapande copingstrategierna hjilper till att skapa
mening 1 stressfulla- samt hindelserika situationer vilket bistar till fordndring av det
individuella handlandet (Folkman, 2008).

Kansla av sammanhang — teoretisk referensram

Kénsla av sammanhang, KASAM, stoter sjukskoterskan pd forsta géngen under
grundutbildningen. I denna kontext appliceras KASAM i relation till patientens upplevelser och
till vilken grad patienten i frdga har en god forméga att mota motgangar i livet (Nunstedt m.fl.,
2020). I denna systematiska litteraturoversikt riktas KASAM mot sjukskoterskan och om
upplevelser pa arbetsplatsen dr hanterbara, begripliga och meningsfulla d& forfattarna anser att
detta dr av lika stor betydelse.

Begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet dr tre begrepp som ingar i kdnsla av sammanhang.
Dessa tre dimensioner beskriver till vilken grad upplevelser i livet anses var begripliga,
hanterbara och meningsfulla (Antonovsky, 2005). Begriplighet skapas genom individuella inre
samt yttre faktorer. De individuella faktorerna kan strukturera upp situationer sé att det blir mer
begripligt, sdsom ordnad information. Genom kunskap om hur ett forlopp bor urarta sig kan
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framtiden upplevas forutsdgbar vilket d& skapar begriplighet. Vidare skapas hanterbarhet i en
situation genom att personliga resurser; sasom vénner, kollegor och familj upplevs nirvara hos
personen. Slutligen forklarar Antonovsky (2005) att meningsfullhet kan uppnas om en kénsla
av engagemang, utmaningar och kdnsloméissig investering var ndrvarande i livets viktiga
stunder. Med detta som grund upplevs en hog kdnsla av sammanhang nér begriplighet,
hanterbarhet och meningsfullhet har starka virden. Detta innebér att personen har en god
formaga att mota motgéngar och vice versa ndr en lag kinsla av sammanhang nérvarar.

En meningsfull, begriplig och hanterbar arbetsmiljo ar viktigt for sjukskoterskan da de lyckas
uppritthélla en stolt professionell roll. En arbetsmiljé som stottar sjukskoterskan i sitt arbete,
dér arbetet sker i team och dér sjukskoterskan har mojlighet att paverka en arbetssituation bidrar
till en hog upplevd KASAM (Nunstedt m.fl., 2020).

En 6kad kénsla av meningsfullhet yttrar sig nér sjukskoterskan blir synliggjord pé arbetsplatsen
genom att fa kinna sig produktiv och anvéndbar. Att vara en del av en gemenskap bidrar till en
kénsla av nagot storre (Nunstedt m.fl., 2020). Vidare &r det lika viktigt att en hog kénsla av
hanterbarhet nirvarar for att en god balans mellan arbete och fritid ska kunna uppnds. Pa
arbetsplatsen ska ett tydligt ledarskap finnas for att sjukskoterskan ska kénna en trygghet inom
teamet som 1 sin tur leder till en stirkt kidnsla av hanterbarhet. Nér trygghet nérvarar 1 teamet
finns dven goda mojligheter att stérka, varda och hantera patientrelationer.

Vidare beskriver Nunstedt m.fl (2020) att sjukskdterskan upplever begriplighet nér de forstar
den professionella rollen och ansvaret de har i arbetet med patientens vilbefinnande. En
begriplig situation innebadr att sjukskoterskan utfor mer én det grundldggande och nédvindiga,
utan far mojlighet att hjdlpa patienter genom samtal och pa sa sétt utveckla en trygg vardrelation.
Det finns en forstaelse hos sjukskoterskan att inte bli djupt involverade i partnerskapet med
patienten for sin egen skull. Detta ér en attityd som utvecklats under en ldngre tid i syfte att
forebygga ohilsa hos sjukskoterskan.

Att lyfta fram och belysa de viktiga av KASAM for sjukskoterskan leder till en 6kad forstielse
och kunskap av de tre dimensionerna samtidigt som utveckling av fardigheter framjar en battre
arbetsplats och arbetsmilj6 for sjukskoterskan (Nunstedt m.fl., 2020).

Problemformulering

Det déende barnet finns i ménga olika sjukvirdskontexter, inte bara inom den specifika
barnsjukvarden, vilket betyder att sjukskoterskan behover inneha kunskap vad det innebir att
varda ett barn och vad som forvéntas av den professionella rollen. Detta innebir att varda barn
1 palliativt skede stdller hoga krav pd sjukskoterskan da den komplexa vérdsituationen
koncentreras mot det sjuka barnet och dess nérstdende. Att det dr en komplex vardsituation
utgar frin att det ar ett barn som vérdas 1 livets slutskede och utefter principen att
sjukskoterskan ska varda patienter med respekt, sjalvbestimmande samt integritet i fokus.
Detta kan leda till etiskt svara situationer och pdverka sjukskoterskans kénsla av hanterbarhet.
Det kan dven leda till en paverkan av sjukskdterskans psykiska vilmaende, leda till en
forsdmrad kvalité pd omvardnaden samt okad risk for att vilja lamna yrket. Att en kénsla av
hanterbarhet ar narvarande ligger till grund for att sjukskoterskan ska kunna ge en optimal
omvardnad.
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Det finns dirmed manga aspekter av sjukskoterskans upplevelser och tillhdrande
copingstrategier som behodver belysas och granskas.

Syfte

Belysa sjukskoterskans upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid omvardnad av barn
1 livets slutskede.

Metod
Design

Studiedesignen som har applicerats pa denna studie ar en systematisk litteraturdversikt med en
induktiv ansats. Denna studiedesign applicerades dd studiens syfte &r att granska
sjukskoterskans upplevelse av att varda barn i livets slutskede. Enligt Friberg (2020) kan denna
studiedesign kartldgga det nuvarande kunskapsldget inom det valda faltet vilket stodjer studiens
syfte.

Litteratursokning

Henricson (2017) forklarar hur forskningsprocessen bygger pa problemets formulering och att
det dirav ar dess formande som ger studiens grund sin goda kvalité. For det problem som ska
studeras utarbetades en tankekarta (figur 1) for att konkretisera och precisera en
problemformulering av  hog kvalit¢ (Henricson, 2017). Den konkretiserade
problemformuleringen som genererades utmynnade i hur sjukskoterskor upplever att varda barn
1 livets slutskede och deras copingstrategier. Arbetet borjade med en inledande
informationssokning dér sokningar i flera databaser samt kurslitteratur utférdes for att skapa en
overblick av omradet vi valt att granska. Daérefter paborjades den egentliga
informationssokningen inom omradet (Ostlundh, 2022). Databaserna CINAHL (bilaga 1) och
PubMed (bilaga 2) valdes ut da de innehaller information kring omvérdnadsvetenskap samt
medicin (Ostlundh, 2022). En tredje databas, ProQuest (bilaga 3) valdes, dir informationen
innehaller en samhéllsvetenskaplig och filosofisk bakgrund. Da vi undersoker sjukskoterskans
upplevelser och copingstrategier var dessa databaser relevanta.

En specialiserad sokning gjordes utifran SPICE-modell, se figur 2, dir &mnesord valdes ut
(SBU, 2020). Ordlexikonet Svensk MeSH anvindes for att fa fram sokord i databasen Pubmed
och Proquest (Karlsson, 2017). I databasen Cinahl anvdndes Cinahl Subject Headings for att
hitta korrekta sokord. De primédra sokord som valdes ut dr “Nurse experiences”,  Experiences
of nurses”, “Nurses”, “Lived experiences”, “ Nurses strategies”, Nurses coping strategies”,
“Pediatric patients”, “Palliative care”, “End of life care” och “Pediatric palliative care”.
Booleska operatorer “AND” och “OR” anvdndes for att genomfora ett bra litteraturval
(Ostlundh, 2022). Oversittning for ordet upplevelse och pediatriska patienter patriffades inte i
ordlexikonet Svensk MeSH vilket resulterade i egna sokord. En artikel ingick inte i den
egentliga informationssokningen utan patriffades under en sekundérsdkning. En begrdnsning
gjordes i PubMeds databas for att generera fram en mer relevant soktraff, “Child: Birth - 18
years”.
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Urvalskriterier

Artiklar som exkluderades vid urvalet till denna systematiska litteraturdversikt var sddana som
inte svarar pa syftet. Exempel pa detta ar oversiktsartiklar, fordldrars upplevelser av att ha ett
sjukt barn, sjukskdterskestudenters upplevelser av omvérdnad i livets slutskede, barnets
erfarenheter av att vardas, vuxnas upplevelser av att vardas palliativt och slutligen vard dér barn
dor plotsligt utanfor den palliativa varden.

Begrinsningar som applicerades for alla databaser vid sokning var att artiklarna genomgétt en
peer review och var publicerade frén ar 2015 fram till 2022. Inklusionskriterier vid s6kning av
artiklar i de olika databaserna &mnades omfatta den grundutbildade sjukskoterskans upplevelse
och copingstrategier samt att studien genomforts inom barnsjukvirden, ddr barn oavsett
sjukdom vardas palliativt runt om 1 vérlden. Det gjordes ingen geografisk begrdnsning da fler
traffar 1 databaserna genererar en bredare insikt for sjukskoterskans upplevelse av att varda barn
1 livets slutskede.

Dessa begriansningar, inklusionskriterier och exklusionskriterier genererade fram valet av nio
kvalitativa artiklar samt en kvantitativ artikel som &dmnas att sammanstéllas i denna
systematiska litteraturdversikt.

Dataanalys

Enligt Friberg (2022) ska studierna analyseras sé att 6vergripande kategorier kan identifieras.
Genom att folja de fyra steg som presenteras i1 kapitlet gjordes en noggrann, tydlig och
strukturerad analys dér alla delar var av lika stor betydelse. De fyra stegen dr genomlédsning av
de valda studierna, dokumentera i en 6versiktstabell, soka likheter samt skillnader och slutligen
gora en sammanstéllning av analyserna som tagits fram.

Inledningsvis ldstes de tio valda artiklarna flera ganger fOr att fa en storre insikt av innehallet
men dven for att fa en djupare forstaelse samt ett sammanhang att utga ifran. I samband med
detta steg sd sammanstélldes artikelbilagan, se bilaga 4, for att fi en tydlig Oversikt av
artiklarnas syfte, metod, urval och resultat. For att underlétta analysarbetet av resultaten i
artiklarna sammanstilldes dven en tabell av teman och subteman samt att en bredare

sammanfattning skrevs till varje enskild artikel for att ldttare kunna identifiera likheter och
skillnader.

Kvalitetsgranskning

Totalt valdes tio artiklar ut som redovisas i bilaga 4. Kvalitetsgranskningen genomf6rdes genom
att bada forfattarna inledningsvis ldste igenom alla artiklar sjédlvstindigt. Darefter skrevs
stodord fran studierna ner. Slutligen diskuterade forfattarna tillsammans studiernas kvalitet och
anvinde SBU:s metodbok (2020) samt Friberg (2022) som granskningsmall for att gemensamt
komma fram till kvaliteten pa studierna. Kvalitetsgranskning beskriver Friberg (2022) som en
viktig del 1 arbetet eftersom det faststéller ifall studier bor inkluderas eller exkluderas. Nio
stycken kvalitativa artiklar granskades utifran Statens beredning for medicinsk och social
utvirdering (2020). Av dessa artiklar bedomdes sex stycken ha hog kvalitet dar obetydliga eller
mindre metodologiska brister forekom. Tre artiklar varderades ha mattlig kvalitet pa grund av
mattliga metodologiska brister, se bilaga 4 . Den tionde artikeln granskades utifran Fribergs
(2022) granskningsmall av kvantitativa artiklar vilken bedomdes vara av hog kvalitet med
obetydliga eller mindre brister.


https://www.zotero.org/google-docs/?zzCEP5

Etik och forforstaelse

Samtliga valda artiklar &r etiskt godkénda av en kommitté vilket kontrollerats av forfattarna vid
granskning av studierna. Flertalet av artiklarna har utover etiskt godkdnnande anvint sig av
internationella  riktlinjer =~ samt  forskningsetiska  riktlinjerna  informationskravet,
samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (God forskningssed, 2017.).
Informationskravet innebér att deltagarna i forskningen ska f& muntlig och skriftlig information
kring forskningen samt forskningens syfte. Samtyckeskravet innebér att deltagarna besitter
ritten att sjélva bestimma ifall de vill vara en del av forskningen samt att forskarna behdover ha
samtycke for att fa utfora forskningen pé deltagarna. Konfidalitetskravet betyder att forskarna
inte ska sprida uppgifter de fétt i fortroende samt att personuppgifterna inte sprids till
utomstaende. Nyttjandekravet innebar att uppgifter som deltagare ldmnat endast far anvéndas i
forskningsdandamal (God forskningssed, 2017). Forskningsetiken ar central for att inte utsétta
minniskor for skada (Kjellstrom, 2017).

Forfattarna har hanterat sin forforstaelse pa ett adekvat sétt diar egna erfarenheter inom omrédet
inte profiterats. I sammanstéllningen av artiklarna har en opartisk stillning tagits dir personliga
varderingar forbisetts (Henricson, 2017).

Resultat

Analys av valda artiklar resulterade i tio vetenskapliga artiklar som genererade fram tva
kategorier med sju underkategorier, vilka redovisas i figur 3.

Figur 3.
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Temat kénslor resulterade i fyra underkategorier; sorgeprocessen, sjukskoterskans empati,
kdnsla av hjéalploshet samt vilbefinnande och meningsfullhet.
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Sorgeprocessen
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Enligt Chong & Abdullah, (2017), Forster & Hafiz, (2015) och Muskat m.fl., (2020) orsakar
vard av barn 1 livets slutskede inte bara sorg hos nirstdende utan dven hos sjukskdterskan. Att
kidnna sorg dr emotionellt drinerande dir flertal komponenter déribland ledsamhet, hog
arbetsbelastning och stress paverkar den psykiska sévil den fysiska hédlsan (Chong & Abdullah,
2017; Forster & Hafiz, 2015; Muskat m.fl., 2020). Att se ett barn do blir aldrig enklare men att
kdnna sorg beskriver Stayer & Lockhart (2016) som en normal reaktion pa en fruktansvird
situation. Ma m.fl. (2021) menar att acceptera ett dodsfall hos barn dr svart och smértsamt och
kan leda till att sjukskdterskan borjar tvivla pa sin kompetens.

Hur sjukskoterskan hanterar sin sorg ér individuellt. Muskat m.fl. (2020) beskriver att en del
sjukskoterskor gar pa barnets begravning, bade for att stotta familjen men dven for att sjilva fa
ett avslut. Till skillnad fran Muskat m.fl. (2020) menar Erikson & Davies (2017) att nidrvara pa
begravningar kan vara psykiskt pafrestande. Erikson & Davies (2017) redogdr for hur en av
avdelningarna hade minnesstunder pa arbetsplatsen dir barnets anhoriga och relevant personal
kunde samlas for ett avslut. Det resulterade i att sjukskoterskan upplevde att den professionella
rollen bevarades och att situationen inte blev betungande.

Erikson & Davies (2017) lyfter fram hur grdt och sorg kan skapa en spidnning i den
professionella rollen om detta sker framfor familjen. Samtidigt understryker de att grit &r
ménskligt och ett sétt att visa empati pd. Att grata okontrollerat framfor familj ansdgs ddremot
oprofessionellt.

Att fa ventilera sin sorg hemma var ocksé av vikt for en del medan andra kidnde att det var svért
att prata med familjen nér de inte besatt tillrdckligt med kunskap om dmnet (Muskat m.fl., 2020).
Enligt Lled6-Morera & Bosch-Alcaraz (2021) onskade sjukskoterskan att det fanns ett
terapeutiskt stod 1 det multiprofessionella teamet for att kunna hantera sin sorgeprocess pa ett
adekvat sitt. Forster & Hafiz (2015) beskriver att sjukskdterskan stdnger av sina kénslor for
stunden vid ett barns bortgang, for att kunna vara i sin professionella roll. Nar tid fanns kunde
dessa kinslor hanteras. Spirituella dvertygelser var ett verktyg for att hantera sin sorg och finna
en mening i det hemska (Forster & Hafiz, 2015).

Sjukskéterskans empati

Empati redovisades i ett flertal artiklar som en stor del av sjukskoterskans upplevelse. Ma m.fl
(2021) beskriver att barns lek och skratt i vardsammanhang fick sjukskoterskan att kénna
minskat lidande men dven stor empati for patienten och familjen. Nér sjukskoterskan blev
involverad i patienten och familjen skapade det en stor kénsla av empati (Curcio, 2017). Enligt
Muskat m.fl (2020) utvecklas kidnslan empati i situationer dir sjukskoterskan kénner igen sig
och kan relatera till sig sjalv.

Curcio (2017) konstaterar att virda barn i ett palliativt slutskede inte &r létt att hantera eftersom
det dr en onaturlig process dér barnet inte haft en chans att leva.

“It's just too hard to wrap your head around a child dying. It's not the natural order of things”
(Curcio, 2017, s. 10).

Fortséttningsvis skriver Curcio (2017) att empati vixte genom att sjukskoterskan gav en god
vard till barnet dir virdighet, lugn och komfort aterspeglades.
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Kénsla av hjélpléshet

I flertal studier beskrivs hjéalploshet som en upplevd kénsla hos sjukskoterskan vid vard av barn
i ett palliativt slutskede (Stayer & Lockhart, 2016; Chong & Abdullah, 2017; Porter m.fl., 2021;
Mam.fl., 2021). Vid forluster av patienter borjade sjukskdterskan tvivla pa sin kompetens vilket
resultera i1 kénsla av hjédlploshet (Ma m.fl., 2021). Att ha barnets vilja i dtanke och samtidigt
vara respektfull mot fordldrarnas 6nskemal och behov var svart och sjukskoterskan kénde ofta
hjélploshet nér de inte kunde rddda ett barn (Stayer & Lockhart, 2016).

Brist pa erfarenhet och kunskap var faktorer sjukskoterskan ansdg péaverka kinslan av
hjilploshet vilket medforde att sjukskoterskan kdnde sig obekvdm och rddd i situationer dér de
vardade barn i livets slutskede (Chong & Abdullah, 2017; Porter m.fl.,, 2021). Chong &
Abdullah (2017) beskriver ocksd hog arbetsbelastning som ett resultat dér sjukskoterskan inte
hinner med allt sitt arbete vilket medfor stress och hjilploshet dar hela arbetsmiljon blir lidande.

Vélbefinnande & meningsfullhet

Chong & Abdullah (2017) och Muskat m.fl., (2020) beskriver att medvetenhet &r betydelsefullt
samt skapar en meningsfullhet hos sjukskoterskan. Ett meningsfullt arbete leder till utveckling
bide i1 yrkesrollen samt pd ett personligt plan. Enligt Muskat m.fl., (2020) och Stayer &
Lockhart (2016) gav ett lugnt avslut och minskat lidande en kidnsla av meningsfullhet di varden
gjorde skillnad for barnets vélbefinnande (Muskat m. fl., 2020; Stayer & Lockhart, 2016).

Att sdrskilja pd fritid och arbete var av stor vikt for att inte riskera att fastna i jobbet. Religion,
bon och meditation beskrivs vara hjdlpmedel for att kunna sldppa arbetet (Chong & Abdullah,
2017; Forster & Hafiz, 2015). Att prata Oppet om sina kdnslor med kollegor och familj hjélpte
for vélbefinnandet vilket resultera 1 att sjukskdterskan inte tog med arbetet hem (Stayer &
Lockhart, 2016). Muskat m.fl (2020) menar pa att egen tid, trining och aterhdmtning ocksa var
viktigt for védlbefinnandet.

Copingstrategier

Temat copingstrategier resulterade 1 tre underkategorier; granser, kommunikation och stod samt
kunskap och utbildning.

Gréanser

De flesta deltagare i Erikson & Davies (2017) studie definierade, konstruerade och reglerade
sina egna granser. Detta indikerar att processen, ndar det kommer till hur och varfor grénser sitts,
ar hogst individuell. I borjan av sjukskoterskeprofessionen upplevdes ofta en overvildigande
och konfunderad instdllning till hur grianser amnades att séttas, sirskilt nér patienten var ett barn.
Detta paverkade hanterbarheten av att varda ett barn 1 palliativt skede, men 1 takt med att allt
mer erfarenhet genererades over tid upplevde sjukskdterskan att grinser lattare kunde séttas och
definieras (Erikson & Davies, 2017). Trots sjukskoterskans kunskaper och lardomar om att sétta
granser kunde det uppsta situationer dér relationer uppstod utan tydliga grénser.
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Det var en naturlig tendens att fastna for ett barn i situationer dir barnet var inne i ett sarbart
tillstdnd, ddribland i livets slutskede (Curcio, 2017; Stayer & Lockhart, 2016). Detta upplevdes
bade som nagot positivt och negativt for hanterbarheten da ett professionellt beteende och ett
personligt beteende krockade med varandra. Detta innebar att bdde en kdnsla och vilja av
separation samt engagemang nérvarade samtidigt (Erikson & Davies, 2017).

Curcio (2017) och Forster & Hafiz (2015) beskrev att avskilja sig kdnsloméssigt fran svéra
hindelser och att aktivt glomma leder till en ldttare hanterbarhet i stunden. Formagan att gora
detta beskrevs som att granser sattes genom sjdlvbevarelsedrift. Detta gav sjukskoterskan en
forméga att fortsitta med sitt arbete genom att skydda sig frdn kdnslomaéssig skada.

Slutligen skriver Erikson & Davies (2017) samt Muskat m.fl., (2020) att nir sjukskoterskan
kénde sig involverad med patienter och deras familjer pd en mer personlig och kinslomissig
niva omvirderades grinser om hur personligt investerade de kunde vara for framtida patienter.
For att uppritthélla granser anvénde sig minga av transportstrackan hem for att reflektera 6ver
arbetsdagen innan de kliver in genom hemddrren. Vissa begransade sin tillgdng till arbetet 1
hemmet medan andra valde att halla sig uppdaterad under sina lediga dagar for att mentalt
forbereda sig infor den kommande arbetsdagen. Andra granser som sjukskdterskan fokuserade
pad innebar att hilla personligt avstind fran patienter och deras familjer samt att strikt
upprétthdlla en separation mellan deras personliga liv och professionella roll pd arbetet. Vid
beskrivning av  yrkesgridnser brukade sjukskoterskan hdnvisa till professionella
uppforandekoder, sdsom patientsékerhets principer och etiskt handlande (Erikson & Davies,
2017; Muskat m.fl., 2020).

Kommunikation och stéd

Vikten av att i stod fran kollegor, familj samt vdnner ansag sjukskdterskan vara en viktig del
1 hanterbarheten nir det kom till att varda barn i livets slutskede (Lledo-Morera & Bosch-
Alcaraz, 2021; Muskat m.fl., 2020). St6d frdn kollegor uttrycktes i ménga olika kontexter pa
arbetsplatsen dir teamreflektion efter ett barns dodsfall ansags gora situationen mer hanterbar
dd alla i rummet fick dela med sig av sina kdnslor och upplevelser. Betydelsen av att ge
utrymme for teamreflektion med olika professioner nirvarande innebar dven ett indirekt
formellt stod frén organisationen om hur sjukskdterskan kan hantera vissa situationer och de
kdnslor som uppstar (Lled6-Morera & Bosch-Alcaraz, 2021; Muskat m.fl., 2020).

Detta resultat starks av Ma m.fl. (2021) samt Stayer & Lockhart (2016) da sjukskoterskan ofta
ddmpade sina kénslor i den aktuella processen av att varda ett doende barn. Det beskrevs hur
sjukskoterskan forst efter doden ventilerade sina negativa kinslor for att gora situationen mer
hanterbar. Detta kunde medfora en stor psykologisk belastning i form av psykisk samt fysisk
trotthet. For att sjukskoterskan ska kunna hantera sina kénslor krivs en forstaelse om vad som
hént genom kénslomassigt stod fran kollegor och genom ett formellt stdd fran organisationen
(Ma m.fl., 2021; Stayer & Lockhart, 2016).

Vidare beskriver dven Chong & Abdullah (2017), Forster & Hafiz (2015) och Dos Santos m.fl.,
(2020) att sjukskoterskan viarderade kontinuerligt lagarbete 1 patientvarden dar reflekterande
tankar var vdlkomna och debriefing sessioner med sina kollegor skedde. Detta podngterades
vara av sérskild betydelse nir det var perioder av hog patientbelastning och nir ovintade
nddsituationer uppstod.
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Studierna visar ocksé pa att kommunikation med sin egen familj var ett viktigt sétt att orka med
arbetet psykiskt samt for att kunna fortsétta inom sin profession. Enligt Muskat m.fl. (2020)
och Stayer & Lockhart (2016) var familj och vinner en god resurs for hanterbarheten da
kommunikationen med dem innebar att fa ventilera sina tankar till personer som sjélva inte
arbetar inom yrket och kunde dérmed inte vara domande. Detta ledde till att styrka kunde aterfas
efter en lang arbetsdag. Diaremot understryker Ma m.fl. (2021) att familjemedlemmar och
véanner inte alltid forstod processen som sjukskoterskan gick igenom och hur arbetet paverkar
det psykiska och fysiska, diarfor var sjukskoterskan dven i behov av professionellt stod.

Kunskap och utbildning

Enligt Porter m.fl. (2021) var kommunikation med ett sjukt barn och dennes fordldrar en
situation som upplevdes obekvdm och svarhanterad di det maste foreligga en viss kunskap
inom omrddet. Barnet glomdes ofta bort och kommunikation skedde direkt till forédldrarna
istéllet da sjukskoterskan inte hade tillrackligt med kunskap om hur situationen kunde hanteras
(Porter m.fl., 2021).

Osékerheter uppstod nér det kom till att varda barn 1 livets slutskede di ovanliga diagnoser
kunde métas, en ovana fanns att administrera 1dkemedel 1 rétt dos till barn, omvardnadsatgarder
inriktade mot barn samt att kommunikationsfardigheter brister (Chong & Abdullah, 2017).
Upplevelsen av att inte ha tillrickligt med kunskap resulterade i1 en kédnsla av maktldshet och
tankar om sjukskoterskan verkligen hade gjort allt som gick for barnet 1 det palliativa skedet.
Dessa arbetsrelaterade utmaningar var en konsekvens som sjukskoterskan upplevde till foljd av
bristande utbildning (Forster & Hafiz, 2015; Ma m.fl., 2021).

Detta resultat styrks av Lled6-Morera & Bosch-Alcaraz (2021) och Chong & Abdullah (2017)
som framforde att det behdvs mer kunskap inom omrddet att mdta doden i ett pediatrisk
palliativt skede genom utbildning.

Metoddiskussion
Design

For att fa en insikt 1 befintlig forskning och bredden péd kunskapslidget inom det valda omrédet
ar en litteraturstudie en adekvat studiedesign att anvéinda sig av (Friberg, 2022). Da denna
studies syfte var att studera sjukskoterskors upplevelser och tillimpande av copingstrategier vid
omvéardnad av barn i livets slutskede ansags valet av studiedesign relevant.

Urval och litteratursokning

Tio stycken artiklar valdes slutligen ut vilket gav tillrickligt med information for att svara pé
syftet. Nio kvalitativa artiklar valdes da kvalitativ data ansags mest relevant da det 4r subjektivt
och ger en djupare forstaelse (Friberg, 2022). Detta overensstimmer med syftet att granska
sjukskoterskans upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid omvardnad av barn i livets
slutskede. En kvantitativ artikel valdes d& den svarade pd syftet och gav en mer objektiv bild
av problemet.

Sokningarna har en begransning pa sju ar dir artalen 2015 - 2022 valdes 1 samtliga databaser
da den senaste forskningen eftersoktes. Forfattarna hade som ambition att ha en fem ars intervall.
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Detta resulterade i liten méngd triffar och reglerades da till sju &r. Aldern p4 artiklarna varierar
1 hog grad dar hélften av artiklarna publicerades for mindre &n tre ar sedan och resterande for
sex-sju ar sedan. Att dldern pd artiklarna varierar kan ses som en nackdel dé nyare forskningen
kan visa andra resultat jamfort med dldre. Forfattarna anser dock att det inte finns anledning att
tro att sjukskoterskans upplevelse och copingstrategier fordndrats da det varit hog
arbetsbelastning de senaste dren relaterat till covid-19 pandemin.

Litteraturstudien bestar av artiklar frdn hela virlden. Inledningsvis var forfattarnas tanke att
anvinda artiklar frdn Skandinavien eftersom den vésterldndska synen priaglar sjukvarden dér.
Soktraffar frdn Skandinavien var fa vilket resulterade 1 artiklar fran hela vérlden och gav ett
brett globalt perspektiv. Fordelarna med det globala perspektivet ar att forfattarna fatt en insikt
1 andra sjukvardssystem och har en vision om att arbeta globalt i framtiden. En svaghet med
valet av artiklar dr att de olika sjukvardssystemen har varierande arbetssitt. Detta sags
inledningsvis som en nackdel av forfattarna dd det antogs att de varierande arbetssétten och
sjukvardssystemen skulle innebéra svarigheter i jaimforandet mellan artiklarna. Dock visade de
olika artiklarna pa liknande utfall i resultatet vilket styrker valet av artiklar.

Databaserna Pubmed, Cinahl och Proquest anvindes vars inriktning dr omvérdnad samt
samhaéllsvetenskap. Att anvéinda flera databaser med omvardnadsfokus menar Henricson (2017)
okar studiens validitet och trovérdighet. Artiklarna i studien &r peer reviewed vilket stirker
trovirdigheten eftersom artiklarna bedoms vara vetenskapliga (Henricson, 2017).

SPICE-modellen anvindes utifran SBU:s metodbok for att ta fram specifika sokord (Friberg,
2022). Detta kan ses som en styrka da det fortydligar det man ska studera.

Sokorden soktes dérefter i MeSH for att Oversdttas (Friberg, 2022). Brister i korrekta
overséttningar forekom 1 Svensk MeSH vilket resultera i synonyma termer for att bredda
sokningarna.

Kvalitetsgranskning

Under kvalitetsgranskningen ansdg foOrfattarna att Fribergs (2022) granskningsmall {or
kvantitativa studier var mer adekvat for den valda artikeln och granskades siledes utefter denna.
SBU:s metodbok (2020) anvéndes till resterande artikelgranskningar dé forfattarna arbetat med
dessa granskningar tidigare. Forfattarna har last alla artiklar och direfter kvalitetsgranskat alla
artiklar gemensamt vilket kan ses som en styrka 1 arbetet.

Texterna som valts bestdr av hog samt mattlig kvalitet och svarar pé syftet i den systematiska
litteraturoversikten. Néar kvalitetsgranskning utfordes uppticktes att fyra artiklar inte redovisat
ett tydligt teoretiskt ramverk eller ndgon filosofisk hillning. Efter diskussion inkluderades dessa
artiklar oavsett da det framkom att det inte paverkar artiklarnas kvalitet.

Svagheter som framkom under kvalitetsgranskning av artiklarna fran Chong & Abdullah (2017),
Stayer & Lockhart Such (2016) samt Lled6 - Morena & Bosch - Alcaraz (2021) var att de har
en begrinsad rekryteringsprocess. Studierna beskriver inte hur rekryteringen av sjukskoterskor
gick till (Chong & Abdullah, 2017; Stayer & Lockhart such, 2016) eller varfor de valde
specifika sjukhus och vardinrittningar (Chong & Abdullah, 2017). Lled6-Morera & Bosch-
Alcaraz (2021) har en lag svarsfrekvens vilket kan leda till att studien inte nér lika manga
deltagare samt att resultatet inte dr generaliserbart.
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Chong & Abdullah (2017) beskriver inte sin kompetens eller bakgrund i studien, vilket innebér
att deras forforstaelse for valt &mne i studien inte redovisas eller ger ldsaren en tydlig bild om
vilka forfattarna ér i sina yrkesprofessionella roller. Detta ger skél for artikelns mattliga kvalitet.

Erikson & Davies (2017) deklarerar att en av forfattarna tidigare arbetat pa en avdelningarna
dér studien utfordes samt utfort intervjuerna sjélv, vilket bedoms péverka kvaliteten mattligt
eftersom risk for bias finns.

Foster & Hafizs (2015) rekryteringsprocess inleddes med att gd igenom avlidna patientens
journaler fOr att antrdffa vardpersonal som vérdat ett barn i palliativ skede vilket anses etiskt
problematiskt for forfattarna. Studien har dock ett etiskt godkinnande fran tvd etiska
kommittéer vilket motiverar att studien inkluderades. Ytterligare en motivering till varfor
studierna med méttlig kvalitet inkluderades var for att resultaten som presenteras styrks av
artiklarna med hog kvalitet.

Dataanalys

Genom att folja de fyra steg som Friberg (2022) presenterar genomfordes en noggrann, tydlig
och strukturerad analys av artiklarnas resultat vilket d&ven underléttade processen att ta fram
kategorier och underkategorier. Dessa steg genomfOrdes av fOrfattarna tillsammans for att
osakligheter inte skulle uppstd och resultera i att subjektiva vinklar tog plats. I dessa stegen
Oversattes dven artiklarna fran engelska till svenska, men dd forfattarnas modersmaél inte &r
engelska kan Oversittningen vara bristande.

Formulering av kategorier var en aning invecklad process dé artiklarna resulterade i manga
intressanta teman. Hir sattes forfattarnas intresse at sidan for att minimera bias och de
kategorier som svarade pé syftet plockades ut. Detta anses dven vara en fordelaktig metod som
minimerar att egna forforstaelser vévs in vilket starker vr analysprocess.

Dé denna systematiska litteraturdversikt bygger pa nio kvalitativa studier som stdds av en
kvantitativ artikel utgar studien fran en kvalitativ syn vilket stirker valet av att granska artikelns
trovardighet, pélitlighet och dverforbarhet. Sjukskoterskans upplevelse studeras i sin helhet dér
subjektiva asikter dsidosatts vilket 6kar studiens tillforlitlighet samt pélitlighet relaterat till hela
forskningsprocessens redogorelse. En svaghet dr att denna studie bygger pd redan befintlig
forskning vilket innebér att en tolkning har gjorts om forfattarna har varit distanserade fran sina
egna viarderingar. Nér det kommer till 6verforbarhet kan det ifrdgaséttas om resultatet hade
blivit det samma da denna studie bygger pa studier frén olika ldnder med olika sjukvardssystem
(Henricson, 2017).

Etik och forforstaelse

Vid granskning av artiklarna har forfattarna valt ut artiklar som varit godkénda av en etisk
kommitté¢ samt efterfoljer de forskningsetiska principerna. Detta anses vara en styrka da
artiklarna &r ordentligt utforda och ingen deltagare kommit till skada.

Forfattarna till denna systematiska litteraturdversikt har tidigare mott dldre personer i ett
palliativ skede. Detta har framkallat kdnslor och upplevelser som sorg, ledsamhet och en stund
for ett fint avslut di det inte upplevts lika jobbigt som efter ett barns bortgang, da det ar en
naturlig del av livet. Att moéta ett barn som dr déende anses vara en komplex situation med
manga kénslor involverade da ett barns dod kénns mindre accepterat och dirmed oerhdort
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svarhanterat. Vénjer sig sjukskdterskan ndgonsin vid ddden? Denna forforstaelse sattes at sidan
genom att diskutera och skriva ner var forforstaelse innan dataanalysens start for att minimera
paverkan av dataanalysens resultat. Da den framtida professionella yrkesrollen ar legitimerad
sjukskoterska var det svart att utesluta att individuella tolkningar inte genomforts.
Forforstaelsen bdda forfattarna besitter kan omedvetet fargat informationen och péverkat
resultatet vilket kan ses som en svaghet i arbetet (Henricson, 2017).

Resultatdiskussion

Resultatet identifierade tvd huvudfynd, kédnslor och copingstrategier som svarar pd studiens
syfte att granska sjukskoterskans upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid
omvardnad av barn i livets slutskede. I resultatet beskrivs sorg, empati, hjdlploshet samt
vilbefinnande och meningsfullhet som subteman till huvudtemat kédnslor. Resultatet visar att
sjukskdterskan kdnner komplexa och varierande kénslor i arbetet med vard av barn i livets
slutskede. 1 huvudtemat copingstrategier definierades tre underkategorier, grénser,
kommunikation och stdd samt kunskap och utbildning. Resultatet visar pa att sjukskdterskan
kan ha svarigheter i att sitta grinser mellan professionen och den personliga rollen. Att
kommunicera med anhoriga och kollegor hjélpte sjukskdterskan hantera forlusten av ett barn.
Behov av kunskap och mer utbildning var ocksa en faktor som redovisas i resultatet.

Kanslor

I resultatets huvudtema kénslor beskrivs flera emotionella aspekter som sjukskoterskan kdnner
1 arbetet kring omvardnaden av barn i livets slutskede. Sorg beskrivs som en stark kdnsla som
tar energi och paverkar sjukskoterskan (Stayer & Lockhart, 2016; Chong & Abdullah, 2017;
Erikson & Davies, 2017; Forster & Hafiz, 2015; Muskat m.fl., 2020; Ma m.fl, 2021; Lledo-
Morera & Bosch-Alcaraz,2021). Hur sjukskoterskan hanterar sorgen ar individuellt. Att ga pa
begravningar kunde vara en positiv aspekt da sjukskoterskan upplevde ett ordentligt avslut
(Muskat m.fl, 2020). Detta innebér att en kénsla av meningsfullhet nérvarar, likasa kunde det
vara en negativ aspekt da det upplevdes vara psykiskt pafrestande (Erikson & Davies, 2017)

Att grata vid ett barns bortgdng var minskligt men fick inte gd dver grinsen till att det blev
oprofessionellt (Erikson & Davies, 2017). Resultatet visar aven pa att sjukskoterskan stangde
av sina kéinslor under arbetet for att bibehélla en professionell roll. Att ventilera med nirstdende
i hemmet beskrivs ha en stodjande effekt vilket medfor att en kdnsla av hanterbarhet nérvarar.
Dock ansags det dven vara svart dd nérstdende inte alltid besatt tillrackligt med kunskap om
dmnet (Muskat m.fl., 2020). Ett terapeutiskt stod pa arbetsplatsen saknades enligt
sjukskdterskan for att hantera sorg (Lledo-Morera & Bosch-Alcaraz (2021). Finns ett
terapeutiskt stod hade det gett en kénsla av begriplighet och ett 6kat virde av KASAM.

Plante & Cyr (2011) redogor att sjukvardspersonal inom alla professioner kidnner sorg vid ett
barns bortgdng men att intensiteten pa sorg var varierande. Det beskrevs hur sjukskdterskan
kdnner minst sorg jamfort med de olika sjukvérdsprofessionerna. Plante & Cyr (2011) menar
att kinslan av sorg hingde ihop med hur bekvim sjukvérdspersonalen var i att varda och
menade pa att sjukskdterskan var bekvam 1 arbetet med barn 1 ett palliativt skede. Plante & Cyrs
(2011) resultat dr véldigt intressant eftersom det styrker forfattarnas resultat kring kénsla av
sorg samtidigt som det skiljer sig at dd andel sjukskoterskor som uppgav sorg var mindre dn
andra professioner. Att forskningen har likheter trots att Plante & Cyr (2011) skrevs tidigare dn
artiklarna som presenteras i resultatet styrker pa att resultatet ar tillforlitligt.
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Att sjukskdterskan kinde hjélploshet vid ett barns bortgang visas i resultatet. Brist pa kunskap
och erfarenheter fick sjukskoterskan att kdnna hjdlploshet och tvivel pa sin kompetens.
Rawlings m.fl. (2022) styrker ocksé den kdnslosamma paverkan som sjukskoterskan upplevde
1 arbetet med barn 1 livets slutskede och podngterar kénslan av hjélploshet nér ett barn dor. Nar
det inte lingre gick att hjdlpa barnet var kénsla av hjidlploshet ndrvarande. Det som skiljer
forfattarnas resultat med Rawlings m.fl (2022) dr att Rawlings inte podngterar kunskap och brist
pa erfarenhet. Daremot beskriver Rawlings m.fl (2022) svarigheter i att ge tillrickligt med
kanslomassigt stod och trost till barnet och familjen.

Positiva kadnslor som meningsfullhet redovisas i resultatet i samband med medvetenhet kring
att arbetet som sjukskoterskan utfor ar viktigt (Chong & Abdullah, 2017; Muskat m.fl., 2020).
Att barnet far en fin sista tid i1 livet och att sjukskoterskan bistod med detta i form av
engagemang och kénslomissiga investeringar skapade meningsfullhet. Om sjukskoterskan inte
anser att arbetet som utfors ger en kénsla av engagemang &r det svart att uppnd en
meningsfullhet. Det kan dock vara svért att tilldta en kéinsloméssig investering eftersom det kan
vara svart att veta hur mycket av en sjilv sjukskoterskan kan ge utan att det gar ut 6ver en
personligen. Dérfor dr det viktigt att personliga resurser nédrvarar for att jobbet inte ska ses som
emotionellt tungt, utan meningsfullt. Ett meningsfullt arbete dr av stor vikt for att fortsitta
arbeta. Ar arbetet betungande finns det risk for utbrindhet samt byte av arbete.

Nérvarar inte en kinsla av sammanhang kan inte sjukskoterskan mota de motgingar och
utmaningar, sdsom arbetsrelaterad stress eller den mentala hilsan, som kan uppstd pa
arbetsplatsen (Nunstedt m.fl., 2020). Det dr darfor viktigt att sjukskoterskan fir stottning i sin
professionella arbetsroll sé att en hog kinsla av sammanhang upplevs.

Copingstrategier

Det andra huvudtemat i resultatet dr copingstrategier dér granser, kommunikation och stod
samt kunskap och utbildning presenteras.

Den nyutexaminerade sjukskoterskan upplevdes ofta osdker 1 sin roll nédr det kom till hur
granser skulle sdttas da det dr en hogst individuell process (Erikson & Davies, 2017). D4 det
var en naturlig tendens att fastna for ett barn 1 situationer dér barnet var inne 1 ett sérbart tillstdnd
ledde detta till att en kénsla av separation samt engagemang nirvarade samtidigt (Curcio, 2017;
Stayer & Lockhart, 2016). For att sjukskoterskan skulle skydda sig frén kénslomassig skada
och kunna fortsétta med sitt arbete sattes granser genom sjdlvbevarelsedrift i form av att hélla
personligt avstdnd frdn patienter och deras familjer. Sjukskoterskan hédnvisade dven till
professionella uppforandekoder, sdsom patientsékerhets principer och etiskt handlande vid
sattandet av yrkesgréanser (Erikson & Davies, 2017; Muskat m.fl., 2020).

Ma m.fl. (2021) samt Stayer & Lockhart (2016) beskriver att det kommer till kommunikation
och stod ddmpade ofta sjukskoterskan sina kénslor i den aktuella processen av att varda ett
doende barn. Det beskrevs hur sjukskoterskan forst efter doden ventilerade sina negativa
kinslor for att gora situationen mer hanterbar. Detta kunde medfoéra en stor psykologisk
belastning i form av psykisk samt fysisk trotthet (Ma m.fl., 2021; Stayer & Lockhart, 2016).
Vikten av att fi stod fran kollegor, familj samt vdnner ansag sjukskdterskan vara en viktig del
1 hanterbarheten nér det kom till att varda barn 1 livets slutskede for att orka med arbetet psykiskt
samt for att kunna fortsétta inom sin profession (Lledo-Morera & Bosch-Alcaraz, 2021; Muskat

m.fl., 2020).
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Att kommunicera med ett sjukt barn och dennes fordldrar var en situation som upplevdes
obekvim och svarhanterade da det maste foreligga en viss kunskap inom omradet(Porter m.fl.,
2021). Upplevelsen av att inte ha tillrickligt med kunskap resulterade i en kédnsla av maktloshet
och tankar om allt som gér att gora har gjorts for barnet (Forster & Hafiz, 2015; Mam.fl., 2021).
Dessa arbetsrelaterade utmaningar var en konsekvens som sjukskoterskan upplevde till f6ljd av
bristande utbildning (Lledo-Morera & Bosch-Alcaraz, 2021).

Kommunikation och stéd

Kommunikation och stdd var av stor vikt for sjukskoterskan for att hantera situationen av att
vérda barn 1 livets slutskede, detta styrker Plante & Cyr (2011). Kommunikation framgér dven
i de fyra palliativa hornstenarna ddar kommunikation belyses som en viktig del i arbetet med
palliativ vard. Har riktas dock kommunikation mot patienten och vikten av att vdrna om
véardrelationen genom att patienten kidnner sig sedd och bekréftad vilket skapar trygghet och
tillit. Detta leder till att ett fortroende byggs upp dér patienten och nirstdende upplever en trygg
relation vilket dr av storsta vikt for att kommunikationen ska bli bra (Witalis, 2018b). Med
denna kunskap blir det extra viktigt att sjukskdterskan far kommunicera med kollegor och
organisationen for att fa stdd i processen vid vard i livets slutskede.

I Zheng m.fl., (2016) studie som belyser den generella vuxen palliativa vérden, visar pa att
hanterandet av patientens dod ansdgs kinslomdssigt utmanande. Ibland pd grund av tung
arbetsbelastning, brist pa debriefing samt reflektion 6ver sin patients dod. Att fa stod frin sina
kollegor i arbetet ansdgs vara det mest virdefulla och lattillgéngliga. Stdd och kommunikation
skedde dven med sjukskdterskans egna familjemedlemmar, dock med viss begriansning di det
inte alltid sdgs som hjalpfullt. Zheng m.fl., (2016) studie som belyser upplevelser och
copingstrategier inom palliativ vard av vuxna, visar pa att kommunikation och stod &r av samma
vikt som vid palliativ vdrd av barn. Det gar inte att gora skillnad pd barn- och vuxen vérden
inom denna underkategori.

Hanterbarheten som sjukskoterskan upplever 1 omvéardnaden av ett barn genereras genom
personliga resurser, sdsom att familj och kollegor upplevs nirvarande. Upplever sjukskdterskan
inte stod fran kollegor eller arbetsplatsen &dr det svart att inneha en god hanterbarhet. Det ar
darfor viktigt att sjukskoterskan ges mojlighet till reflektion nir kénslor vicks med kollegor
och att ett formellt stod erbjuds om personen i fraga upplevs vara i behov av detta. Narvarar
personliga resurser, anses dven en hogre hanterbarhet upplevas (Nunstedt m.fl., 2020).

Kommunikation och st6d handlar sekundért om sjukskdterskans arbetsmiljo och arbetsplats. En
god arbetsmiljo dr av stor vikt dd en dalig arbetsmiljo kan paverka sjukskoterskans upplevelse
negativt och bidra till en minskad kénsla av sammanhang. Ritten till en god arbetsmiljo finns
lagstadgat i arbetsmiljolagen (SFS 1977:1160) dar syftet &r att forebygga ohélsa, olycksfall och
att arbetsplatser ska upprétthélla en god arbetsmiljo.

Kunskap och utbildning

Resultatet visar pa att det finns en bristande kunskap hos sjukskdterskan vid véard av barn i livets
slutskede vilket skapar osdkerhet. Kim m.fl. (2019) styrker i sin studie att kunskapsliaget och
utbildning hos sjukskdterskor rorande vdrd av barn 1 livets slutskede ér otillracklig.


https://www.zotero.org/google-docs/?v09vMR
https://www.zotero.org/google-docs/?v09vMR
https://www.zotero.org/google-docs/?Sgpb1s
https://www.zotero.org/google-docs/?KqiSbw
https://www.zotero.org/google-docs/?YoQHPc
https://www.zotero.org/google-docs/?lSwM4g
https://www.zotero.org/google-docs/?PJPndI
https://www.zotero.org/google-docs/?Awg49K
https://www.zotero.org/google-docs/?bNmpmF
https://www.zotero.org/google-docs/?UJd4U9
https://www.zotero.org/google-docs/?BGoeLB

Om sjukskdterskan inte innehar ritt kunskap eller upplever bristande kunskap inom palliativ
vard av barn kan detta innebdra att situationen ar svarbegriplig. Yttre paverkande faktorer kan
vara en utbildning eller kurs inom palliativ vard av barn for att gora framtiden mer forutségbar.
Detta innebdr att framtida situationer far en hogre begriplighet da utbildning innebér att kunskap
genereras (Nunstedt m.fl., 2020).

Slutsats

Efter att ha belyst sjukskoterskans upplevelser och copingstrategier vid vard av barn i livets
slutskede har manga viktiga aspekter skildrats. Studiens resultat visar pa att sjukskoterskan
upplever ménga tunga kénslor i sitt dagliga arbete och att stod for detta behdvs i form av
copingstrategier. Resultatet forvinar inte forfattarna utan var ett férvintat resultat da barns dod
inte dr en naturlig process. Ett barns dod kan vara svarhanterat da en kinslosam situation uppstar.
Genom att erbjuda utbildning for att 6ka sjukskoterskan kunskap inom omradet leder detta
sekundart till att sjukskdterskans kénslor lattare kan hanteras genom olika copingstrategier samt
att en kénsla av sammanhang nérvarar.

Kliniska implikationer

Forfattarna vill arbeta inom den pediatriska varden och kommer med stor sannolikhet méta
svart sjuka barn 1 ett palliativt skede. Med denna systematiska litteraturdversikt ville darfor
forfattarna belysa sjukskdterskans upplevelse och tillimpande av copingstrategier vid
omvardnad av barn i livets slutskede. Det som framkom och redovisas i resultatet understryker
vikten av att sjukskoterskan blir erbjuden formellt stod. Detta i form av mote med en psykolog
eller reflektioner i grupp for att ventilera kinslor som uppstar och verktyg for den personliga
hanterbarheten i motet med doden. En tanke som uppstod under arbetets ging var hur mycket
sjukskdoterskan ska ge av sig sjdlv och riskerna med detta, sasom sjukskrivning och uppségning.
Det ar darfor av stor betydelse att sjukvardsorganisationerna prioriterar sjukskdterskans behov
for ett gott vilmaende och att resurser samt tids laggs pa detta.

Bristande kunskap i omvérdnad av barn i livets slutskede bidrar till kénsla av hjalploshet och
osdkerhet i den professionella rollen. For att stotta sjukskoterskan och reducera osdkerheten ar
det viktigt att vidareutbildning och kurser erbjuds av avdelningen for den verksamma
sjukskdterskan.

Framtida forskning

Framtida studier bor granska implementerandet av copingstrategier, sasom utbildningsinsatser
och stodinsatser, samt utvdrdera dess effekt i forhéllande till sjukskoterskans kénsla av
sammanhang.


https://www.zotero.org/google-docs/?d4ucnP
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Figur 1. Tankekarta for Problemformulering (Henricson, 2017).
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Sjukskéterskans upplevelse och tillimpning av copingstrategier vid véard av

barn i livets slutskede
Palliativ vird av barn inom sjukvarden
Den grundutbildade sjukskdterskan som vardat barn i ett palliativt skede.

Det kan skapa stort lidande samt medlidande, hopp och mening, trygghet och
sorg, gladje och delaktighet for sjukskoterskan.
Forfattarna har en personligt kopplad upplevelse till &mnet genom erfarenhet av

att varda svart sjuka barn under verksamhetsforlagd utbildning.

Forfattarna har bada erfarenhet genom arbete som underskoterska for vuxna

inom palliativ vard.

Hur sjukskéterskan upplever att varda barn palliativt samt om det finns stéd for
sjukskoterskans hanterbarhet av upplevelser som paverkar pa ett emotionellt
plan.

I var framtida yrkesroll vill vi arbeta med svart sjuka barn, detta &r en

arbetsmiljo dér palliativ vard kan métas pa.
Sjukskéterskans upplevelser och copingstrategier.

Genom att granska sjukskdterskans upplevelse och tillimpande av
copingstrategier vid vard av barn i ett palliativt skede, uppmérksamma om stod

for sjukskoterskans vdlmaende finns.

Om forskningen inte blir gjord kan inte implementering av strategier

genomforas for att stotta sjukskoterskans upplevelser pé arbetet.


https://www.zotero.org/google-docs/?vrslcS

Figur 2. SPICE-tabell som baserats pa SBU (2020) metodbok.
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PubMed
Datum Sokord Begrinsningar Antal
(Limits) traffar
2022-10-  ((((nurses strategies)) OR (nurses coping strategies)) AND 2015-2022 70
17 ((palliative care) OR (pediatric palliative care))
Child: Birth-18 years
Bilaga 3. Soktabell.
ProQuest
Datum Sokord Begrinsningar Antal
(Limits) triffar
2022-10-  “Experiences of nurses” AND “Pediatric patients” AND Peer reviewed 54
11 “Child palliative care”
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abstract
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Forfattare Titel

Ar

Land

Lledo- Analysis of

Morera &  how nurses

Bosch- cope facing

Alcaraz the death of a
paediatric

2021 patient

Spanien

Erikson &  Maintaining

Davies Integrity:
How Nurses

2017 Navigate
Boundaries in

USA Pediatric
Palliative
Care

Syfte

Att utvardera hur
sjukskdterskor hanterar en
pediatrisk patients dod. Att
relatera detta till olika
sociodemografiska variabler
samt forklara personliga
copingstrategier som
anvénds av sjukskoterskor
for att hantera processen och
acceptera patientens dod.

Utforska hur sjukskdterskor
hanterar personliga och
professionella grinser nir
de tar hand om svart sjuka
barn och deras familjer

Metod

Tvérsnittsstudie dar 149
sjukskdterskor deltog.
Anvinde sig av ad hoc
formular som innehdll
sociodemografiska
variabler, Burgen coping
with death scale samt tva
Oppna fragor.

Kvalitativ design med
grounded theory som
ramverk. Intervjuer med
Oppna fragor stélldes utifran
semistrukturerad
intervjuguide.

Urval

Sjukskoterskor som var
25 ar eller dldre.
Signerade
samtyckesdokument.
Mindre 4n 2 ars
arbetserfarenhet valdes
bort.

Till studien rekryterade
man sjukskdterskor fran
tva oberoende platser
dér man i vardmiljon
delade ut godkédnda
flygblad och anvédnde
samt snobollsurval.

Resultat

51 personer ldmna tillbaka
surveys i komplett skick.
33,33% upplevde att de
hade svéarigheter att
hantera barns dod. 31,37
ansag att de hanterade
barns dod pa ett adekvat
satt. Deltagarna gav
forslag pé att en terapeut
borde finnas i teamet dir
de kan diskutera kénslor.
Det framkom &ven att mer
trdning om dmnet samt
verktyg och strategier for
att hantera det var
nodvandigt.

Sjukskéterskorna pa alla
studiemiljoer forsokte
bevara sin integritet
genom att vara
professionell med inslag
av personlig. Det gav en
hogkvalitativ vard som var
familjecentrerad. Det

Kvalitet
(Enligt SBU eller
Friberg)

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister.

Kvalitetsgranskning
enligt Friberg.

En forfattare
deklarerade relation
till studiedeltagare.

Mattlig kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ



Chong &
Abdullah

Malaysia

2017

Stayer &
Lockhart
Such
2016

USA

Community
Palliative
Care Nurses’
Challenges
and Coping
Strategies

on Delivering
Home-Based
Pediatric
Palliative
Care: A
Qualitative
Study

Living With
Dying In The
Pediatric
Intensive
Care Unit: A
nursing
perspective

Utforska kommun arbetande
sjukskdterskors erfarenheter
av att ge barn palliativ vard i
hemmet.

Beskriva och forstd kdrnan
av sjukskoterskors
upplevelser i pediatriska
intensivvardsavdelningar
som utfor palliativ vard hos
barn med livshotande
sjukdomar och barnets

Kvalitativ studie med

semistrukturerade intervjuer.

Intervjuerna spelades in och
transkiperades samt kodades
dérefter. De slutgiltliga
koderna anvindes sedan for
att identifiera fyra teman for
utmaningar, 3 teman for
copingstrategier.

Hermeneutik fenomenologi
med en beskrivande
tolkningsmetod. Ansikte
mot ansikte intervjuer.
Intervjuerna transkriberades
ordagrant och verifierades
av huvudutredaren.

Information gavs till
palliativa
vardorganisationer
genom en blankett i
Kuala Lumpur kring
studien och
sjukskoterskor fick
sedan frivilligt vdlja om
de ville delta eller inte.

Frivilliga
sjukskdterskor fran
barnintensiven.

pavisades dock
svarigheter i att inte bli for
kansloméssigt engagerad
och bli for personlig.

Att varda barn i ett
palliativt skede var nytt
for dessa sjukskdterskor i
samtliga organisationer
och de upplevde det svart
att kommunicera med
familjer och barn. De
upplevde det dven svart att
hantera kénslor fran sig
sjdlva och fordldrar nér ett
barn dor. Strategier som
att kommunicera med
kollegor hjélpte. Flera av
sjukskdterskorna upplevde
att jobbet blev mer
meningsfullt trots
utmaningarna de stotte pa.

Fem teman faststilldes for
att beskriva
sjukskdterskans
upplevelser: Resan till
doden, en livslang borda,
svarigheter i att varda, se
om sig sjélv, overskrida

metodik.

Begrinsad
rekryteringsprocess.
Forfattarna deklarerar
inte sin kompetens
eller forforstielse.

Mattlig kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ
metodik.

Begréinsad
rekryteringsprocess.
Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister.

Hog kvalitet enligt



Curcio

2017

USA

The Lived
Experiences
of Nurses
Caring

For Dying
Pediatric
Patients

familj.

Syftet med denna studien
var att utforska
sjukskoterskors upplevelse
av att varda doende barn.

Fordjupning i intervjuerna
genomfordes for att fa fram
det vésentliga.

Fenomenologisk metod med

ett filosofiskt
forhallningssitt.

Kvalitativ

Intervjuerna pagick mellan
35-45 minuter.

Milmedvetet urval
samt snobollseffekt.

Anstillning pa en
barnavdelning dér vard

av doende barn gavs.

19 sjukskéterskor.

granser.

Sju

teman sammanstélldes for
att beskriva
sjukskoterskors
upplevelser av att varda
doende barn: Empati,
kénslor av ambivalens,
oundviklighet, inspiration,
relation,
sjalvbevarelsedrift och
sorg.

SBUs mall for
bedémning av studier
med kvalitativ
metodik.

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister.

Hog kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ
metodik.



Muskat
m.fl.

2020

Kanada

Dos Santos
m.fl.

2020

Brasilien

The
experiences
of physicians,
nurses, and
social
workers
providing
end-of-life
care in a
pediatric
acute-care
hospital

Palliative
Care in
Oncology:
Nurses’
Experience in
Caring for
Children in
The Final
Stages of Life

Syftet med denna studien
var att utforska
socialarbetares,
sjukskdterskors samt ldkares
upplevelser av att varda
barn i livets slutskede pa en
pediatrisk
akutvardsavdelning.

Syftet med denna studien
var att undersoka
sjukskéterskors upplevelser
av att varda barn med en
cancerdiagnos i livets
slutskede.

Tolkande och beskrivande
tillvigagéngssitt.
Kvalitativ

Intervjuerna pégick i cirka
60 minuter.

Explorativ studie med ett
kvalitativt forhéllningssatt.

Intervjuerna tog plats under
en dag.

Initialt skedde ett
maéalmedvetet urval,
sekundart initierades en
snobollseffekt.

Anstillning pé en av
sjukhusets avdelningar
som déir vard av doende
barn gavs.

25 vardpersonal varav 9
socialarbetare, 8
sjukskdoterskor samt 8
lakare.

Sjukskoterskor som
arbetar kliniskt pa ett
filantropiskt sjukhus.

12 sjukskdterskor.

Resultatet av studien visar
pa att sjukvérdspersonal
upplever bade
professionell- och
personlig paverkan
relaterat till att ge vérd i
livets slutskede pa en
barnakut avdelning.

Tre teman sammanstéllde.
1. Sjukskdterskans
upplevelse av att varda
barn med cancer och deras
nirstdende samt
synliggora vard till barn
med fokus pa vilméende
och trygghet. 2.
Omvardnadsatgirder av
sjukskdterskor med fokus
pa symtomlindring. 3.

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister brister da ett
tydlig teoretiskt
ramverk saknas.
Snobollsurval vilket
kan resultera i att
deltagarna har samma
sociala sammanhang
och bakgrund.

Hog kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ
metodik.

Mattliga
metodologiska brister
brister da ett tydlig
teoretiskt ramverk
saknas samt
rekryteringsmetoder ar
begrinsad.

Mattlig kvalitet enligt
SBUs mall for
beddmning av studier



Ma m. fl

2021

Kina

Porter m.

fl

2021

USA

Paediatric
oncology
ward nurses’
experiences
of patients’
deaths in
China:

A qualitative
study

Community
Hospice
Nurses’
Perspectives
on Needs,
Preferences,
and
Challenges
Related to
Caring for

Syftet med denna studien
var att studera
sjukskdterskors upplevelser
av barns dod till foljd av en
cancerdiagnos.

Syftet med denna studien
var att bedéma

de pediatriskt specifika
utbildnings- och stéd
behoven hos sjukskéterskor
som vardar

barn pa hospice.

Deskriptiv studie med ett
kvalitativt forhéllningssitt.

Intervjuerna tog plats mellan

januari och mars under ar

2019.

Kvalitativ kohortstudie.

De semistrukturerade
intervjuerna tog plats mellan
februari och april ar 2019.

Milmedvetet urval.

Enhetschefen pa
avdelningen valde ut
sjukskéterskor som
kunde delta.
Inklusionskriterier for
studien var:
Legitimerad
sjukskdterska, 2 ars
erfarenhet pa
avdelningen och
upplevt ett dodsfall av

ett barn det senaste aret.

22 sjukskdterskor.

Ett formulédr skickades
ut till sjukskoterskor pa
hospice, varav 226
svarade att de ville vara
med.

Ett malmedvetet urval
gjordes sedan for att
viélja ut en kohort pa 41
sjukskaterskor.

Kommunikation vid déliga
nyheter samt uppskattning
av spirituella faktorer
inom palliativ barn vard.

Tre

huvudteman
sammanstélldes for att
beskriva
sjukskdterskors
upplevelser av ett barns
dodsfall: Olika
kansloméssiga

uttryck, olika
copingstrategier och ett
svagt stodsystem.

Sjukskoterskor
rapporterade att de kidnde
sig obekvam med att varda
barn pa hospice. De
uttryckte brist pé trygghet
och utbildning i
barnsjukvarden. For att
forbattra sjukskdterskors
upplevelse av att varda
barn fanns Gvertygelser

med kvalitativ
metodik.

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister brister da ett
tydlig teoretiskt
ramverk saknas.

Hog kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ
metodik.

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister da ett tydlig
teoretiskt ramverk
saknas.

Hog kvalitet enligt
SBUs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ



Forster &
Hafiz

2015

Australien

Children
With Serious
Illness

Paediatric
death and
dying:
exploring
coping
strategies of
health
professionals
and

perceptions of

support
provision

Syftet med denna studien
var att utforska
vardpersonalens
uppfattningar om sorgstod
kring

forlusten av ett barn.

Forskningen bygger pa
socialkonstruktionismens

antaganden.

Kvalitativ.

Halso- och
sjukvérdspersonal
identifierades genom
dokumentation i ett
barns journal.

6 sjukskoterskor,

2 lakare och 2
socialsekreterare som
var involverade i
vard till ett doende
barn.

om att resurser och
utbildning krévs.

Sjukvardspersonalen
hanterbarhet kretsade
kring “peer support”,
personliga
hanteringsstrategier,
familjestod, fysiskt stod
och andlig tro.

metodik.

Obetydliga eller
mindre metodologiska
brister.

Hog kvalitet enligt
SBUSs mall for
bedomning av studier
med kvalitativ
metodik.



