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Sammanfattning

Att fa barn for tidigt kan for manga upplevas som en traumatisk upplevelse. Direkt efter
barnets fodelse kastas féraldrarna in i en avancerad intensivvardsmiljo dar barnets liv
ligger i vardpersonalens hander, vilket kan skapa en enorm stress. Studiens syfte var att
undersoka foraldrars upplevelse av att vara delaktiga i sitt barns vard pa en neonatal
intensivvardsavdelning. Metoden som anvéndes var integrativ litteraturstudie dar 13
artiklar inkluderades. | resultatet framkom tre huvudteman: Forsta tiden som foralder pa
NIVA, Tydlig kommunikation med vardpersonal och Fortroendefull relation till
vardpersonal. Det visade sig att det var viktigt for foraldrarna att delta i omvardnaden for
att deras sjalvfortroende samt foréldraroll skulle véxa. For att de skulle uppleva att deras
delaktighet i sitt barns vard skulle bli sa bra som mojligt var det viktigt att fa daglig
information. Resultatet visade ocksa att fortroende for vardpersonal samt ett 6ppet klimat
var en avgorande faktor for foraldrarnas upplevelse.

Nyckelord: Neonatal Intensivvard, Omvardnad, Foraldrar, Upplevelse, Delaktighet,
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INLEDNING

Den moderna neonatalvarden anses som komplex och under snabb utveckling. Att som
sjukvardspersonal vara uppdaterad om nya behandlingsmetoder och god omvardnad har
bidragit till en forbattrad prognos vid tillstand som tidigare ansags letala (Hakansson &
Norman 2015, s.525). Att jobba som specialistsjukskoterska pd en neonatal
intensivvardsavdelning (NIVA) skiljer sig fran den vanliga intensivvarden. Pa en
neonatalavdelning arbetar man med att varden skall vara familjecentrerad, vilket innebar
att foraldrarna ska vara delaktiga i varden runt sitt barn. Det & mer komplext ur ett
familjecentrerat perspektiv da patienten &r i fokus men inte lika mycket som pa en vanlig
intensivvardsavdelning (IVA). En personcentrerad vard pa en NIVA innebér att fokus
ligger pa patienten och narstaende, framfor sjukdomen. For god personcentrerad vard
kravs det samverkan i vardteam och foraldrarna ses som en naturlig del av det teamet
(Ortenstrand 2015, s. 463).

| detta examensarbete har studenterna valt att rikta in sig pa foraldrars delaktighet i en
hogteknologisk miljo6 pa en NIVA dar det kravs mycket mer av 0ss
intensivvardssjukskoterskor an att enbart varda en patient. Det finns en forforstaelse hos
forfattarna att manga foraldrar har svart att anpassa sig den forsta tiden pa en neonatal
intensivvardsavdelning, att som foralder bli inkastad i en intensivvardsmiljé med ett svart
sjukt barn kan enligt forfattarnas tidigare erfarenhet vara jobbigt for dem. Forfattarna
tycker darfor att det ar viktigt att veta hur foraldrarna upplever att vara delaktig i varden
for att kunna underlatta for dem.

BAKGRUND

Det for tidigt fédda barnet

Prematur definieras till att fodas for tidigt, det vill sdga innan vecka 37. Gransen for
overlevnad gar vid vecka 22. Prematuritet delas in i subkategorier: extremt for tidigt fodd
(innan vecka 28), mycket for tidigt fodd (mellan 28-32 fullgangna veckor) samt mattligt
for tidigt fodd (mellan vecka 33-36). Varje ar fods ca 15 miljoner barn for tidigt i varlden
(WHO 2018). | Sverige fods ca 100 000 barn varje ar, 6 % av dem fods for tidigt. En
definition som fortfarande anvands, speciellt i de lander dar graviditetens langd ej gar att
bedoma helt sakert, &r att om ett barn vager under 2500 gram klassificeras det som
underburet eller prematurfott (Fellman & Norman 2015, s. 97). Fostret skyddas i
livmodern och far den naring och varme den behdver fran mamman. Om ett barn fods for
tidigt mister barnet denna trygga miljo, dar den ocksa skyddas av mammans hormonella
och biologiska system (Kleberg 2013, s. 41).

Orsakerna till att barn fods for tidigt kan bland annat bero pa att modern har sjukdomar
som till exempel hogt blodtryck, cervixinsufficiens, nagot avvikande i placentan eller
nagon form av infektion. Barn som fods for tidigt eller prematuritet &r inte en sjukdom i
sig, utan pa grund av omogenhet drabbas barnet av sjukdomar och komplikationer. Om



ett barn fods extremt for tidigt, det vill saga fore graviditetsvecka 28 har det en lang och
kravande vardtid pd en NIVA framfor sig. Oftast bestar denna tid av ett flertal
behandlingar, till foljd av komplikationer. Det finns flera olika tillstand dar omogenhet
eller komplikationer vid fodseln gor att barnen kraver neonatal intensivvard. Exempel pa
tillstand dar det kan krava intensivvard ar respiratory distress-syndrom, infektioner,
mekoniumaspiration, sviktande andningskontroll efter en asfyxi, persisterande pulmonell
hypertension, vissa hjartmisshildningar, lunghypoplasi och kramptillstand (Fellman &
Norman 2015, ss. 97-100).

Neonatalvard och neonatal intensivvard

De svenska sjukhusen inrattade kvinnokliniker i borjan av 1960-talet for att Oka
overlevnad for bade barn och modrar. Neonatalavdelningar 6ppnade forst pa 1970-talet
och inriktade sig da pa bland annat god omvardnad och nutrition men efter hand har den
utvecklats mer mot medicinteknisk intensivvard. Vid detta tillfalle fick inte foraldrar
narvara mer an pa bestamda tider och fick da se sitt barn genom en glasruta. Det var inte
forran vid utskrivningen féraldrarna sjélva fick ta hand om sitt barn. P4 1980- till 1990-
talet andrades synen pa att ha foraldrar narvarande och varden gick fran att vara
patientinriktad till att bli mer familjecentrerad. Darefter involverades foraldrar mer i
omvardnaden och deltog i sdsom blojbyte, tvattning och matning. ldag finns det
fortfarande inte mojlighet for alla foraldrar att pa en NIVA bo med sitt barn. Daremot
finns det i Sverige neonatalavdelningar dar lattare vard bedriv och dar finns det méjlighet
for foraldrar att vara och bo med sitt barn dygnet runt (Jackson & Wigert 2013, ss. 15-
30).

Vardtiden pd en NIVA kan variera allt mellan ett par timmar till flera manader. De
prematurer som fods extremt for tidigt och mycket for tidigt ar i behov av intensivvard,
varefter forflyttas barnet till en lattare neonatalavdelning da det medicinska tillstandet &r
mer stabilt. De barn som till foljd av komplikationer vid fodseln &r behov av
andningsstdd, genom positive airway pressure (CPAP) eller respirator blir ocksa inlagda
pa en NIVA. Kontinuerlig évervakning av barnens vitalparametrar sker dygnet runt
(Blennow & Hagberg 2015). Fokus ligger forst och framst pd barnet i en miljo med
hogteknologisk apparatur (Wigert 2013, s. 61). Respiratorvard ar nédvandig nar barnets
egen andning inte klarar av att eliminera tillrackligt med koldioxid eller inte kan halla en
adekvat syresattningsniva med syrgas och CPAP-behandling. Sma barns trachea &r
mycket korta och det kréavs bara nagra enstaka millimeters glidning av tuben for att den
ska hamna ovanfor struphuvudet. For att undvika att tuben glider ur sitt lage kravs det
stor forsiktighet vid omvardnadatgarder (Wingren 2013, s. 221).

Att bli foralder till ett for tidigt fott barn

Alla foraldrar genomgar en omstallningsprocess under graviditeten och fram tills dess att
barnet fods, men vid en for tidig férlossning bryts denna process. For foraldrarna innebér
det att de maste hantera stress, oro och en lang vardtid pa en NIVA. Det kan vara svart
att inleda sitt foraldraskap samtidigt som forédldrarna ska forsoka knyta an till sitt barn.



De ska forsoka stodja och skydda sitt barns utveckling i en svar miljo, vilket kan skapa
kéanslor som hjalploshet, ilska och skuld. De kan latt fa en kénsla av att vara odugliga som
foraldrar. Den process som kréavs for att knyta an till sitt barn kan paverkas negativt av
kanslor som hjalploshet, ilska och oro (Kleberg 2013, ss. 41-90). Nar foraldrarna haller
sitt barn for forsta gangen kan det medfora olika kéanslor. Vissa knyter an direkt men for
vissa kravs det en langre tid for denna process. Det kan ocksa vara svart att knyta an till
sitt barn som ar uppkopplad till olika maskiner och &r tackt av masker och slangar (Arnold
et al. 2013).

Att bli foralder till ett for tidigt fott barn som maste vardas pa NIVA avviker fran normer
som forvantas av en graviditet och forlossning. Att barnet vardas pa NIVA kan vara
traumatiskt for alla foraldrar vilket kan leda till psykisk ohélsa samt forandringar i
foraldrarollen (Jackson & Nyqvist Hedberg 2013). Tidigare forskning av Loewenstein,
Barroso och Phillips (2019) visar att foraldrars upplevelse av att vardas pa NIVA
paverkades av hur miljon var. Foraldrarna kunde lattare hantera sjukhusvistelsen da
personalen stottade dem i deras kanslor samt bidrog till att forsoka underlétta
anknytningen till deras barn.

Familjecentrerad neonatalvard

Inom sjukvarden styrs varden av vissa grundforutsattningar och det finns flera lagar och
forordningar. Halso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30) slar fast att sjukvarden ska framja
kontakten mellan vardpersonal och patienten. Patientens integritet och sjalvbestimmande
ska respekteras for att kunna ge en god vard. Férutsattningarna for en god vard pa NIVA
ar att det kravs ratt kompetens och en bra miljo for att varda ett for tidigt fott barn. Det ar
viktigt att vardpersonal har den kompetens som kravs for att bedéma barnets signaler, for
att sedan lara foraldrarna att bedéma dessa signaler. For att barnet skall fa en bra vard
kravs ett bra samspel mellan foraldrar och vardpersonal (Socialstyrelsen 2014). UNICEF
betonar ocksa vikten av att ha foraldrar narvarande da barn ar sjuka oavsett alder (FN
1989).

Familjecentrerad neonatalvard beskrivs enligt Ortenstrand (2015, ss. 463-466) som en
vardfilosofi dar vardpersonal vagleder foraldrar for att uppna optimal halsa for bade
foraldrar och barn. En viktig del i detta &r foraldrarnas aktiva roll i omvardnaden av deras
for tidigt fodda barn. En personcentrerad neonatalvard innebér inte bara att fokus ligger
pa patientens sjukdomstillstand, utan ocksa att arbetet bygger pa att relationen mellan
patient, foraldrar och vardpersonal fungerar. En familjecentrerad vard innebér att
foraldrar ska delta i omvardnaden. Fordelarna med detta &r att undvika att foraldrar och
barn ej ska skiljas at, for att starka deras anknytning. Det bidrar till att bade den fysiska
och emotionella narheten mellan foréldrar och barn starks. En annan fordel &r att
samarbetet mellan foraldrar och vardpersonal underlattas. Hur foraldrars upplevelse av
familjecentrerad neonatalvard &r kan vara avgorande av hur mycket stéttning de far fran
vardpersonal (Ortenstrand 2015, ss. 463-472).

Newborn Individualized Developmental Care and Assessment Program (NIDCAP) ar ett
program som ska framja familjecentrerad omvardnad. Programmet poangterar betydelsen



av att vardpersonal vagleder foraldrarna att observera och lara sig tyda barnets behov och
signaler, vilket innebér att varden inte bara fokuserar pa det for tidigt fodda barnet utan
aven foraldrarnas delaktighet i varden (Kleberg & Westrup 2015, s. 473).

Foraldrars ansvar och delaktighet pa en NIVA

Wigert (2013, ss. 61-76) menar att begreppet delaktighet innebar inte enbart att foréldrar
aktivt deltar i varden utan att de ocksa far medverka i beslut géllande deras barn. Genom
att delta i bade vard och beslutsfattning kan det hjalpa féraldrarna att uppleva en kansla
av att vara behdvd. Det kan skilja sig i vad foraldrar och vardpersonal har for
uppfattningar om delaktighet. Vardpersonal tar ofta for givet att foraldrarna ska acceptera
de forvantningar personalen har pa dem. Samtidigt onskar foraldrarna mer riktlinjer och
tydlighet i vad som faktiskt forvantas av dem. En annan svarighet pa NIVA éar att
vardmiljon ibland kan begransa foraldrarnas delaktighet, da det oftast vardas fler barn pa
samma sal. Detta kan minska mojligheten for foraldrar att skapa en privat sfar
(Ibid). Enligt Eriksson (2018, ss. 67-68) ar vardrelationen grunden i vardandet och
vardprocessen, relationen sker mellan patienten och vardaren. Relation bygger pa
omsesidighet dar syftet ar att stodja bade patientens och foraldrarnas hélsoprocess.
Wigert, Johansson, Berg och Hellstrom (2006) redovisar i sin studie géllande deltagande
av foraldrarna i varden, att mammor till de barn som vardas pa NIVA kan kanna sig mer
uteslutna an inkluderade i deras barns vard. Kéanslan av att kanna sig utesluten kan finnas
kvar flera ar efter vardtiden.

Ansvaret for barnets omvardnad fors gradvis 6ver till foraldrarna och startar redan sa snart
som mojligt efter fodseln. Foraldrars delaktighet i omvardnaden kan underlatta
hanteringen av den langa sjukhusvistelsen. Deras sjalvfortroende kan 6ka och relationen
till barnet kan forbéattras, om de deltar i barnets omvardnad. Saker som att byta bl6ja, mata
eller tvétta barnet kan leda till minskad stress hos foréldrarna (Smith, Steelfisher, Salhi &
Shen 2012). Om foraldrarna involveras tidigt i barnets omvardnad kan det gynna barnets
fysiska utveckling. Det kan ocksa bidra till forkortad vardtid, vilket gynnar bade foraldrar
och barn (Arnold et al. 2013; Lv et al. 2019). Om féraldrar har egna 6nskemal som ror
barnets vard &r det av stor vikt att vardpersonal respektera detta under forutsattning att
det kan ger barnet ett vardigt liv samt om det uppfyller kraven pa beprévad och
vetenskaplig erfarenhet (Socialstyrelsen 2014). Wigert et al. (2006) menar att mammor
som separeras fran sina barn kan uppleva skuldkanslor och svarigheter med att kéanna sig
som mammor. Vidare anser Ygge och Norman (2015, s. 544) att foréldrars delaktighet i
varden pa NIVA inte bara &r viktigt for god anknytning utan ocksa extra viktig for att
deras barn far en optimal och séker vard.

Hud mot hudvard

En del i foraldrarnas medverkan i omvardnaden av deras barn som vardas pa NIVA &r
hud mot hudvard, eller sa kallad kanguruvard (KV), vilket innebér att barnet ligger utan
klader innanfor foréldrarnas klader. Anderzén-Carlsson, Zeni Carvalho och Eriksson
(2014) redovisar i sin studie om foraldrars upplevelse av KV, att deras sjalvfortroende
stérktes och att det kunde hjélpa dem att hitta sin roll som foéralder. Att som foralder kédnna
en positiv upplevelse kan lindra skuldkanslor och radsla. Foraldrarna beskrev att de fick


https://search-proquest-com.lib.costello.pub.hb.se/indexinglinkhandler/sng/au/Anderz$e9n-Carlsson,+Agneta/$N?accountid=9670
https://search-proquest-com.lib.costello.pub.hb.se/indexinglinkhandler/sng/au/Zeni+Carvalho+Lamy/$N?accountid=9670
https://search-proquest-com.lib.costello.pub.hb.se/indexinglinkhandler/sng/au/Eriksson,+Mats/$N?accountid=9670

okad kunskap om det lilla barnet men ocksa hur deras kunskap for den medicintekniska
miljon forbattrades och radslan for barnets 6vervak minskade. For att foréldrarna skulle
fa en positiv upplevelse av KV kravdes det att vardpersonal bemétte dem med positiv
uppmuntran samt vagledning. Det kunde ocksa upplevas som energikravande pa grund
av osékerhet hos foraldrarna samt radslan for att skada sitt lilla barn (Ibid). KV kan i vissa
fall forkorta vardtiden for det for tidigt fodda barnet, men ur ett familjecentrerat
perspektiv ar det viktigt att inte bara se KV som en omvardnadsatgard som gagnar barnet
utan ocksa att foraldrarna far en positiv upplevelse (Carlsson & Eriksson 2013, ss. 97-
110).

PROBLEMFORMULERING

Pa NIVA kraver man som vardpersonal idag mer av fordldrarna, att de tidigt ska
involveras i omvardnaden av sitt barn. Foraldrarna ses som en naturlig del av vardteamet
trots att de kanske helt och hallet saknar erfarenhet av omvardnad av ett barn och
framforallt ett for tidigt fott barn. Att involvera foraldrarna i varden innebar att de ska
finnas nara sitt barn och medverka i daglig omvardnad samt vara delaktiga i de beslut
som ror barnets vard. Interaktionen mellan foraldrar och spadbarn samt foraldrars
delaktighet i varden, kan inte bara forkorta barnets tid pa NIVA utan aven bidra till att
foraldrarna mar battre under vardtiden.

Vi vill med denna systematiska litteraturdversikt erhalla djupare forstaelse for foraldrars
upplevelse av att vara delaktig i sitt barns vard pa en NIVA, da den forsta tiden efter
forlossningen redan kan kannetecknas av turbulenta kénslor. Med en 6kad kunskap inom
omradet kan vi som intensivvardssjukskoterskor O6ka vara mojligheter att forsta
foraldrarnas upplevelse och bidra till att de far det stodet de behover.

SYFTE

Syftet med denna integrativa litteraturstudie var att med hjalp av publicerade
forskningsresultat beskriva hur foraldrar upplever att vara delaktiga i sitt barns vard pa en
neonatal intensivvardsavdelning

METOD

Design

En integrativ litteraturdversikt valdes for att fa en djupare forstaelse av problemet genom
att sammanstélla resultat av tidigare empiriska studier. Den integrativa 6versynen bidrar
till att presentera olika perspektiv pa ett fenomen och utgangspunkten var att inkludera
bade kvalitativa och kvantitativa studier. Denna metod har foresprakats som viktigt for
bade omvardnadsvetenskap och omvardnadspraktiken. En integrativ litteraturstudie
bestar av 5 olika steg som borjar med att identifiera ett problem eller problemformulera.
Dérefter genomfors en litteratursékning i lampliga databaser. Efter dessa steg foljer
datautvardering samt dataanalys for att sedan presentera ett resultat (Whittemore & Knafl



2005). | en systematisk litteraturstudie tas adekvata sokord fram genom att utgd fran
syftet. Dessa sokord anvands sedan i olika databaser for att fa fram ett bra sokresultat. All
litteratursokning ska dokumenteras, detta for att data maste sékerstallas som korrekt och
heltackande samt att datan ar relevant for det valda omradet (Polit & Beck 2017, ss. 647-
674).

Litteratursokning

| databaserna MEDLINE och CINAHL genomfordes i maj 2020 en litteratursokning
tillsammans med en bibliotekarie fran Hogskolan i Boras. For att forbattra kvalitén pa
litteraturdversikten bor fler databaser anvéandas (Bettany-Saltikov & McSherry 2016, s.
101). Enligt Forsberg och Wengstrom (2016, ss. 59-74) ar de tva valda databaserna bland
annat de basta for att fa fram relevanta artiklar inom omvardnadsforskning. Forfattarna
utgick ifran syftet samt problemformuleringen for att valja ut sokord. De anvande sig av
PEO-modellen, vilket ar den modell som enligt Bettany-Saltikov och McSherry (2016, s.
87) bor anvéandas vid kvalitativa fragestéllningar. Svenska MeSH anvandes ocksa for att
sokorden skulle bli korrekta (Karolinska Institutet, ud). De sékord som anvandes visas i
figur 1. Litteratursokningen dokumenterades noggrant for att granskningen ska bli
valdefinierad (Whittemore & Knafl 2005). Inklusion- och exklusionskriterier tog fram
innan granskningen paborjades for att kvalitetssékra litteraturdversikten (Bettany-
Saltikov & McSherry 2016, s. 87). Da s6kningen genomférdes anvandes MeSH-termer
eller amnesord som kombinerades med ord i fritext och da med hjéalp av booelska
operatorer som “AND och “OR” (Bilaga 1).

PEO-modell

PEO Utvalda ord

Population Foraldrar pa en Neonatal Parent, mother, father intensive care,

intensivvardsavdelning Neonatal

Exposure Vara delaktig i sitt barns vard Participation, involvement,Decision-
making

Outcome Upplevelsen Experience,impression,attitude,
Satisfaction

Types of Kvalitativa och kvantitativa fran 2014-2020

Studies

Figur 1.



Urvalsprocess

Inklusionskriterier

« Artiklar som behandlar foraldrars upplevelse pa en NIVA

o Artiklar som publicerats mellan 2014-2020

« Aurtiklar skrivna pa engelska

e Artiklar som var Peer reviewed

« Artiklar som var tillgangliga i fulltext via Hogskolan i Boras

Exklusionskriterier

« Artiklar som behandlar vard vid livets slutskede pa en NIVA
o Atrtiklar publicerade fore 2014

Urvalsprocessen borjade med att titlar lastes igenom i bade Cinahl och Medline,
dubbletter exkluderades fran Medline da s6kningen i Cinahl gjordes. Referenslistan pa de
funna artiklarna granskades efter ytterligare relevanta artiklar, dérefter gjordes en ny
manuell sokning efter just den artikeln pa bibliotekets hemsida for att se om de matchade
inklusionskriterierna (figur 2). Nar sokningen utférdes i de bada databaserna anvandes
foljande kriterier:

e Peer reviewed

o Full text (Cinahl)

e Abstract Available

« English language

e Publicerade senast 2014

e Exclude MEDLINE records (Cinahl)

Darefter lastes titlarna pa de funna artiklarna, om titlarna uppfattades som att de hade med
examensarbetets syfte att gora l&stes abstrakten. De abstract som identifierades som
intressanta lastes darefter i fulltext. Artiklar som inte var relevanta for var studie
exkluderades, de 15 artiklar som ansags svara pa syftet granskades noggrant av bada
forfattarna i sin helhet enligt Witthemore och Knafl (2005). Forsberg och Wengstrém
(2016, ss. 203-207) checklista anvandes som stod av forfattarna for att bedéma artiklarnas
kvalité. De artiklar som bedémdes med lag kvalité plockades bort och anvandes €j i
studien. Kvar blev det tretton artiklar, vilka redovisas i artikelmatrisen (Bilaga 2). Elva
var av kvalitativ ansats, en av kvantitativ ansats och en systematisk litteraturversikt
(figur 2).
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Dataanalys

Dataanalysen utfordes enligt Whittemore och Knafls (2005) arbetsprocess dar forsta
steget innebar att data fran de framtagna artiklarna reducerades och undergrupper
sorterades upp. Forfattarna laste varje artikel flera ganger for att identifiera resultat som



svarade pd examensarbetets syfte. Fynden som gjordes i artiklarna och som skilde sig fran
varandra markerades med olika farger for att halla isar resultatet. Varje artikels resultat
sammanstélldes i en artikelmatris som ar utformad med inspiration fran Kable, Pich och
Maslin-Prothero (2012), som gar att se i bilaga 3. Nasta steg i dataanalysen enligt
Whittemore och Knafl (2005) &r att jamfdra artiklarnas resultat med varandra, for att finna
monster samt likheter och skillnader. Da resultatet var uppdelat i olika farger underlattade
detta att bilda underkategorierna. Sista steget var att dra slutsatser och verifiera resultatet
till en sammanstallning, dar tre olika huvudteman framkom (figur 3).

Forforstaelse

Enligt Malterud (2014, ss. 48-51) ar det vanligaste misstaget vid analys av befintlig data
att forforstaelsen tar 6ver det som artiklarnas resultat faktiskt sager. Forfattarna till
examensarbetet har tidigare erfarenheter av neonatalvard, da de arbetat pa en NIVA i 2
15, respektive 5 ar. De traffar dagligen foraldrar som involveras i sitt barns vard. Innan
och under dataanalysen diskuterade forfattarna med varandra vilka férvantningar som
fanns pa artiklarnas resultat. Genom att vara medvetna om forforstaelsen forsokte
forfattarna lagga forvantningarna at sidan for att det inte skulle paverka dataanalysen.

Etiska 6vervagande

Vetenskapsradet har utgett riktlinjer for vad god medicinsk forskning ar och betonar att
fusk och ohederlighet ej far forekomma inom forskning (Vetenskapsradet 2017). Stold
och plagiat samt fabricering av data ar inte tillatet. Forvrangning av forskningsprocessen
kan ge felaktig tolkning, dérfor ska den anvanda metoden alltid h&nvisas till en aktuell
kalla (Forsberg & Wengstrém 2015, s. 59). De artiklar som anvants i examensarbetet har
noggrant granskats och &r darfor etiskt godkanda.

RESULTAT

| resultatet har forfattarna bearbetat totalt tretton artiklar, varav sex artiklar bedémdes
vara av hog kvalité och sju artiklar av medelhdg kvalité. Elva av dessa artiklar var
kvalitativa, en var kvantitativ och en systematisk litteraturdversikt innehallande fem
kvalitativa och tre kvantitativa artiklar. Efter att texten reducerats framkom dessa tre
kategorier: Forsta tiden som foralder pa NIVA, Tydlig kommunikation med vardpersonal
& Fortroendefull relation till vardpersonal.

Underkategorier Kategorier

Delta i omvardnaden Forsta tiden som
foralder pa NIVA

Foraldrarollen



Stottning kring
omvardnad
Tydlig

Information om kommunikation med
barnets vard och halsa | vardpersonal

Kontinuitet av

vardpersonal

Fortroendefull
Trygghet och relation till
medkansla fran vardpersonal
vardpersonal

Figur 3.

Forsta tiden som foralder pa NIVA

Huvudkategorin Forsta tiden som foralder pa NIVA kom fram fran underkategorierna
Delta i omvardnaden samt Foraldrarollen, da stor del av foraldrarnas delaktighet pa
NIVA handlar om att varda eller skéta om sitt barn, samt hur foraldrarollen vaxer fram
under forsta tiden.

Delta i omvardnaden

De flesta foraldrarna hade initialt daligt sjalvfortroende till att delta i omvardnaden eller
att sitta hud mot hud da de var radda att utsétta deras barn for fara. Radslan for att skada
sitt barn eller bidra till att infektera barnet skapade en radsla hos forédldrarna. Det var
ocksa skrammande med all teknisk utrustning och den mangd olika behandlingar barnet
hade. En annan sak som skramde manga foréaldrar var att deras barn var sa litet och skort
(Fernandez Medina et al. 2017; Maasterup, Weis, Engsig, Johansen & Zoffman 2018;
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Sarapat, Fongkaew, Jintrawet, Mesukko & Ray 2017; Turner, Chur-Hansen & Winefield
2015). | Fernandez Medina et al. (2017) studie visade det sig ocksa att foraldrarna pa
grund av osékerhet garna avvaktade med den fysiska kontakten med sitt barn. Da
foraldrarna blev uppmuntrade att delta i sjalva omvardnaden kénde de sig lugnare och
deras sjalvfortroende blev da battre. Ett okat sjalvfortroende bidrog till att formagan att
ta hand om eller varda sitt barn 6kade hos foraldrarna (Gallagher, Partridge, Tran, Lubran
och Macrae 2017; Sarin & Maria 2019; Wigert, Dellenmark Blom & Bry 2014). Byta
bl6ja, tvatta, mata och sitta hud mot hud upplevde speciellt mammor var viktigt da de
ansag att det var deras skyldighet som mamma att ta hand om sitt barn (Sarapat et al.
2017). | tva andra studier av Turner, Chur-Hansen och Winefield (2015) och Russel et
al. (2014) framkom det dock att en del foraldrar upplevde att det inte alltid var accepterat
att delta sa mycket i omvardnaden. De fick inte sjélva fatta beslut kring sitt barns
omvardnad, vilket bidrog till en kansla av hjalpldshet och att de inte riktigt kande att det
var dem som var foraldrar till sitt barn. Fordldrarnas upplevelse var att barnet mer
tillhorde avdelningen eller vardpersonalen.

Vidare beskriver Gates et al. (2018) i sitt kvantitativa resultat, vikten av att som foralder
fa delta och ta en aktiv roll da deras barn utsattes for nagon smartsam procedur. Det
redovisades att majoriteten av fordldrarna, 77,6% (n=76) i en av de kvantitativa studierna
som granskades, ville vara delaktiga da deras barn genomgick en sméartsam procedur.
Foraldrarna ville kunna gora allt for att deras barn skulle ma béttre. Det var givande for
foraldrarna att ta sig an den rollen da de upplevde att det var de som kande till sitt barn
bést. De upplevde att det var deras egen uppgift att lugna och gora det sa komfortabelt
som mojligt for barnet (Gates et al. 2018).

Foraldrarollen

Att foraldrarna var delaktiga i sitt barns vard bidrog till att bandet mellan barn och
foraldrar starktes och de kunde lattare identifiera sig som faktiska foréldrar. Desto mer
tid de spenderade pa NIVA véxte kdnslan av att kdnna sig mer som mamma och pappa
till sitt barn (Sarapat et al. 2017; Sarin & Maria 2019; Wigert, Dellenmark Blom & Bry
2014). | takt med att foraldrarollen vaxte larde de sig till slut vilken teknik som var bast
och de larde sig lasa barnets kroppssprak for att kunna hjalpa barnet pa bésta satt. Att lara
k&nna sitt barn och dess behov gjorde att fordldrarna blev mer positiva och glada
(Gallagher et al. 2017; Gates et al. 2018).

Né&r anknytningen till barnet véxte, upplevde féraldrarna mindre stress. Daremot kunde
vissa foraldrar kanna en svarighet i att knyta an till sitt barn pa grund av radslan att forlora
barnet. Omvardnaden blev ett tillfalle da de kunde ge barnet karlek samt kanna sig mer
viktiga som foréldrar (Fernandez Medina et al. 2017). Om r&dslan tog 6ver hos
foraldrarna och att de inte kunde delta i den procedur deras barn skulle ga igenom 6kade
kanslan att k&nna sig skyldig och inte uppfylla kraven som foralder. Att inte kunna trosta
sitt barn upplevdes som en stress (Fernandéz Medina et al. 2017; Gates et al. 2018).
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Det var forst nar foraldrarna deltog i att sitta hud mot hud for forsta gangen som kénslan
av att faktiskt kanna sig som foraldrar infann sig. De insag att det inte bara gynnade dem
sjalva att sitta hud mot hud utan aven barnet. Att kunna varda sitt barn hud mot hud gjorde
att det kandes meningsfullt att spendera tid med sitt barn till skillnad fran tiden da barnet
ligger i kuvosen (Maastrup et al. 2018). Att varda sitt barn hud mot hud bidrog till att
kanslorna for barnet samt anknytningen blev starkare och foraldrarna kdnde mer trost. De
kande ocksa att de kunde uppfylla deras roll som beskyddare och foralder (Turner, Chur-
Hansen och Winefield 2015; Yang et al. 2017). Speciellt pappor upplevde radsla over att
tappa sitt barn i samband med hud mot hud-vard, men efter hand vaxte denna stund
gradvis till att de faktiskt njot av att sitta hud mot hud med sitt barn. Mammorna hade
under vardtiden utvecklat mer Okat sjalvfortroende an papporna. Efter hand minskade
stressen 6ver omvardnaden och det blev mer som en daglig rutin att skéta om sitt barn.
Desto mer det deltog i omvardnaden minskade oron att fortsatta varden i hemmet efter
utskrivning (Sarin och Maria 2019).

Tydlig kommunikation med vardpersonal

Underkategorierna Stéttning kring omvardnad samt Information om barnets vard och
halsa utgors av foraldrarnas upplevelse av vikten av information och god vardplanering
for att deras delaktighet pa NIVVA skulle upplevas som bra, ledde fram till huvudkategorin
Tydlig kommunikation med vardpersonal.

Stottning kring omvardnaden

Information fran vardpersonal om hur de skulle hantera sitt nyfodda barn visade sig starka
sjalvfortroendet. Det var ocksa viktigt for foraldrarna att tillhandahalla information kring
omvardnaden samt regelbunden traning i borjan av vardtiden for att kunna utfora
omvardnad men ocksa skapa en relation till sitt nyfodda barn (Turner, Chur-Hansen, &
Winefield 2015; Zanello et al. 2015). Enligt Gates et al. (2018) kvalitativa resultat
upplevde foraldrarna att om de inte fick ratt information om den proceduren som deras
barn skulle ga igenom skapade detta en stor barriar till deras deltagande. Foraldrar ville
helst fa informationen pa ett lugnt stalle utan att fraga efter den. Att fa information gjorde
att de kunde forbereda sig pa vad som skulle handa samt forbereda deras barn. Det var
ocksa viktigt for foraldrarna att fa information om vad som forvéantades av dem under
sjalva proceduren. Kunskapen stérkte foréldrarna vilket minskade stressen och framjade
deras deltagande i omvardnaden. 1 Wigert, Dellenmark Blom och Bry (2014) och Yang
et al. (2017) studier upplevde foraldrarna att de inte kunde bidra till sitt barns valmaende
och utveckling da informationen var bristfallig.

I en av de kvantitativa artiklarna som Gates et al. (2018) granskade framkom det att 85 %
av de 80 foréldrarna som deltog, upplevde att det skulle underlatta med skriftlig
information, speciellt om barnets smarta och hur den skulle hanteras. Vidare redovisar
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Gates et al. (2018) i en annan kvantitativ artikel som granskades att endast 11 (4,3 %) av
257 foraldrar fick skriftlig information av vardpersonalen.

Information om barnets vard och halsa

Wigert, Dellenmark Blom och Bry (2014) beskriver att manga foraldrar upplevde att de
den forsta tiden hade svart att ta in all information och att det ar i borjan av vistelsen som
informationen var som rikast. Daremot upplevde féraldrarna i Ignell Modé, Mard,
Nyqvist och Blomqvist (2014) studie att det var extra viktigt med information initialt da
allt var nytt for dem samt att bristen pa kunskap om NIVA var extra stor. Det visade sig
ocksa att foraldrar tyckte att det blev for mycket information som kandes 6vervaldigande
och svart for dem att ta in. Foraldrarna kande sig ocksa radda for att de skulle missa viktig
information angaende deras barn (Russel et al. 2014).

Det var viktigt for foraldrarna att informationen var extra tydlig och latt att forsta, detta
bidrog till positiva upplevelser. Tydlig information hjalpte ocksa till att oka anknytningen
mellan foralder och barn da de kunde lagga fokus pa det, istallet for att sjalva soka
information. Om informationen kom utan att behéva be om den minskade stressen da
mojligheten att tanka klart redan var paverkad (Ignell Modé et al. 2014). | studien av
Yang et al. (2017) beskrev foraldrarna ocksa vikten av information for att kdnna trygghet
da de inte kunde vara med sitt barn hela tiden. Att fa traffa en doktor dagligen var viktigt
for foraldrarna. Pa sa satt kande de sig uppmarksammade samt uppdaterade om det
senaste om varden kring barnet. Att informationen kom I6pande bidrog till en kansla av
lattnad hos foraldrarna (Gallagher et al. 2017; Wigert, Dellenmark Blom & Bry 2014).
Foraldrarna i Wigert, Dellenmark Blom och Bry (2014) studie upplevde att lakarens
information ibland var svar att forsta och att de da var tvungna att ta mod till sig och fraga
sjukskaterskan om hen kunde forklara istéllet. Bristen pa information gjorde ocksa att
foraldrarna blev osakra och upplevde att de sjalva fick fraga om information. Detta bidrog
till att hela situationen kandes skrammande. De tvekade pa att stélla fragor for att inte
kdnna sig i vagen och kanslan som infann sig var att de kdnde sig dumma, da de inte visste
vad de skulle fraga (Russel et al. 2014; Wigert, Dellenmark Blom & Bry 2014; Gates et
al. 2018). Begransad information gjorde ocksa att foraldrarna inte visste vad som pagick
angaende deras barns vard och ville veta mer sa att de sjalva kunde bidra till att deras barn
skulle ma battre (Gallagher et al. 2017).

Da foraldrarna fick delta och fa information pa ronder upplevde 84 % (n = 64) av
foraldrarna i Grzyb, Cool, Riihland och Dows (2014) studie minskad angest och oro.
Aven papporna i artikeln av Ignell Modé et al. (2014) tyckte att de dagliga ronderna var
en bra kalla till information. Om foraldrarna inte fick ta del av informationen pa ronderna,
kénde de sig berévade pa sin foréldraroll. Vidare redovisar Russel et al. (2014) att om
informationen blev sémre upplevde féraldrarna en 6kad stress.

Fortroendefull relation till vardpersonal
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Huvudkategorin  Fortroendefull relation till vardpersonal véxte fram fran
underkategorierna Kontinuitet av vardpersonal samt Trygghet och medkénsla fran
vardpersonal da vikten av att ha en god relation till vardpersonal forbattrade foraldrarnas
helhetsupplevelse av tiden pa NIVA. Da féraldrarna fick ha kontinuitet av vardpersonal
bidrog det till foraldrarnas 6kade delaktighet kring omvardnaden av sitt barn.

Kontinuitet av vardpersonal

Manga foraldrar upplevde att vardpersonalen var en bra kalla till emotionellt stod for att
hantera situationen pa NIVA, daremot var det svart att fa en bra relation till all
vardpersonal. Om forhallandet mellan foralder/barn och vardpersonalen upplevdes som
familjar kandes tiden pa NIVA mer positiv. Det var viktigt for foraldrarna att
vardpersonalen kande deras barn och var uppdaterade kring deras tillstdnd samt att det
fanns kontinuitet i varden (Yang et al. 2017; Zanello et al. 2015). | studien av Grzyb et
al. (2014) som undersokte foraldrarnas fortroende for vardpersonal vid regelbunden
information, visade det sig att hela 88 % (n = 64) av fordldrarna fick okat fortroende for
vardpersonal i samband med god information.

Foraldrarna upplevde att kontinuitet i vardpersonal bidrog till att det var lattare att bygga
en relation till vardpersonal. Det blev da lattare for foraldrarna att dela med sig av deras
kéanslor och behov kring delaktigheten i varden (Wigert, Dellenmark Blom & Bry 2014).
En positiv relation till vardpersonal medforde att féraldrarnas delaktighet i omvardnaden
forbattras samt att de kunde slappna av mer. Foréldrarna kande sig sékrare i utférandet av
omvardnad och tryggheten véxte om relationen till vardpersonalen var bra (Fernandez
Medina et al. 2017; Russel et al. 2014).

Trygghet och medkénsla fran vardpersonal

Om foraldrarna upplevde att vardpersonalen visade medkansla och att de kande
fortroende for vardpersonalen, var det ocksa lattare att Iamna sitt barn i deras hander. Om
foraldrarna fick det stod de behdvde blev deras skuldkénslor for att de inte alltid fanns
vid sitt barn sida lattare att hantera (Fernandez Medina et al. 2017; Russel et al. 2014;
Yang et al. 2017). Vidare redovisar Yang et al. (2017) att fortroendet for vardpersonalen
okade om foraldrarna upplevde att de kunde svara pa deras fragor. | Russel et al. (2014)
studie framkom det dock att fordldrarna upplevde att medkansla och trygghet hos
vardpersonalen betydde mer an erfarenhet och kompetens.

Foraldrarna kande sig tacksamma till den vardpersonal som brydde sig lite extra och
engagerade sig i just deras barn. Tilltron till vardpersonal dkade ocksa om foraldrarna
upplevde att de uppmarksammade deras barn lite extra. Om vardpersonalen visade
engagemang, medkansla och empati ledde detta i sin tur till att foréldrarna upplevde att
de fick mer tips och stod kring hur de skulle hantera tiden pa NIVA. Ett 6kat fortroende
till vardpersonal bidrog till att foraldrarna upplevde forbattrad anknytning till sitt barn.
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Att fa stod var viktigt for foraldrarna sa att de kunde kénna att de béattre klarade av att ta
hand om sitt barn pa egen hand (Gallagher et al. 2017; Sarin och Maria 2019; Wigert,
Dellenmark Blom och Bry 2014) | tva andra studier av Maastrup et al. (2018) och Sarapat
et al. (2017) var det viktigt med guidning och stéttning fran vardpersonal for att
foraldrarna skulle komma over radslan att skada sitt barn i samband med omvardnad.

Ignell Modé et al. (2014) understryker att om det fanns ett 6ppet klimat mellan
vardpersonal och foraldrarna bidrog detta till att de kande sig mer involverade i sitt barns
vard men ocksa kring de beslut som fattades om hur vardplanen sag ut. Om fortroendet
for vardpersonalen minskade i samband med att foraldrarna upplevde brist pa empati och
medkansla, kande sig foraldrarna kritiserade och pressade till att de sjalva var tvungna att
ha kontroll dver sitt barn.

DISKUSSION

Metoddiskussion

Forfattarna valde en integrativ litteraturstudie som metod for att summera tidigare
empirisk litteratur och pa sa satt fa mer omfattande forstaelse av hur foraldrar pa NIVA
upplever delaktigheten i deras barns vard. Utgangspunkten var ocksa att bade kvalitativa
och kvantitativa studier skulle inkluderas i examensarbetet. En sammanstallning av olika
typer av studier har gjorts, vilket bidrar till att en bred och djupare forskningsoversikt av
amnet har uppnatts, detta 6kar trovardigheten pa examensarbetet (Whittemore & Knafl
2005). Enligt Polit och Beck (2017, ss. 647-674) ar en litteraturstudie ett bra alternativ da
forfattarna kan fa fram mycket data pa relativt lite tid. En kvalitativ intervjustudie hade
kunnat véljas som metod men nackdelen med det ar att antalet informanter paverkas pa
grund av tidsramen. Om antalet informanter ar fa kan resultatet paverkas och inte anses
som palitligt (Tidstrom & Nyberg 2012, 5.126)

Metoden som valdes har tidigare fatt kritik pa grund av dess brist pa noggrannhet eftersom
en oversikt gors av tidigare data som ar bade kvalitativ och kvantitativ. Daremot okar
examensarbetets tillforlitlighet da stegen, speciellt i dataanalysen har foljts och
dokumenterats extra noggrant enligt Whittemore och Knafl (2005). Vidare har en
integrativ litteraturstudie mojlighet att hitta fynd fran olika typer av studier om hur
foraldrar upplever delaktigheten i varden pa NIVA, for att sedan kunna tillampas kliniskt
(Ibid).

Malterud (2016, s. 201) beskriver vikten av att ta hjalp av en erfaren bibliotekarie da
sokningen ska inledas for att ©ka trovardigheten i examensarbetet. Detta gjordes
tillsammans med en bibliotekarie fran Hogskolan i Boras for att genomfora de initiala
sokningarna. Sokorden som anvandes framkom genom hjalp av PEO- modellen som
enligt Bettany-Saltikov och McSherry (2016, s. 87) bor anvandas vid kvalitativ
fragestallning. Enligt Malterud (2014, s. 200) &r det sokorden som tas fram det som
kommer pragla hela examensarbetet. Sékorden skiljde sig nagot at i de olika databaserna
for att begransa antalet traffar och kombinerades pa olika satt for att fa ett hanterbart antal
artiklar. Vid varje upprepad s6kning framkom dock samma databastréff. Forsberg och
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Wengstrom (2016, s. 93) menar att reliabiliteten anses vara hog om forfattarna far sasmma
databastraff vid upprepade s6kningar.

Litteratursokningen genomfordes i de tva databaserna Cinahl och Medline. Enligt Statens
beredning fér medicinsk och social utvérdering (SBU) (2017) skall en sdkning goras efter
all relevant litteratur inom omradet vid en systematisk litteraturstudie. Risken finns att
trovardigheten pa examensarbetet minskar, da endast tva databaser anvants. Detta ar en
magisteruppsats och tiden ar begransad vilket kan paverka arbetets tillforlitlighet.
Déremot anser Forsberg och Wengstrom (2016, s. 64) att de databaser som &r anvénda,
ar tva databaser som &r inriktade pa medicin- och omvardnadsforskning och anses darfor
passa bra till att svara pa examensarbetets syfte. De 13 artiklarna som inkluderdes i
studien, ansag forfattarna svarade val pa syftet. Sokningarna i de bada databaserna kunde
ocksa utforas systematiskt da det gick att anvanda samma inklusionskriterier (Forsberg &
Wengstrom 2016, ss. 26-31). All s6kning som genomférdes dokumenterades noggrant
och val, vilket 6kar trovardigheten pa examensarbetet (Whittemore och Knafl 2005).

For att examensarbetet skulle bli tillforlitlig och resultatet av studien skulle bli sa aktuellt
och uppdaterat som mojligt, valde forfattarna att artiklarna som granskades inte skulle
vara publicerade fore 2014. Forsberg och Wengstrom (2016, s. 107) uppger att artiklar
som publicerats de senaste fem aren anses som aktuella. Forfattarna valde att inkludera
artiklar i studien som var publicerade under 2014 eftersom det var i borjan av ar 2020
som artikelsokningen utférdes och ingen artikel fran 2020 anvéandes. Ett annat
inklusionskriterium for att ge studien trovardighet var att artiklarna skulle vara skrivna pa
engelska. Studier skrivna pa svenska hade kunnat inkluderas men da de flesta studier i de
databaser forfattarna valde ar artiklar skrivna pa engelska, inkluderades inte artiklar
skrivna pa svenska i sokningen (Forsberg & Wengstrom 2016, s. 65). Risk for feltolkning
finns da artiklarna ar skrivna pa engelska men eftersom de granskades noggrant av bada
forfattarna som har goda kunskaper i engelska, anses den risken vara minimal. Forfattarna
har anvant sig av lexikon vid behov for att fa hjalp med dversattning och pa sa satt minskat
risken annu mer for feltolkning.

En oOnskan innan studien péaborjades var att ett exklusionskriterium skulle vara
sjukskaterskors upplevelse, dock har nagra artiklar hittats med bade sjukskoterskor och
foraldrars upplevelse dar har forfattarna valt att fokusera pa enbart foraldrarnas
upplevelse da de granskade artiklarna. Det kan da finnas en risk att resultatet i artiklarna
blir for snavt. Forfattarna har dock valt att ta med dessa anda, da resultatet i artiklarna
ansags vara av god kvalité. Forsberg och Wengstrom (2016, s. 132) menar att en
avgorande kvalité ar hur innebdrden av resultatet gestaltas och hur forfattaren beskriver
det verkliga fenomenet, samt bortser fran eventuella teorier eller forforstaelse. Artiklarna
analyserades med hjalp av Whittemore och Knafls (2005) arbetsprocess. Forfattarna som
i vanliga fall jobbar pa en NIVA kan ha en viss forforstaelse av fenomenet, darfor foljdes
de olika stegen noggrant i arbetsprocessen for att minska risken for feltolkningar och fa
ett missvisande resultat. Forsberg och Wengstrom (2016, ss. 191-207) checklista
anvandes som hjélp for att kvalitetsgranska artiklarna. Om artiklarna ansags vara av lag
kvalité exkluderades dessa for att forsdkra oss om att examensarbetet skulle bli av god
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kvalité. Svaga artiklar eller artiklar som ansés vara av lag kvalité ar viktiga att utesluta pa
grund av att det paverkar resultatet genom att det kan bli snedvridet, bias (SBU 2019).

Resultatdiskussion

Forsta tiden som forélder pa NIVA

| examensarbetets resultat framkommer det att fordldrarna forsta tiden upplevde rédsla
samt daligt sjalvfortroende. Det var speciellt pappor som upplevde radsla for att
exempelvis tappa sitt barn. Pa grund av osakerhet fordrojde det narkontakten med barnet.
Liknande resultat kan ses i Jackson, Ternestedt och Schollin (2003) studie som ocksa
beskriver att speciellt pappor hade svart att knyta an eller delta i omvardnaden pa grund
av radsla. Aven Skene, Franck, Curtis och Gerrish (2012) redovisar i sin studie att
fordldrarna initialt var osékra och radda att de skulle skada sitt barn. Vidare beskriver
dven Ortenstrand (2015, s. 465) att det var vanligt att foraldrarna initialt upplevde
besvikelse och daligt sjalvfortroende. Lindeberg, Axelsson och Ohrling (2007) redovisar
ocksa i sin studie att speciellt papporna var tvungna att komma till en viss vandpunkt
innan de kande sig tillrackligt sjalvsékra att ha fysisk kontakt med sitt barn. Det var forst
nar de faktiskt fick halla sitt barn som det blev verkligt for dem. Narheten bidrog ocksa
till en 6kad anknytningen mellan foéralder och barn. | en tidigare studie av Loewenstein,
Barroso och Phillips (2019) okade foéraldrarnas anknytning till barnet da de deltog i
varden. De kanda att de kunde bidra, vilket gjorde att de kunde hanterade hela situationen
pa NIVA bittre.

Examensarbetets resultat visar ocksa att hud mot hud-kontakt okade foraldrarnas
sjalvfortroende vilket bidrog till att formagan att ta hand om sitt barn 6kade. | tva tidigare
studier av Nyquvist et al. (2010) och Jackson (2006) framkom det ocksa att hud mot hud-
kontakt kan oka sjalvfortroendet hos fordldrarna samt att foraldrarollen vaxte fram
snabbare. Vidare menar &ven Thernstrom Blomaqvist, Rubertsson, Kylberg, Joreskog och
Hedberg Nyqvist (2012) att hud mot hud-kontakt kan vara en god atgard for att starka
foraldraidentiteter. Det var extra viktigt for pappor enligt Jackson (2006) att fa den
narkontakten hud mot hud innebar, for att att 6ka sitt engagemang i barnet och varden.

Uppmuntran fran vardpersonal till att delta i varden visar sig i examensarbetets resultat
vara nagot som var viktigt samt starkte foraldrarollen. Skene et al. (2012) menar i sin
studie att foraldrarna var tvungna att uppmuntras och pushas fran vardpersonal for
att vaga delta i omvardnaden. Vidare visar studiens resultat ocksa att speciellt mammor
ansag att det var deras skyldighet som mamma att ta hand om sitt barn. Jackson (2006)
beskriver liknande resultat i sin avhandling dar mammor hade ett extra stort behov av att
vaka 6ver och ha kontroll 6ver sitt barn vilket kunde vara ett satt att visa att det var dem
som bar ansvaret. | en annan studie av Jackson, Ternestedt och Schollin (2003) redovisas
att speciellt mammor hade ett behov av att vara nérvarande dygnet runt. De upplevde
ocksa att det var tufft att bli tvingade till att Iamna sitt barn kvar pa vardavdelningen. De
hade da svart att slappna av och saknaden efter sitt barn var stor. Enligt Ortenstrand (2015,
s. 465) ar det viktigt att veta att stodet foraldrarna kraver kommer forandras 6ver tid da
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de blir allt mer sé&krare i sin foraldraroll, samt kommer vidare i sin krissituation. Hur
varden uppfattas har stor betydelse da det kommer till familjens bakgrund, dar bland annat
kultur och etnicitet kan paverka. Det ar darfor av stor vikt att ha familjens 6nskemal och
varderingar i atanke och bor alltid finnas med i all form av vardplanering (Ibid).

Tydlig kommunikation med vardpersonal

Resultat i examensarbetet visar &ven att det var viktigt for foréldrarna med daglig och
tydlig information for att kdnna delaktighet samt att en bra kalla till information var de
dagliga ronderna. Att vara med pa ronderna visade sig minska kéanslor som angest och
oro. Tydlig information bidrog till att sjalvfértroendet 6kade och det blev lattare att
integrera med sitt barn. Wigert, Berg och Hellstrom (2010) beskriver liknande resultat i
sin studie att bristfallig information kan forsvara foraldrarnas narvaro och pa sa satt
delaktighet. Enligt en annan studie av Wigert, Hellstrdom och Berg (2008) upplevde
foraldrarna att de tvingades att hitta information pa annat satt om de inte fick delta pa
ronder. Detta kunde leda till att felaktig information nadde foraldrarna. | examensarbetet
framkommer liknande resultat, att brist pa information gjorde foraldrarna osékra och att
inte fa delta pa ronderna fick dem att kanna sig utestangda och berévade pa sin
foraldraroll. Enligt den svenska foraldrabalken (SFS 1949:831) foresprakas delaktighet
inom varden. Foraldern har da ratt samt en skyldighet att foretrada och fatta beslut sa att
god omsorgs uppfylls for barnet. Vidare menar Wigert, Hellstrom och Berg (2008) ocksa
att det ar viktigt att se foraldrarna som en resurs och som &ar experter pa sitt eget barn.
Aven Ortenstrand (2015, s. 465) menar att det 4r en forutsattning att foraldrarna ar
informerade for att de ska kunna delta i beslutsfattandet. VValinformerade och kunniga
foraldrar kan fungera som en barriar mot vardskada. Om foréldrarna ar valinformerade
om exempelvis vardplanen kan de ifragasatta om nagot eventuellt skulle avvika fran
denna. Vardpersonal ar enligt patientsékerhetslagen (SFS 2010:659) skyldiga att ge
patienter och narstaende majlighet att delta i patientsékerhetsarbetet. Att fa information
om barnets tillstdind och vard anser Loewenstein, Barroso och Phillips (2019) vara
nodvandigt for manga foraldrar for att kunna hantera tiden pa NIVA.

Resultatet i examensarbetet visar att foraldrarna inte vill vara till besvér och kanske darfor
inte vagade fraga eller be om information. Det visade sig att det var lattare om de blev
informerade utan att be om det. Tidigare studier av Wigert, Hellstrém och Berg (2008)
och Wigert et al. (2006) framkom det att foraldrar inte ville begéra for mycket av varden
och hade forstaelse for att det kanske fanns sjukare barn pa avdelningen. De var ocksa
tacksamma for all den vard deras barn fick och vill darfor inte vara till besvar. Enligt
hélso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30) har vardpersonal alltid en skyldighet att se till
att anhoriga far mojligheten att narvara och delta aktivt i sitt barns vard.

Fortroendefull relation till vardpersonal

Examensarbetets resultat visar att féréldrarna upplevde att de lattare kunde engagera sig
i barnets omvardnad om de kéande trygghet och hade stod fran vardpersonalen. Ett starkt
band till vardpersonal bidrog till att foraldrarna kande att de kunde slappna av. Liknande
resultat redovisades i Finlayson, Dixon, Smith, Dykes och Flacking (2014) studie att
fortroende till vardpersonal 6kade foraldrars delaktighet i omvardnaden. En samre
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relation mellan foraldrar och vardpersonal kunde leda till att anknytningen till barnet
paverkades negativt. En grundlaggande forutséttning for att foraldrarna ska vilja vistas pa
NIVA och vara delaktiga i deras barns vard &r enligt Ortenstrand (2015, s. 464) avgorande
for hur de upplever bemétandet fran vardpersonal. Vidare i en studie av Wigert, Berg och
Hellstrom (2010) var ett gott bemétande och ett dppet forhallningssatt en bidragande
faktor till att fordldrarna kande sig mer vélkomna. Hassankhani, Negarandeh,
Abbaszadeh, Craig och Jabraeili (2019) redovisar i sin studie att vissa mammor hade lagt
fortroende for vardpersonal i borjan av vistelsen pa NIVA. Resultatet i examensarbetet
visar att det var svart att skapa en bra relation till all vardpersonal men om relationen
utvecklades till nagot bra 6kade delaktigheten i omvardnaden. For att foraldrarna skulle
kunna bygga en bra relation till vardpersonal, var den viktigaste faktorn att foraldrarna
kande fortroende enligt Dinc och Gastman (2013).

Oftast utvecklas en nara relation mellan vardpersonal och foraldrarna pa NIVA. Om
vardpersonalen bemater foraldrarna med respekt, engagemang och empati kan det framja
foraldraidentiteter (Jackson 2006: Fegran & Helseth 2009). Daremot framkom de i
Jackson (2006) studie att foraldrarna blev helt beroende av vardpersonal i sin delaktighet
av sitt barns vard. Vidare menar Fegran och Helseth (2009) att det var viktigt att
vardpersonal och foraldrar bildade ett team kring barnet sa att foraldrarna visste vad som
forvantades av dem. Anledningen till att bilda ett team var att minska stress och frustration
hos bade foraldrar och vardpersonal. En nara relation mellan foraldrar och vardpersonal
kunde ocksa bidra till att det skapade ett atagande dar foraldrarna bli mer involverad.
Desto mer foraldrarna upplevde att vardpersonalen litade pa att de tog ansvar for sitt barns
vard, desto lattare upplevde foraldrarna att det var att ta ansvar (Fegran & Helseth 2009;
Hurst 2001).

Examensarbetets resultat visar att tilltron 6kade till vardpersonal som kunde svara pa
foraldrarnas fragor, daremot var det viktigare for foraldrarna att vardpersonal visade
medkansla framfér kompetens. Att relationen mellan foraldrar och vardpersonal blir mer
personlig menar Hurst (2001) var viktigt eftersom det kunde bidra till att det var lattare
att stalla fragor samt mindre skrammande att uttrycka sin oro. Resultatet i examensarbetet
visar ocksa att om foraldrarna involveras mer i barnets vard 6kade anknytningen. Det var
viktigt for foraldrarna med kontinuiteten av vardpersonalen samt att det fanns ett 6ppet
klimat mellan foraldrarna och vardpersonal. Liknande resultat beskrivs i Lindberg,
Axelsson, och Ohrling (2007) studie, att foraldrar foredrog att diskutera deras barns vard
med begransat antal vardpersonal samt att det var viktigt med en 6ppen dialog mellan
foraldrar och vardpersonal.

SLUTSATSER

| examensarbetets resultat framkommer det att det ar viktigt att vardpersonal visar
medkansla och empati for att foraldrarnas delaktighet i sitt barns vard pa en NIVA ska bli
sa bra som mojligt. Fordldrarna behover ocksa fa uppleva att det ar ett 6ppet klimat och
att de far kontinuitet av vardpersonal. Fortroende for vardpersonal ar viktigt for att de ska
kunna vaxa i sin foraldraroll, samt kunna slappa stressen kring att de sjalva maste ha
kontroll 6ver barnets vard. Det ar viktigt att se till att foraldrarna blir involverade i bade
omvardnad och ronder samt att vardpersonal guidar och vagleder till att anknytning och
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integration med barnet utvecklas. For att fordldrarna ska starkas och utvecklas i sin
foraldraroll har vardpersonal en viktig roll i att stétta och informera, vilket bidrar till att
foraldrarnas sjalvfortroende okar kring att delta i sitt barns omvardnad.

Hallbar utveckling

Hallbar utveckling handlar enligt Sandman och Kjellstrom (2018, ss. 400-411) om att
mota manniskors vardbehov utifran ett socialt, ekonomiskt och ekologiskt perspektiv dar
syftet ar langsiktigt tinkande. Om foraldrarna kan bli experter pa deras egna barn och kan
involveras pa ronder och i varden kan detta bidra till att 6ka patientsakerheten och pa sa
satt minska risken att en vardskada sker. Enligt patientsakerhetslagen (SFS 2010:659) ska
vardgivare vidta de atgarder som kravs for att forebygga risken att patienter drabbas av
en vardskada.

Att foraldrar blir delaktiga i sitt barns vard tidigt kan bidra till att varden forkortas. Det
ar viktigt att det tillats, da det i langden kan ses som positivt ur ett socioekonomiskt
perspektiv. Nar och om vardtiden kan kortas ner fér barnet, 6kar det mojligt for att kunna
ge andra barn vard och da minskas kostnaden for varden. Det kan dven mindre stressen
for vardpersonalen om det blir mindre 6verbelastningar pa vardavdelningarna. Familjen
ska enligt Kleberg (2013, s. 86) ses som barnets primara vardare. Om stod ges och att
vardpersonal framjar kontakten mellan barn och foraldrar kan det stodja barnets
utveckling vilket i sin tur kan framja barnets framtid. Kortare vardtider kan i
forlangningen minska lidandet for bade barn och foréldrar, vilket pa Iang sikt bidrar till
en hallbar samhallsutveckling. Att foraldrar far mojlighet att utveckla och tillatas véaxa in
i sin foraldraroll kan det leda till att de kanner sig trygga i att ga hem tidigare.

Kliniska implikationer

Vidare forskning skulle kunna belysa specifika onskemal fran fordldrarna hur de tar till
sig informationen och skulle vilja ha den presenterad. Kan man méta fordldrarna 1 ett
annu Oppnare klimat &n det som finns idag, sa kanske man kan skapa &nnu bittre
forutséttningar for att de ska kunna kdnna en trygghet tidigare pd avdelningen. Det &r
vildigt olika hur information tas emot av andra, dé ar det viktigt att kunna presentera den
pa ett sitt som varje familj onskar for att de ska kunna ta till sig den. Att kénna sig trygg
att lamna sitt barn framkom ju 1 resultat att fordldrarna gjorde om de var vélinformerade.
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