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Sammanfattning

Overvikt och fetma hos barn ir ett stort globalt problem vilket har negativa effekter pa
bade psykisk och fysisk hélsa. Barn med 6vervikt och fetma I16per risk att drabbas av
kroniska sjukdomar sd som diabetes, hjért-kdrlsjukdomar, olika cancerformer osv.
Overvikt och fetma paverkar dven den psykiska hélsan hos ungdomar vilket gor det svart
for dem att uppleva vilbefinnande i dagliga livet. Sjukskdterskan har stort ansvar i motet
med barn med Overvikt och fetma for att med ett pediatrist personcentrerat
forhallningssitt kunna framja hélsa. Syftet med denna studie &r att undersdka hur
ungdomars psykiska hilsa paverkas av overvikt och fetma. Metoden som anvénds i
studien &r litteraturdversikt enligt Friberg (2017, s. 141) for att fA en Oversikt Over
problemomradet utifran nio valda artiklar. For att f4 fram vardvetenskapliga artiklar som
motsvarar studiens syfte anvdnds databaserna Medline och Cinahl vilka innehaller
medicinska och vardvetenskapliga artiklar. I resultatet framkom tva huvudteman och sex
underteman som visar att overvikt och fetma i sig inte orsakar psykisk ohilsa utan det &r
ungdomarnas kroppsuppfattningar, mobbning och stigmatiseringar som gor att ungdomar
har ett sidmre psykosocialt vélbefinnande. Det har dven framkommit att ungdomars
lirande paverkas av de psykosociala konsekvenserna vilket gor att de har légre
utbildningsniva i vuxen éldern. I konklusionen har forfattarna utdver de tva huvudteman
lyft fram vikten av sjukskoterskans arbete och vikten av ett personcentrerat
forhallningsétt dar patientens unika livsvérld dr i centrum. Med sitt pediatriska
forhallningssitt kan sjukskdterskan lindra lidandet och frimja vélbefinnandet och

dérigenom forbéttra ungdomars livskvalitet.

Nyckelord: évervikt och fetma, barn och ungdomar, psykisk hdlsa, personcentrerad

vdrd, pediatrisk vard, livsvdrld, lidande.
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INLEDNING

Enligt virldshélsoorganisationen (WHO 2016) har antalet med fetma och dvervikt hos
barn 6kat under de senaste 20 aren vilket &r ett stort globalt problem. Det finns risk att
medellivslingden minskar om fetmaepidemin fortsitter (WHO 2016). Overvikt och fetma
i tidig alder kan dven paverka hélsan negativt i vuxen &lder. Barn Obesitas Register i
Sverige (BORIS 2006) beskriver att 80% av Overviktiga barn riskerar att utveckla
overvikt och fetma i vuxen &lder vilket dr ett stort folkhdlsoproblem. Detta problem kan
leda till kroniska sjukdomar i vuxen alder vilket har en stor padverkan pd bade hélsa och

livskvalitet (WHO 2016)

Intressen for detta dmne vicktes dd forfattarna ser Overvikt och fetma som ett stort
hélsoproblem som péverkar barns vélbefinnande och livskvalitet. Forfattarna &r dven
nyfikna pa hur ett hilsofrdmjande arbete kan bidra till forbéttring av livskvalitet hos de
relaterade minniskorna i samhillet. Overvikt och fetma paverkar bade psykiska och
fysiska hilsotillstind hos barn. Forfattarna vill dven fi en forstaelse for hur ungdomar
med dvervikt och fetma mar och hur en sjukskdterska ska forhalla sig i méten med dessa

relaterade individer 1 varden.

BAKGRUND

Overvikt och fetma hos barn

Enligt Barnkonventionens avgriansning raknas varje ménniska under 18 &r som barn i hela
vérlden (UNICEF 2022). Enligt BORIS (2006) ar 6vervikt och fetma bland barn ett stort
folkhilsoproblem. Aven Whitehead et al. (2020) beskriver detta som ett 6kande globalt
problem som kan ha ogynnsamma effekter pa hélsan hos barn bade fysiskt och psykiskt.
Enligt Whitehead et al. (2020) har sedan 1975 6vervikt och fetma hos barn stigit fran 4%
till 18% vilket visar att 250 miljoner barn kommer att lida av 6vervikt och/eller fetma

samt medfoljande konsekvenser ar 2030. Detta hilsoproblem Okar risken att barn utsatts



for  allvarsamma  sjukdomar bland annat diabetes, hjért-kérlsjukdomar,
infektionssjukdomar och cancer (Whitehead et al. 2020). Psykisk ohélsa dr en annan
negativ effekt till f61jd av barns dvervikt och fetma som kan framkomma enligt Trygg

Lycke (2016, s. 134) vilket skapar lidande i barns tillvaro.

Enligt WHO (2021) réknas en onormal ansamling av fett som &vervikt och fetma som
kan ha negativ inverkan pa& hélsa. For att kunna klassificera viktstatus enligt
folkhidlsomyndigheten (2020) anvinds maétredskapet Body Mass index (BMI=
vikt/lingdxldngd). Referensviarden visar (<18,5) som underviktig, (18,5-25) som
normalviktig, (>25) som overviktig och (>30) som fetma hos vuxna. Mitredskapet med
namnet iso-BMI anvénds for viktstatus hos barn dér tillvixtkurvan med gransvérde (>25)
visar overvikt och (>30) visar fetma. Iso-BMI skiljer sig frin BMI dér berédkningen dven

tar hdnsyn till alder, kon och utvecklingsstadium (Folkhidlsomyndigheten 2020).

Orsak till overvikt och fetma

Overvikt och fetma uppstar da energidtgangen ir mindre 4n kaloriintaget. Olika orsaker
déribland sociala, genetiska och sjélsliga kan ligga till grund for tillkomst av 6vervikt och
fetma hos barn. Ett exempel pé social paverkan dr vanor som avgor i vilken méngd, vid
vilken tidpunkt och vad man ska é&ta, vilket varierar frn kultur till kultur. I den mentala
faktorn kan man innefatta lockelsen av hjdrnans beloningssystem som skapar ett
njutningstillstand i samband med ohélsosam foda hos médnniskan (Holm Ivarsson, Kuehn
Krylborn & Trygg Lycke 2013, ss. 26-29). Enligt statens beredning fér medicinsk och
social utvirdering (SBU 2019) é&r livsstil en faktor som har stor betydelse pd barn och
ungdomars hélsa. Barns dvervikt och fetma enligt SBU (2019) ér bland annat kopplad till
kost och motion. SBU (2019) beskriver skdrmtiden framfor teven, datorer och
mobiltelefoner med andra ord ordrligheten bland barn och ungdomar i dagens samhille

som en faktor som har en stor paverkan pd barns och ungdomars vikt (SBU 2019).



Konsekvenser av overvikt och fetma hos barn

Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn och Trygg Lycke (2013, s. 21) beskriver skillnaden
mellan dvervikt och fetma dé fetma rédknas som ett sjukdomstillstind medan Gvervikt dr
ett tillstdnd som kan leda till olika sjukdomar. Det dr forst och framst barn med fetma som
16per risk att lida av svara foljdsjukdomar sdvil fysisk som psykiskt. Det sjélsliga kan
visa sig som depression, dngest och kénslan av skuld och skam, osv. och den somatiska
delen kan visa sig som allvarliga sjukdomar sdsom hjért-kérlsjukdomar, diabetes typ 2,
hypertoni, sémnapné, cancer, fettlever osv. (Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn & Trygg

Lycke 2013, ss. 21-25).

Behandling av overvikt och fetma

Syftet med alla behandlingar, oavsett vilken typ av behandling, dr att minimera
energiintaget och oka den fysiska aktiviteten for att ddrigenom uppna en viktminskning
(internetmedicin 2020). Enligt SBU (2018) kan man for att 6ka energiforbrukningen
sammankoppla kostradgivningen med rekommendationer om regelbunden fysisk
aktivitet da detta bidrar till viktminskning. En l&ngvarig behandling ger battre resultat
samt krdver att personen med fetma visar intresse och &dr villig att genomfGra
livsstilsfordandringar (SBU 2018). Enligt Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn och Trygg
Lycke (2013, s. 176) behover barn stod fran fordldrarna oavsett aldern da detta underlittar
behandlingen eftersom det dr viktig att géra dem delaktiga. Familjens forvintningar,
erfarenheter, kommunikation, barnets &lder, personlig uppfostran, kulturella monster och
traditioner dr faktorer som kan paverka behandlingen (Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn
& Trygg Lycke 2013, ss. 176-177). Barn med o6vervikt och fetma kan bli utsatta for
viktstigmatiseringar (Guardabassi & Tomasetto 2020). Stigmatisering handlar om att en
viss grupp som anses vara annorlunda i samhéllet och betraktas ha vikande virde, utpekas

och sammankopplas med negativa stereotyper (Folkhidlsomyndigheter 2020).



Sjukskoterskans roll

Enligt Arman (2015, s. 42) finns det olika former av lidande sédsom vardlidande,
sjukdomslidande och livslidande. Arman (2015, ss. 41-43) beskriver att sjukskoterskan
ska ha insikt om de olika formerna av lidande da detta ligger till grund for en god relation
med patienten dér patienten kan kdnna sig trygg och séker vilket resulterar i en mera
gynnsam vard. En god relation gor det mdjligt att forsta patientens livsvérld och utifran
det kunna lindra lidandet (Arman 2015, ss. 38-60). Enligt Bergbom (2019, s. 89) krivs
det att sjukskdterskan har kompetens i sex omraden for att kunna ge en betryggande och
god vérd till patienten. Detta innebir att sjukskoterskan dr medveten om samarbete i
teamet, forbattringskunskap, evidensbaserad vérd, sdker vérd, informativt och
personcentrerat forhdllningssétt. Med personcentrerad vird som ingér i de sex omrédena
menas att ha respekt for patientens upplevelser av ohilsa och lidande och utifrdn detta
kunna frimja hilsa (Bergbom 2019, s. 89). Enligt Ekman et al. (2011) menas med
personcentrerad vérd att inte bara se sjukdomen i sig utan dven médnniskan bakom
sjukdomen alltsd att se médnniskans behov, vilja, kdnslor och styrkor. Personcentrerad
vard skapar en helhetssyn och mojliggor ett tillgodoseende av patientens behov savil
fysiskt som psykiskt (Svensk sjukskoterskeforenings 2010). Ett personcentrerat
forhallningssitt skapar enligt Ekman et al. (2011) ett béttre partnerskap och ett delat
beslutsfattande mellan patienten och sjukskoterskan vilket ger bittre effekt pa

behandlingsplaner, behandlingsresultat samt patientndjdhet.

Enligt svensk sjukskoterskeforeningen (2017 s. 4) ansvarar sjukskdterskan for att
sjalvstindigt fatta beslut som ger patienten mdjligheter att forbéttra, uppritthélla eller
aterfinna sin hdlsa samt att kunna hantera sitt hilsoproblem och astadkomma bésta

mdjliga vdlmaende och livskvalitet fram till livets slut.

Sjukskoterskans pediatrisk forhallningss:itt

Att vara lyhord och ge en aldersanpassad information i motet med barn och unga ér
centralt for sjukskoterskor (Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn &Trygg Lycke 2013, ss.
181-183). Med lyhordhet menas att ha tdlamod och ge patienten tid att kunna utrycka sig

for att pa sa sitt kunna synliggora sina upplevelser. Samtalet ska ge barn mdjlighet att



kunna fatta egna beslut och sjilvstdndigt bestimma utifrdn sin alder. Ett omtanksamt och
medvetet forhallningssétt for att visa att man &r intresserad underldttar for patienten att fa
kidnnedom om sina styrkor. Rétt aldersanpassade information och utbildning gor att
patienten kan kdnna sig trygg och dérigenom pd bdsta mojliga sétt kunna hantera liget.
Sjukskoterskan ska genom ett motiverande samtal fa patienten att bli benédgen till
fordndringar i den aktuella situationen dir fordndringarna kommer fran patienten sjalv
(Holm Ivarsson, Kuehn Krylborn & Trygg Lycke 2013, ss. 181-183). Kérnan i en
pediatrisk omvérdnad enligt Christian (2013) 4r att kunna erbjuda bade barn och foréldrar
en god vard. Att skapa en god stodjande relation med fordldrarna forbattrar
vardkvaliteten. God kommunikation krivs for att kunna informera om sjukdom,
behandling samt kunna undervisa barn och fordldrar om hédlsa och egenvérd och pa
samma ging minska den sjukdomsrelaterade stressen hos dem. Att utbilda familjen om
hélsa och sjukdom &r en grundldaggande del i pediatrisk omvérdnad for att ge fordldrarna
vigledning och forbéttra deras formdaga att hantera barnens hidlsa och utveckling

(Christian 2013).

Definition av hilsa och psykisk halsa

Enligt Ekebergh (2015, ss.28-29) ar hélsa ett tillstind dir personen upplever
vélbefinnande och kan drivas genom livsresan bade biologiskt och existentiellt da
motsatsen till detta innebér att personen upplever illabefinnande eller med andra ord
ohilsa. Med vilbefinnande menas att personen r psykiskt sund &ven om hen har ndgon
fysisk sjukdom (Wiklund 2003, ss. 78-82). Enligt folkhidlsomyndigheten (2022) finns en
koppling mellan mental och fysisk hidlsa dér den ena paverkar den andra. Psykisk hilsa
ar viktigt 1 vardagen och franvaro av detta tillstdind gor det svart for personen att till
exempel uppleva glidje, fokusera, kunna planera, umgéds med andra och klara vardagen

(folkhdlsomyndigheten 2022).



Patientperspektiv

Enligt Ekeberg (2015, s. 75) har livsvérldsperspektivet en stor betydelse i varden av
patienten. Ekeberg (2015, s. 75) menar att det inte gar att utfora vardande utan att beakta
patientens livsvérld. Sjukskoterskan som inte behérskar att mota livsvirlden kan inte ge
ett vardande vard. Olika individer har olika erfarenheter av lidande och vélbefinnande.
Darfor dar det viktigt att sjukskoterskan ser den unika ménniskan for att kunna
uppmédrksamma det aktuella behovet hos patienten. Sjukskdterskan med sin kompetens
ska ge patienten marginal att kunna formedla sitt behov och sin smérta, med andra ord

gora sej sjlv delaktig i varden (Ekebergh 2015, ss. 73-75).

PROBLEMFORMULERING

Overvikt och fetma #r ett folkhilsoproblem idag. Om det inte sker nigon forindring
kommer 250 miljoner barn &r 2030 att lida av detta. Forskningen har visat att dvervikt
och fetma é&r ett stort hdlsoproblem som forutom fysiska konsekvenser paverkar barn/
ungdomarnas psykiska hélsa vilket skapar lidande &ven i vuxen alder. Forskning har visat
att ungdomar med 6vervikt och fetma 16per risk att drabbas av allvarliga sjukdomar bland
annat hjdrt-kérlsjukdomar, diabetes och olika cancerformer samt psykisk ohélsa sdsom
depression och angest vilket gor dessa individer sdrbara. Sérbarheten for ungdomar ar
hog vilket kraver stdd frdn nérstdende och sjukskoterskor. Sjukskoterskans kunskap i
motet med de hir patienterna har stor betydelse for att i forsta hand kunna beméta och
rdd ge patienten pa bista sétt. Mélet med denna studie dr att belysa hur ungdomars
psykiska hilsa péverkas av Overvikt och fetma. Detta arbete kan vara till hjélp i

sjukskoterskans arbete i mdtet med barn som lever med dvervikt och fetma.

SYFTE

Syftet med litteraturdversikten dr att undersoka hur ungdomars psykiska hélsa paverkas

av Overvikt och fetma.



METOD

Metoden som valdes var litteraturversikt. For att fa en dversikt inom ett sirskilt omrade
behovs det, enligt Friberg (2017, ss. 141-144), en systematisk litteraturgranskning av
tidigare forskningar, dér syftet dr centralt for informationssdkningen. I examensarbetet
anvéndas bade kvalitativa och kvantitativa studier for att undersoka hur psykisk hilsa hos
ungdomar paverkas av dvervikt och fetma vilket, enligt Friberg (2017, ss. 141-144), ger

en utstrackt kunskap av det bestimda d&mnet.

Datainsamling

For att hitta vetenskapliga artiklar for examensarbetet har forfattarna anvint sig av tva
databaser Cinahl och Medline. Cinahl och Medline innefattar material inom det
vérdvetenskapliga och det medicinska omrédet som utgér frdn ménniskors upplevelser av
hilsa (Karlsson 2020, ss. 82-83). For att fa fram relevanta sokningar har forfattarna anvént

(152

sammanstéllningar av sokord som OR och AND samt (*) och (“”) for trunkering vilket
kallas booleska operatorer da denna teknik hjélper till att smala ner sokningen (Karlsson
2020, ss. 90-93). I sokningar av litteraturer i databaserna Cinahl och Medline har f6ljande
sOkord anvénds: Obesity, Overweight, “Mental health , Experience, ~ Psychosocial
factors”, stigma, , Bullying, Self-esteem, qualitative, Childhood, self-image, body image,
confidence, self-perception, academic performance (se billaga 1). I alla sju s6kningarna i
de valda databaserna har dven foljande inkluderats: Peer- Reviewed, Adolescent: 13-18
vears samt kravet att artalet for publikation inte dr édldre &n tio &r. Ovanstiende dr alltsa
inklusionskriterier for att fa fram relevanta artiklar. Exklusionkriterier har varit artiklar
som har varit litteraturdversikt samt artiklar som har undersokt andra konsekvenser av
overvikt och fetma an psykisk ohilsa hos ungdomar. Tva av de valda artiklarna har bade
barn och foréldrars perspektiv da forfattarna var intresserade av att f4 kunskap om hur
fordldrar uppfattar ungdomars psykiska hilsa i samband med 6vervikt och fetma. Efter

granskning av de framkomna artiklarna blev det totalt nio artiklar utvalda for att fa fram

studiens resultat (se bilaga 2).



Dataanalys

For att kunna analysera de insamlade artiklarna och &stadkomma en ny helhet har
forfattarna anvént sig av Fribergs (2017, ss. 148-150) modell dir analysen sker i fem steg
vilket leder till tillkomst av kategorisering, teman och subteman. I forsta steg lastes valda
artiklarna flera ginger for att fi en uppfattning om innehéllet. Forfattarna har i nésta
analys steg identifierat vad artiklarna har kommit fram till i resultatet utifrdn syftet.
Daérefter skapades en dversikt av de valda artiklarna via en tabell dér varje artikels syfte,
metod, resultat och urval sorterades, vilket gav en god klassificering av det aktuella
materialet, vilket gjorde det mojligt att kunna formulera nya teman. Vidare har forfattarna
vérderat likheter och skillnader i de aktuella artiklarna for att kunna formulera nya

subteman (Friberg 2017, ss. 148-150).

Forskningsetiska overvagande

Forfattarna till examensarbetet har haft respekt for etiska overvidgande vilket enligt
Vetenskapsradet (2017) i forsta hand innebdr respekt for ménskliga rittigheter.
Skribenterna har varit uppmérksamma pé att de valda artiklarna som é&r relaterade till
studiens resultat har etiskt godkénnande (Vetenskapsradet 2017, ss.7-8). De lagar,
riktlinjer och etiska principer som finns dr en védgledning for att forhindra att manniskor
blir utnyttjade eller skadade under forskningens ging. Etiska lagar har fokus pa
ménniskors grundldggande rittigheter alltsa att manniskans integritet ska skyddas samt
respekt for minniskans sjidlvbestimmande skall visas (Kjellstrom 2020, ss. 59-64).
Forfattarna till detta examenarbete har noggrant valt artiklar dér forskningen har tagit
stdllning till etiska lagar nir det géller barn. Enligt Kjellstrom (2020, s. 69) sa maéste
foréldrar enligt etiska lagar tillfrdgas forst om barn &r under 15 &r, men dven barnen méste
tillfrdgas enligt deras dlder och utveckling. Informationen ska vara ritt anpassade till barn
efter deras forstéelse. Barn mellan 15-18 ar dr enligt Kjellstrom (2020, s. 69) formdgna
att sjélva bestimma om de vill deltaga forskningen. Det &r viktigt att respektera den
enskildes vilja om hen inte vill deltaga dven om fordldrarna 6nskar detta (Kjellstrom, s.

69, 2020).



RESULTAT

Utifrdn analysprocessen framkom tva teman och sex underteman. Dessa tema dr en
negativ kdnsla av utseende och vikt, En kdnsla av stigmatisering och psykiska pdfrestning

relaterad till 6vervikt och fetma.

Tema Undertema
En negativ kiinsla av utseende och vikt . Att uppfatta sin kropp
. Att bli mobbad

. Att kiinna sig ensamma

En Kiinsla av stigmatisering och psykisk . Konsekvensen av psykisk pafrestning

péfrestning relaterad till 6vervikt och

. viktrelaterade stigmatiseringar
fetma g g

. Effekten av stigmatisering pa lirande

En negativ kansla av sitt utseende och sin vikt

Ungdomar med dvervikt och fetma hade en negativ upplevelse av sitt utseende och sin
vikt. Detta var kopplat till psykiska pafrestningar exempelvis mobbning som ungdomar
med Overvikt och fetma hade utsatts for i skolan eller i hemmet. Denna psykiska
pafrestning paverkade de negativt och de var inte ndjda med sitt utseende och sin vikt

(Patte et al. 2021; Lin et al. 2017).

Att uppfatta sin kropp

Ungdomar med dvervikt och fetma hade en negativ kroppsuppfattning vilket ledde till att
de drabbades av psykisk ohélsa s& som depression och angestsyndrom. En orsak till detta
var att ungdomar med 6vervikt och fetma utsattes for mobbning vilket paverkade deras

syn pd sin kropp (Patte et al. 2021; Lin et al. 2017). De negativa kroppsuppfattningarna



hos ungdomar med o6vervikt och fetma gjorde att de kéinde sig ensamma och drog sig

undan fran gemenskapen med andra (Rupp & McCoy 2019; Jacobs et al. 2020).

Att bli mobbad

Ungdomar med 6vervikt och fetma upplever att de blir mobbade och detta dr kopplat till
att andra ungdomar retar dem for deras overvikt. Detta leder till att de dverviktiga drabbas
av depression och psykisk ohélsa. Ungdomar med &vervikt och fetma som hade haft
upplevelser som mobbningsoffer och utsatts for negativa upplevelser relaterade till deras
overvikt, hade sdmre psykosocialt vilbefinnande vilket ledde till negativa effekter pa
deras psykisk hilsa (Patte et al. 2021; Lin et al. 2017; Roberts et al. 2021). Flera fordldrar
upplevde att deras dverviktiga ungdomar fatt depression, dngest och dalig sjilvkénsla
samt att de hade en negativ kroppsuppfattning pa grund av mobbning (Roberts et al. 2021;
Rupp & McCoy 2019).

Att kiinna sig ensamma

Ungdomar med fetma och overvikt kdnde sig ensamma och isolerade sig. Anledningen
till detta var att de utsatts for psykisk pafrestning och mobbning. Ungdomar med dvervikt
och fetma upplevde utanforskap d& de hade svért att hitta vénner i jimforelse med
ungdomar som inte hade utsatts for mobbning och hade normalvikt (Rupp & McCoy
2019; Jacobs et al. 2020). Ungdomar med Overvikt och fetma isolerade sig frén
gemenskap och frdn samhéllet eftersom de kidnde sig mindre populéra, beundrade, utanfor
samt att de inte ansdgs som romantiskt intressanta. Sjalvfortroende, vinskapsrelationer,
socialutveckling och psykisk hélsa paverkades negativt av isolering fran gemenskap

bland ungdomar med &vervikt och fetma (Jacobs et al. 2020).
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En Kiinsla av stigmatisering och psykisk péafrestning relaterad till

overvikt och fetma

Stigmatiseringar paverkar ungdomarnas sjdlvkinsla och kroppsuppfattning negativt och
har ddrmed negativa effekter pa den psykiska hélsan (Langford et al. 2022; Robert et al.
2021).

Konsekvensen av psykiska pafrestning

De ungdomar med 6vervikt och fetma som uppfattar sin vikt och sitt utseende negativt,
har hogre risk for sjélvskadebeteende och planerat sjilvmord. Vissa ungdomar som
upplevde sig dverviktiga och/eller hade blivit mobbade i skolan eller i sociala medier,
hade sjdlvskadebeteende. Ungdomar som upplevde viktdiskriminering och/eller hade
erfarenhet av att bli oridttvist behandlad pa grund av sin Overvikt hade okad risk for
skadliga beteenden som innebar psykisk ohélsa (Singh et al. 2020; Sutin et al. 2018).
Dessa ungdomar hade dven en viss tendens att i &tstdrningar och rora pa sig mindre

vilket i sig okar risken for viktokning samt upplevde daglig stress (Sutin et al. 2018).

Viktrelaterade stigmatiseringar

Ungdomar med Overvikt och fetma upplevde sdrbehandlingar och stigmatiseringar pa
grund av sin vikt (Langford et al. 2022; Robert et al. 2021). Dessa upplevelser forekom
inte bara i1 skolan och via klasskamrater utan stigmatiseringar framkom ocksd fran
familjen och/ eller vardpersonal. Ungdomar med 6vervikt och fetma som hade ftt hora
”ah du dr sd fet” av sina kamrater eller syskon, utgdr exempel pa deras erfarenhet av
stigmatisering. Ungdomar med 6vervikt och fetma som har upplevt dessa kdnslomissiga
erfarenheter, har kédnt sig annorlunda. Denna kinsloméssiga erfarenhet hos ungdomar
med dvervikt och fetma har en negativ paverkan pé deras sjdlvkinsla, kroppsuppfattning
och psykisk hilsa. Ungdomar med 6vervikt och fetma upplever skuldkinslor, angest och
en kénsla av att det dr “mitt fel” nér det uppstér en stigmatisering i mdtet med ungdomar
med Overvikt och fetma (Robert et al. 2021). Viktstigmatiseringar i ungdomars liv

ackumulerar med tiden negativa paverkningar pa deras psykiska hélsa och okar risken for
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sjdlvskadebeteende (Robert et al. 2021; Singh et al. 2020). Det psykosociala samspelet
hos ungdomar med 6vervikt och fetma paverkas negativt pad grund av stigmatiseringar

vilket paverkar deras livskvalitet negativ (Langford et al. 2022; Robert et al. 2021).

Effekten av stigmatisering pa liirande

Lirande paverkades negativ hos ungdomar med 6vervikt och fetma (Langford et al. 2022;
Jong-Hyuck et al. 2013). Ungdomar med 6vervikt och fetma som hade upplevt negativa
psykosociala relationer med andra i skolan, hade sdmre betyg i skolan. Ungdomarna
forsokte testa olika strategier for att minska exponeringen for stigmatiseringar pa grund
av sin Overvikt alltsa att vara osynlig eller 6ka sin sociala acceptans. Alla dessa strategier
som till exempel att vara “’stygg”, ha populdra vénner, att vara "ndrdig” eller att vara
“osynlig” alltsa att inte delta i aktiviteter eller inte &ta i skolan vidtogs for att undvika
mobbning. Ungdomar med 6vervikt och fetma upplevde att de hade svért att koncentrera
sig eller delta i skolarbetet pa grund av mobbning relaterad till deras vikt. Detta hade en
negativ inverkan pd deras lirandeforméga. Daremot péverkades inte lirandeformagan
negativt hos de ungdomar med overvikt och fetma som var populdra eller omtyckta i
klassrummet. Dessa grupper hade stabil psykisk hdlsa och madde bra eftersom de inte
blev mobbad av sina klasskamrater. Ungdomar med Overvikt och fetma som hade
negativa upplevelser pd grund av sin GOvervikt hade hogre risk for en begridnsad

utbildningsnivé i1 jimforelse med andra ungdomar (Langford et al. 2022).
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DISKUSSION

Metoddiskussion

Enligt Friberg (2017, ss. 141-144) innebér litteraturdversikt att skapa en dversikt over
befintliga kunskap inom ett visst omrade. For att lyfta fram nya aspekter pa befintlig
kunskap valdes litteraturdversikt vilket gér det mojligt att generera en djupare insikt.
Litteraturoversikt dr, enligt Friberg (2017, ss. 141-144), visentligt inom hélso och
sjukvirden for observationer av problem och ddrmed forbattringspotentialer inom
omrddet. Dock skiljer sig detta fran empiriska studier dar man studerar verkligheten och
har utrymme for insamling av data frdn den egna verkligheten. Syftet med
litteraturdversikten var att undersdka hur ungdomars psykiska hélsa paverkas av 6vervikt
och fetma. For att hitta vardvetenskapliga artiklar genomfordes sokningar i databaserna
Medline och Cinahl som innehéller vetenskapliga artiklar savdl inom omvardnad som
medicinska frdgor vilket dr en fordel. Dock var det svért att finna tillrackligt manga
artiklar med bara nigra f4 sokningar. Darfor genomforde forfattarna en flertal sokningar
for att f4 fram relevanta artiklar som besvarade studiens syfte. Genom sokningen i de
valda databaserna fick forfattarna huvudsakligen fram kvantitativa artiklar och bara tva
kvalitativa artiklar som var relevanta och besvarade studiens syfte. Detta kan ses som en
svaghet dd studien skulle vara baserade pd ungdomarnas egna upplevelser av overvikt
och fetma. Utifrdn de valda artiklarna fick forfattarna idéer till nya sdkord som
exempelvis “Stigma” vilket skulle kunna péverka kvaliteten negativ men eftersom det
dok upp flera sddana artiklar, sa valde forfattarna att inkludera de relevanta. Vissa artiklar

exkluderades av aldersskil da urvalet var ungdomar i aldern 13-18.

Enligt Friberg (2017, s. 147) ska de utvalda artiklarna kritiskt granskas vilket &r av storsta
vikt fOr att garantera god kvalité i resultatet dd detta Ookar studiens trovérdighet. Detta
innebér enligt Martensson och Fridlund (2020, ss. 428-431) att de valda artiklarna ska ha
hog validitet och reliabilitet. Med validitet menas enligt Mértensson och Fridlund (2020,
s. 429) tillforlitlighet det vill séga att studien méter vad den skall méta och reliabilitet

giller palitlighet alltsd att fi samma resultat med samma métinstrument vid olika
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métningar. Trovirdighet enligt Martensson och Fridlund (2020, s. 431) handlar om
giltighet alltsa att forfattaren i en kvalitativ studie som &r baserade pd intervju inte har
paverkat informationen med sina egna tankar da detta minskar trovérdigheten. Forfattaren
1 en examensarbetet ska tydliggora sin forforstdelse vilket enligt Mértensson och Fridlund
(2020, ss. 432) okar palitligheten. Det dr ocksa viktigt att analysprocessen dr tydligt
beskriven sa att andra kan g& genom analysen och fa fram samma resultat vilket dkar
bekriftelsebarheten. For att arbetet ska vara overforbar krévs det att resultatet redovisas
pa ett konkret sdtt samt att trovdrdigheten, bekriftelsebarheten och palitligheten har
sdkerstillts (Martensson & Fridlund 2020, ss. 432-433). I examensarbetets resultat har
forfattarna anvént sig av bade kvalitativa och kvantitativa studier vilket enligt Borglin
(2020, ss. 236-237) ger en allsidig bild av dmnet och detta gor att resultatet blir mer
kompletterande vilket 6kar studiens trovirdighet (Borglin 2020, ss. 236-237). Enligt
Rosen (2020, s. 383) ger kvalitativa artiklar 1 jamforelse med kvantitativa mer forstaelse
for om det aktuella problemet vilket ocksd Okar kvaliteten pa litteraturoversikten.
Resultatet av studien baseras dven pé kohortstudie vilket enligt Rosen (2020, s. 383) anses

Oka studiens kvalité.

Resultatdiskussion

Studiens resultat visar att det inte dr overvikt och fetma i sig som péverkar ungdomars
psykiska hélsa utan konsekvenserna av O&vervikt och fetma sdsom mobbning,
viktuppfattning och stigmatiseringar pa grund av 6vervikt vilket paverkar ungdomars
livskvalitet. I resultatet framkom tvd huvudteman vilka forklarar hur ungdomars psykiska
hélsa paverkas av dvervikt och fetma. Det forsta temat beskriver hur ungdomar uppfattar
sin kropp och dven hur de blir paverkade av mobbning i samband med sin kroppsvikt
vilket gor att ungdomar kénner sig isolerade i det sociala sammanhanget. Studiens resultat
overensstimmer med Kolodziejczyk et al. (2015) som visar att det finns koppling mellan
BMI och HRQOL (Health- related quality of life). Studien hivdar att forhallandet mellan
BMI och HRQOL pédverkas av psykosociala parametrar sasom kroppsuppfattning,
mobbning och sjdlvkénsla hos ungdomar (Kolodziejczyk et al. 2015). I en annan studie
av Wang et al. (2019) rapporteras att angestsyndrom och depression dr betydligt hogre

bland Overviktiga ungdomar i jdmforelse med icke Overviktiga vilket paverkar
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livskvaliteten negativ. De traumatiska upplevelserna av mobbning i samband med
overvikt och fetma gor att ungdomar i jamforelse med normalviktiga har légre
sjalvfortroende, har kénslan av isolering och social dangest (Yusef et al.
2016). Overviktiga och feta ungdomar utsitts mer An andra for gruppfortryck och
eftersom detta pdverkar barns sjdlvkinsla sa kan det kopplas till det vetenskapliga

begreppet livslidande (Trygg Lycke 2016 s. 134).

Hur ménniskan upplever sitt liv i samband med sjukdom eller ohilsa kallas for
Livslidande (Arman 2015, s. 42). Arman beskriver att livs lidandet & sammankopplat
med minniskans existens, sjdlvuppfattning och vérdighet. Alla psykosociala
konsekvenser till f61jd av 6vervikt och fetma som har framkommit i resultatet kan skapa
lidande i ungdomarnas tillvaro. Arman framhéver att lidande ar liksom hélsa ett motiv for
sjukskoterskan vilket kraver kunskap samt forstdelse for att kunna se ménskligt lidande

och ge omsorg (Arman 2015, s. 41).

I resultatets andra teman framkommer att ungdomar med 6vervikt och fetma som har
blivit utsatta for viktrelaterad mobbning eller har en negativ uppfattning om sin kropp har
en Okad tendens till sjélvskadebeteende eller sjdlvmordstankar vilket dverensstimmer
med Lee och Seos (2013) studie. Ungdomsmottagning verksamheten i Sverige (UMO
2020) beskriver att kroppsuppfattningar, dalig sjdlvkénsla, &ngest och kénslan av att “vill

gora sig illa” bland ungdomar kan leda till atstérningar.

Resultatet av studien visar dven hur stigmatisering pa grund av &ver vikt och fetma
paverkar ungdomars sociala samspel negativt. Sdrbehandlingar och stigmatiseringar
orsakar skuldkdnslor, dngest, lag sjdlvkénsla, negativ kroppsuppfattning och psykisk
ohidlsa. Att bli ordttvist behandlad kan, i likhet med Yusef et al. (2016) studie, gora att
ungdomar undviker att skapa relation med andra vilket leder till social isolering.
Konsekvenser av stigmatiseringar, enligt studiens resultat, 4r bland annat en negativ
paverkan pa ungdomarnas ldrande. I en kvantitativ studie av Finn et al. (2018)
framkommer att ungdomar med Overvikt och fetma har sdmre utbildningsresultat. Dar

beskrivs att detta kan bero pa att de relaterade grupperna dr mindre engagerade 1 skolan
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pa grund av stigmatiseringar vilket dverensstimmer med var studies resultat dér det

beskrevs att de dverviktiga ungdomarna vill vara “osynliga”.

Livsvirld innebdar méinniskans upplevelser och erfarenheter kopplat till omviérlden vilket
enligt Ekebergh (2015, s. 19) ér en individuell kénsla. I resultatet framkom att ungdomars
kroppsuppfattningar och upplevelser av mobbning och diskriminering paverkar deras
psykiska hélsa vilket gor att de blir sdrbara vilket i stor strackning paverkar livsvérlden
negativt. Som sjukskdterska ska man enligt Ekebergh (2015, ss. 67-68) ha full forstaelse
for livsvarlden for att utifrdn den kunna forsta patienten pé ett djupare sitt vilket kan bidra
till patientens vélbefinnande. For att sjukskdterskan ska kunna moéta patientens unika
livsvdrldsperspektiv och lindra lidandet sa krévs det en god relation da det &r i relation

som ett “vi” skapas (Ekebergh 2015, s. 68).

I resultatet framkom att ungdomar med Overvikt och fetma som inte blir utsitta for
mobbning, pa grund av att de pa nigot sitt &r populdra och omtyckta, har ett psykosocialt
vélbefinnande i1 jamforelse med ungdomar som lider av psykosociala konsekvenser.
Sjukskoterskan ska i motet med ungdomar med overvikt vara uppmérksam pa deras
personliga kunskap och erfarenheter (Ekebergh 2015 s. 122). Coyne et al. (2018)
beskriver att en pediatrisk omvérdnad kédnnetecknas av personcentrerad vérd vilket
innebadr att varden ska vara individanpassad samt att sjukskoterskan ger en rost till barnen
och fordldrarna genom att skapa en god relation. Coyne et al. (2018) papekar dven vikten
av att ha ratt forhallningssatt i vardrelationen 1 olika situationer for att kunna ge vard av

god kvalitet.

Resultatet visa att ungdomar far skuldkénslor och en kénsla av att det 4r "mitt fel” vilket
ibland kan orsakas av sjukskdterskans okunskap i méte med ungdomar med 6vervikt och
fetma. Ett méte som kdnnetecknas av fordomar och krankningar skapar, enligt Arman
(2015, s. 43), ett vardlidande vilket leder till patientens maktloshet samt utebliven vard.
For att kunna ge vard av god kvalitet sd krévs, enligt Ekebergh och Dahlberg (2015, s.
130), att sjukskoterskan har kunskap att samtala med patienten. Samtalet ska vara sdvil
virdande som ldrande och skapa mdjligheter for bade ungdomarna att forstd vad hélsa
innebér. I dessa samtal skall dven forédldrar vara involverade (Ekebergh & Dahlberg 2015,
ss. 130-144). Det ar viktigt att involvera fordldrarna da de skall vara en forebild for

ungdomarna och dven ha en stodjande roll i ungdomarnas hélsa (Rabbitt & Coyne 2013).
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For att framja hilsa krdvs det ett motiverande samtal som bara har fokus pa att motivera
ungdomarna till fordndringar av till exempel levnadsvanor och motion dér samtalet utgér

fran ungdomars livsvérldsperspektiv (Ekebergh & Dahlberg 2015, ss. 142-143).

Rabbitt och Coyne (2013) menar att det dr av storsta vikt att sjukskdterskan arbetar pé ett
hélsofrdmjande sétt d& dvervikt och fetma hos barn &r ett hilsoproblem. Det &r viktigt att
sjukskdoterskan i samarbete med andra professioner anvédnder sig av olika forebyggande
insatser fOr att kunna frémja hilsa for barn/ungdomar och deras familj (Rabbitt & Coyne

2013).

Hallbar utveckling

Med hallbar utveckling menar Sandman och Kjellstrom (2013, ss. 400-401) att tillgodose
nutida och framtida ménniskors behov. Dér ingar tre dimensioner som &r bundna till
varandra alltsa den sociala, ekonomiska och ekologiska dimensionen. Hélsa ingar i den
sociala dimensionen som géller att tillgodose méinniskans grundldggande behov samt att
skapa mojligheter for ett liv av god kvalitet. Hélsofrimjande arbete vid virdande kan
bidra till god livskvalitet for mdnniskan, viket i sin tur kan vara till hjélp att uppna en
héllbar utveckling (Sandman & Kjellstroms 2013, ss. 399-401). Overvikt och fetma kan
forutom psykisk ohélsa 0ka risken for olika kroniska sjukdomar (Agenda 2030). Inom
hélso och sjukvarden ansvarar sjukskoterskan for att ge jamlikt och god vard samt att ha
forstaelse for hélsofrimjande arbete for att forbittra individens hilsa och vilbefinnande
vilket, enligt Hallberg (2017) &r en drivkraft for hdllbar utveckling. Ett hilsofrimjande
arbete inom varden kan skapa mdjligheter att bevara resurser, vilket kan vara ett stod dven
for de ekonomiska och ekologiska dimensionerna, vilket ar sjukskoterskans etiska kod
dvs. att forutom védrdande av minniskor dven vdrda djur och natur (Sandman &

Kjellstroms 2013, ss.402-403).
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SLUTSATSER

Forfattarna drog slutsatsen att forekomsten av psykiska ohélsa hos ungdomar med
overvikt och fetma grundar sej inte av vikten 1 sig utan av upplevelser av
kroppsuppfattningar, stigmatiseringar och mobbning. Effekten av de psykosociala
komplikationerna visar sig 1 olika psykiska problem hos ungdomar sdsom
sjdlvskadebeteende, é&ngest, depression, &tstorningar och utanforskap. Detta skapar
lidande och ungdomar med Overvikt och fetma har en problematisk livsvirld.
Forhoppningsvis ska detta arbete bidra till att 6ka sjukskoterskans forstéelse 1 mote med
dessa relaterade grupper alltsé ge en verblick dver hur ungdomar med dvervikt och fetma
mdr. Detta kan forbéttra sjukskoterskans forstdelse for hur ungdomar med dvervikt och
fetma mar och utifran det med ett pediatriskt forhallningssétt kunna erbjuda ungdomarna

en individanpassad vérd.
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