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Sammanfattning

Inledning: Fyra av tio personer som har erfarenhet av psykisk ohélsa i Sverige upplever
att de har blivit fel eller negativt bemotta av vardpersonalen. Anledningen till detta kan
vara bristande kunskap och férdomar bland vardpersonal som sedan kan orsaka negativa
attityder mot personer med sjdlvskadebeteende. Tidigare forskning visar att
sjukskoterskans bemotande har en avgorande roll for patientens vardupplevelse. Trots
detta saknas en tydlig forstaelse for hur akutsjukskoterskor sjélva upplever dessa moten
och vilka faktorer som paverkar deras arbete.

Syftet med denna studie dr att kartldgga akutsjukskdterskors erfarenheter av att mota
patienter med sjdlvskadebeteende pa akutmottagning.

Metoden till denna studie utgors av en integrativ litteraturstudie med utgdngspunkt i
en systematisk sokning och innefattar en deskriptiv design. Studien dr utarbetad enligt
Whittemore och Knafl (2005) metodologi dir arbetsprocessen utgors av en femstegs
process. Tolv artiklar analyserades utifrdn Whittemore och Knafl (2005) samt
kvalitetsgranskats enligt Hawker et al, (2002).

Resultat Att arbeta pa en akutmottagning och méta patienter med sjdlvskadebeteende
innebaér sarskilda utmaningar for akutsjukskéterskor. Genom kartldggning av
akutsjukskdterskors erfarenheter i samband med omvérdnaden av denna patientgrupp
har tre teman identifierats. De tre teman dr; Akutsjukskoterskans egna kénslor och
erfarenheters inverkan pa motet med patienter med sjdlvskadebeteende, Yttre faktorer
som pdverkar akutsjukskoterskans erfarenheter och Forutsittningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskoterskans erfarenhet.

Slutsats: Akutsjukskdterskors attityder, kunskap och arbetsmilj6 har stor betydelse for
bade dem sjédlva och patienter med sjélvskadebeteende. For att kunna erbjuda
lagstadgad, sdker och kvalitativ vard behdver akutmottagningar ge akutsjukskoterskor
mer stod.

Nyckelord: Emergency department, nurses, selfharm, attitude, experience
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INLEDNING

Som akutsjukskdterskor pa akutmottagningen moter man dagligen patienter som befinner
sig 1 olika hélsotillstind och situationer i livet. Tidigare forskning visar att motet med
patienter med sjdlvskadebeteende har en kdnslomissig paverkan pa akutsjukskoterskorna
(Rayner et al, 2019). Fyra av tio personer som har erfarenhet av psykisk ohélsa i Sverige
upplever att de har blivit fel eller negativt bemoétta av virdpersonalen (Vardhandboken,
2024). Anledningen till detta kan vara bristande kunskap och fordomar bland
vardpersonal som sedan kan orsaka negativa attityder mot personer med
sjalvskadebeteende (Vardhandboken, 2024). Arbetet som framtida akutsjukskoterskor pé
en akutmottagning kan innefatta méten med patienter med olika psykiska tillstdnd. Att
vara forberedd och erhélla utokad kunskap kring motet med patienter med
sjdlvskadebeteende &dr utgangspunkten for detta examensarbete. Akutsjukskdterskors
attityd och forhallningssitt har en stor inverkan pé patientens upplevelse av varden och
vérdkvalitén. Resultaten av studien kan anvéndas for att utveckla utbildningsprogram for
akutsjukskdterskor som fokuserar pd emotionellt stod for att kunna bemota patienter med
sjdlvskadebeteende.

BAKGRUND

Sjalvskadebeteende

Sjilvskadebeteende kan definieras som avsiktlig kroppslig skada som orsakas av
individen sjilv (Socialstyrelsen, 2022). Denna skada kan vara av suicidal eller icke
suicidal art. Olika anledningar kan finnas till varfor man orsakar sig sjilv skada, vissa
patienter kan ha svart for att hantera vissa kédnslor som exempelvis angest och for att
avleda den uppkomna kénslan skadar personen sig sjilv (Goodman, et al, 2022;
Nationella vérd- och insatsprogram, UA). Socialstyrelsen (2022) beskriver att det
forekommer ett tydligt samband mellan sjilvskadebeteende och suicid. Prevalensen i
Sverige for personer med sjdlvskadebeteende och suicid ar 2022 uppskattades vara 6987
personer. Statistiken representerar enbart de individer som sokt upp vérd eller vardats i
samband med tillstindet, detta innebér att ett hogre morkertal forekommer (Karolinska
Institutet, 2023). Under 2018 uppskattades att cirka 22 % av den globala befolkningen
nagon gang i sitt liv utfort handlingar av sjdlvskadebetingad art (Kim-San et al, 2019).
Sjilvskadebeteende faller sdledes inom ramen for folkhdlsoproblematik, bade utifrén
psykisk ohdlsa och suicid (Folkhdlsomyndigheten, 2023). Patienter med
sjdlvskadebeteende soker ofta vard pé akutmottagningar men arbetsmiljon pa
akutmottagningar dr krdvande och stressig vilket forsvérar vardandet av patienter med
sjdlvskadebeteende (McCann, Clark, McConnachie & Harvey, 2006). Huntler et al (2013)
beskriver att patienter upplever oftast en negativ kénsla och skdms for att soka sig till
akutmottagningen for att de upplever att de inte tas emot som en vanlig patient. De
negativa upplevelserna pd akutmottagningen kan Oka risken for att patienter med
sjalvskadebeteende fortsdtter att skada sig sjdlva. Detta trots att de flesta patienter anser
att ett samtal pa akutmottagningen skulle kunna vara till stor nytta i deras tillstdnd
(Hunter, Chantler, Kapur, & Cooper, 2013). Enligt Byrne et al, (2021) beskrev unga
patienter med sjilvskadebeteende sig sjdlva som sjédlviska och behdvande, eftersom deras
skada var sjdlvvallad och att de kinde att de inte var virdiga att fa vard jamfort med andra
patienter som hade fysiska skador eller dkommor. Att soka vird pd akuten for



sjdlvskadebeteende fick unga att kéinna sig skyldiga och fick de att tro att deras beteende
ar en borda for vardpersonal, och att det &r ett sloseri med sjukvardens resurser. Vilket
kunde leda till att de valde att avsta frin att soka vard i framtiden trots sina skador (Zhang
et al, 2023). Psykiatrisjukskoterskor uppvisar en alltmer positiv attityd mot patienter med
sjdlvskadebeteende, detta pa grund av deras specialiserade utbildning och erfarenhet 1
jamforelse med akutsjukskoterskor inom den somatiska varden (Karman, Kool,
Poslawsky, & Van Meijel. 2015).

Lagar och styrdokument

Sjukvérden regleras frimst genom Sjukvérdslagen (HSL) (SFS 2017:30) som inrymmer
hur och pé vilka grunder sjukvérd skall erbjudas till samhéllets invanare. Sjukvard skall
bedrivas med syftet att forse samhéllets alla invanare med en kvalitativ vard pa lika
villkor. Séker vard dr ett centralt begrepp inom vardvetenskapen som beskriver och utgor
grunderna for hur varden skall tillhandahillas till samhéllets individer utifran HSL. Séker
vard utgdr dven en av de sex kirnkompetenserna som sjukskoterskans profession baseras
pa och anses som essentiell i vardsammanhanget (Svensk sjukskoterskeforening 2024).
Patienter har for att stirka sin stillning om sjélvbestimmande, integritet och delaktighet
skydd i1 Patientlagen (PL) (SFS 2014:821). Detta eftersom individen inom varden
betraktas vara i en sérbar och utsatt situation infor sjukvardens personal och expertis.
Malet med dessa lagar ar att hjilpa individen till en god hilsa med personen i centrum.
Utanfor vardkontexten, for individen 1 samhéllet integrerar och agerar Socialtjanstlagen
(SoL) (SFS 2001:453). Denna lag har till syfte att forse manniskor utifran vélfardens
demokratiska solidaritet med social trygghet och stod, och darmed jamlikhet i
levnadsvillkor och aktivt deltagande. Alla dessa lagar ar sérskilt viktiga for personer med
psykisk ohélsa och sjdlvskadebeteende eftersom det finns en psykisk, emotionell och
social sdrbarhet utdver den somatiska ohdlsan. Att vara sjuk i fler dimensioner av sin
mansklighet paverkar saledes fler aspekter av livet, vardagen och dess mojligheter
(Folkhdlsomyndigheten 2023). Eftersom psykisk hilsa inte &r ett konstant tillstand
varierar sdledes ocksd allvarlighetsgraden av psykisk ohélsa. Psykisk ohilsa dr ett
tillstdind som kan drabba sambhillets alla individer av sdvil inre psykiska men &ven
biologiska faktorer eller yttre omstdndigheter som samhallskriser. Siledes har alla
samhélleliga funktioner ett ansvar i att frimja insatser for ett psykiskt vilmaende, detta
beskriver Folkhdlsomyndigheten och Socialtjénsten i sitt Underlag till nationell strategi
for psykisk ohélsa och suicidprevention (2023).

Akutmottagningens uppdrag

Akutmottagningens uppdrag dr att med snabb tillginglighet forse samhéllets akut
insjuknande personer med essentiell vard, stabilisera dem for att sedan skicka vidare
patienterna i vardkedjan eller hdnvisa dem hem (Inspektionen for vard och omsorg,
2015). Varden skall vara tillgidnglig for samhéllets alla individer och bedrivas pa ett
evidensbaserat och sdkert sdtt med respekt for personers integritet och delaktighet dér
personen med storst behov skall ges foretrdde enligt Hilso- och sjukvardslagen [HSL]
(SFS 2017:30). Att bedriva sdker vard innefattar en rad multidimensionella aspekter som
utgors av ramverk, lagar och forfattningar, evidensbaserad behandling och omvardnad
men dven av professionalismen och kompetensen hos den enskilda sjukskoterskan
(Svensk sjukskdterskeforening, 2024).



Akutsjukskoterskans roll

Det véardvetenskapliga fundamentet i1 sjukskoterskans roll utgérs av omvérdnaden. I den
virdande kontexten &r det omvéirdnaden som &dr sjukskdterskans huvudsakliga
ansvarsomrade 1 motet och vardandet av patienter. ICN:s etiska kod for sjukskoterskor
beskriver att omvardnad utgors av de fyra aspekterna; att frimja hidlsa, forebygga
sjukdom, aterstélla och lindra lidandet men dven frdmja en vérdig dod. Sjukskoterskans
roll dr séledes utformad for att ge en siker vard och omsorg som sikerstélls genom de sex
kdrnkompetenserna; siaker vard, personcentrerad vard, samverkan i team, evidensbaserad
vard, forbattringskunskap for kvalitetsutveckling samt informatik (Svensk
sjukskoterskeforening, 2024). Akutsjukvard definieras som vérd som ges vid plétslig
sjukdom oberoende av plats och tid. Akutsjukskoéterskans roll innefattar att ge avancerad
vard och omsorg till patienter som drabbats av akut sjukdom. Arbetet forvintas
genomforas pé ett yrkesetiskt forhallningssétt for att utifran avancerad omvardnad frimja
kdrnkompetenserna ~ (Riksforeningen  for  akutsjukskoterskor & Svensk
sjukskoterskeforening, 2017).

I enighet med sjukskoterskans roll anvénds teoretisk referensram som Jean Watsons teori
som fokuserar pa omsorgens betydelse, och belyser sjukskoterskans kédnslomissiga
engagemang och utmaningar i motet med patienter med sjdlvskadebeteende.
Sjalvskadebeteende vécker ofta starka kénslor hos vérdpersonal, och Watsons teori kan
anviandas for att analysera hur sjukskoterskor hanterar dessa kénslor. Teorin belyser
vikten av att visa respekt, empati och medkénsla i svara vardsituationer (Afonso et al.,
2024). Genom att skapa en omsorgsfull miljé6 kan man framja trygghet, harmoni och
lakning bade for sjukskoterskor och patienter. Om sjukskoterskor upplever stress,
tidsbrist eller bristande stod fran kollegor och ledning, paverkar detta deras vdlméaende
(Masuku, 2019). Watsons teori betonar vikten av att mota bade patientens och
sjukskoterskans ménskliga behov genom empatisk vard (Afonso et al., 2024).

Vérdvetenskapliga begrepp
Halsa

Hélsa innebér att en person befinner sig i ett tillstind av fysiskt, psykiskt och socialt
vélbefinnande, och inte enbart att sjukdom eller funktionsnedsdttning saknas. Hélsa
utgors dirmed av det 6vervigande resultatet av personens multidimensionella vilmaende
(World Health organization, 2024). Inom vérdvetenskapen gestaltas hélsobegreppet
genom dess multidimensionalitet. Detta innebér att en ménniskas hélsa dr beroende och
utgors av ett vilmaende i1 flera av personens dimensioner som kroppsligt, emotionellt
och/eller socialt (Wérna-Furu, 2017). En god hélsa forknippas och definieras som
flytande, att det kan tolkas olika av olika ménniskor utifran forutsittningar, mojligheter
och livssyn. Hilsa representeras av ménskliga behov och aspekter av livskvalitet som;
lycka, att vara, fa mojligheter, upplevelser eller vanor. I hdlsan mots saledes det abstrakta
med det konkreta som exempelvis forsdmrad fysisk hélsa, och skada. Ménniskans
abstrakta upplevelse av sina dimensioner tillsammans med sitt kroppsliga blir den
kliniska hdlsan som utgér den person som sjukskoterskan moter pa akutmottagningen
(Wérnd-Furu, 2017). Séledes ar den psykiska hdlsan en komponent for vad som utgor
manniskans sammanstillda hdlsa. Socialstyrelsen(2024a) definierar psykisk hdlsa som



ménniskans psykiska vdlbefinnande utan négra tecken pa symtom som skulle paverka
vilbefinnandet negativt.

Psykisk ohilsa

Psykisk ohélsa definieras och innebdr en upplevelse av obalans i1 vélbefinnandet
(Socialstyrelsen, 2024a). Psykisk ohilsa kan uppvisas genom symtom och tecken pa
psykiatriska tillstind. Symtom och tecken pa psykisk ohélsa kan vara allt frdn psykiska
och emotionella upplevelser av &ngest, oro, stress till fysiska symptom som
hjartklappning, svettningar eller domningar i hédnder och f6tter, men dven svarare symtom
pa diagnosticerade psykiatriska tillstind som behdver behandling (Socialstyrelsen,
2024a). Exempel pa detta dr syn- eller horselhallucinationer eller vanforestdllningar.
Séaledes kan psykisk ohilsa dven handla om olika psykiatriska tillstind som kan leda till
en diagnos och paverka individens neuropsykiatriska funktion som exempelvis
sjdlvskadebeteende och suicid. Vid psykisk ohélsa ér det bade individen och samhillet
som kommer att uppleva konsekvenser (Socialstyrelsen, 2024b).

PROBLEMFORMULERING

Vid akutmottagningar moéter akutsjukskoterskor dagligen patienter i olika hélsotillstand,
dér ibland personer med sjélvskadebeteende. Tidigare forskning visar att sjukskoterskans
bemdtande har en avgorande roll for patientens vardupplevelse. Trots detta saknas en
tydlig forstaelse for hur akutsjukskdterskor sjilva upplever dessa moten och vilka faktorer
som paverkar deras arbete. Bristande kunskap och negativa attityder kan leda till negativ
bemotande och det skulle kunna paverka patientens tillit till vArdpersonalen och leda till
att de undviker att soka vard vid framtida sjdlvskadehandlingar. Ifall kunskap om
sjdlvskadebeteende dr otillracklig hos akutsjukskoterskor, kan detta dven pdverka deras
arbetsmilj6 och yrkesmissiga trygghet. Det dr déarfor av vikt att undersoka hur
akutsjukskdterskor upplever moten med patienter med sjilvskadebeteende samt vilka
utmaningar och behov de identifierar for att forstd hur akutsjukskdterskor skulle kunna
starkas i det forsta motet med patienter med sjélvskadebeteende.

SYFTE

Syftet med denna studie dr att kartlagga akutsjukskoterskors erfarenheter av att méta
patienter med sjélvskadebeteende pa akutmottagning.



METOD

Design

Metoden till denna studie utgors av en integrativ litteraturstudie med utgédngspunkt i en
systematisk sokning och innefattar en deskriptiv design. Studien dr utarbetad enligt
Whittemore och Knafl‘s (2005) metodologi dér arbetsprocessen utgors av en femstegs
process (se Figur I). Litteraturstudien omfattar resultatet av tolv artiklar som
analyserades utifran Whittemore och Knafl (2005) samt kvalitetsgranskats enligt Hawker
et al, (2002).
1.

2. 3. 4. S.
Identifiera problemomréde och [Litteratursékning Datautvirdering [Dataanalys [Presentation av data
syfte

Figur 1. Arbetsprocessen enligt Whittemore och Knafl (2005).

Datainsamling

For datainsamlingen utférdes en systematisk litteratursokning i tre databaser, CINAHL,
PsycInfo och PubMed. Sokorden identifierades utifrdn studiens syfte (se Figur 2).
Sokningen utférdes pa engelska enligt modellen Population —Exposure —Outcome
(PEO). PEO ér en modell som kan anvidndas for att kartligga akutsjukskdterskors
erfarenheter av patienter med sjilvskadebeteende. Enligt PEO ar P(population), gruppen
som studeras, "nurses”, E(exposure) star for ”seltharm” och O(outcome) dr “experiences
or perceptions or attitudes or views or feelings” och emergency department. Relevanta
sokord formulerades och ett sokblock skapades. Mellan varje ord i varje block anvindes
booelska operatorn OR, och mellan varje block anvidndes booelska operatorn AND vid
sOkning i1 databaserna (se Bilaga 1). En MESH-s6kning genomfordes initialt med syftet
att erhalla relevanta sokord. Efter varje sokord anvidndes trunkering (*) for att dven
bojelser av ord skulle inkluderas i sokresultatet. Detta resulterade i en stor miangd artiklar.
Dérfor exkluderades trunkeringen ifrdn sokningen for att begrdnsa sokresultatet till
hanterbar méngd (Karolinska institutet, 2025). Datainsamlingen pabdrjades 1 databasen
CINAHL och samma strategi anvéndes i databaserna PubMed och PsycInfo.

Akutsjukskoterskor Erfarenheter Sjilvskadebeteende IAkutmottagning

INurses (OR) AND |[Experiences  [AND [Self harm AND [Emergency
(OR) department (OR)

INursing staff Attitude IEmergency care

Figur 2: Sokblocksmatris av sokord.

Urval

Inklusionskriterier for litteraturstudien var empiriska studier av kvalitativ och/eller
kvantitativ metodik som involverade sjukskoterskors erfarenheter av att varda patienter
med sjélvskadebeteende pa akutmottagning. Artiklarna skulle vara engelsksprakiga, peer-
reviewed, alla 1 studien skulle vara over 18 ar. Studien skulle vara utford enligt god
forskningssed med informerat samtycke till deltagarna och studierna skulle inte vara éldre
an tio ar. Resultatet av sokningen gav tréffar pa kvalitativa, kvantitativa, mixed-metod
och litteraturstudier. Efter noggrann bedémning av sokresultat och eventuella dubbletter
beslutades att integrera en mixed-metoddesign artikel som fOrfattarna ansag tillforde



nyanserad evidens till studien. Vidare kvalitetsgranskades varje utvald artikel enligt
Hawker et al, (2002). Artiklarna som valdes ut och inkluderades i studien har granskats
enligt granskningsmallen (Hawker et al, 2002) och artiklarna skulle erhalla omdémet
overvigande “Good” pa samtliga aspekter; metod och datainsamling, Overvidgande
dataanalys, etiska overviaganden och systematisk felkilla och
overforbarhet/generaliserbarhet. Det var viktigt att artiklarna uppnadde betyget “Good”
pa dessa punkter for att studien skulle kunna uppna en godkénd kvalitet, baserad pa stark
evidens. En mall f6r sammanstélld kvalitetsbedomning anviandes for samtliga tolv utvalda
artiklar (se Bilaga 4). Artiklarna kvalitetsgranskades av forfattarna enskilt och dérefter
diskuterades resultatet och det slutgiltiga betyget pa varje artikel gjordes 1 konsensus.
Malet med kvalitetsbeddomning var att uppnd god trovérdighet och Overforbarhet
(Martensson & Fridlund, 2023 s.484). Litteraturstudier exkluderades fran studien.

Urvalet av sokningsprocessen redovisas enligt PRISMA 2020-flodesschema, som é&r en
standardiserad metod for att beskriva litteraturstudiens sokningsprocessen (Prisma,
2025). Flodesschemat visar antalet identifierade artiklar, hur manga som granskats,
exkluderats samt hur manga som inkluderats 1 studien. I databaserna PubMed, CINAHL,
PsykInfo soktes totalt 67 artiklar fram, 33 av artiklarna fanns i alla tre databaser, fyra av
artiklarna passade inte in i studien eftersom tva var inriktad pa psykiatrisk vard och den
tredje var en studie fokuserade pd patienters erfarenheter och inte akutsjukskdterskors
erfarenheter och dérfor var det inte relevant till frigestdllningen och den fjarde artikeln

var en litteraturoversikt (se Figur 3).

Identifikation av studier via databaser och register
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Figur 3: PRISMA-flodesschema presenterar antalet artiklar som identifierats,
granskats, exkluderats och slutligen inkluderats i studien (Prisma, 2025).



Dataanalys

I enighet med studiedesign utifran Whittemore och Knafl (2005) utfordes dataanalysen
genom datareduktion, datadisplay, jimforelse av data, datasammanstillning och
verifikation. De tolv artiklarna ldstes 1 fOrsta steget flertalet gédnger for att uppnd en
djupare forstdelse av kontexten och innehadllet. Databearbetningen pébdrjades genom
datareduktion, dir data tolkades fran kvantitativa artiklar till hanterbara data i textform
for att kunna svara pa syftet. Detta genom att exempelvis erfarenheter och upplevelser av
vardpersonalen fran tabellerna Oversattes till ord och meningar. Kvantitativa data
bearbetades till relevant data genom anvidndning av matris (se Bilaga 2). Artiklarnas
resultatdel dversattes fran engelska till svenska for att kunna analyseras till teman under
dataanalysens andra steg, datadisplay. Under datadisplays processen jimfordes genom
identifiering av likheter och skillnader 1 artiklarna utifrdn datadisplayen och presenterades
i form av teman. Datasammanstillningen representerar de slutliga koder(subkategorier),
kategorier och teman framstilldes (se Bilaga 3). Det femte steget 1 dataanalysprocessen
fokuserade pa verifikation, vilket innebar att forfattarnas tolkning, som genomfordes
under de fyra fOrsta stegen av dataanalysen pa ett korrekt sétt representerade essensen av
datan av utvalda artiklar. Verifikationen utfordes for att minska misstolkningar men dven
for att verifiera att relevant information inte uteldmnats. Verifikationen utfordes for att
verifiera dataanalysens noggrannhet.

Kvalitetsaspekter

Syftet med vitagna kvalitetsapekter var att sdkerhetsstilla att examensarbetet holl
akademisk standard och trovirdighet men &ven en god metodologisk kvalitet
(Whittemore & Knafl, 2005). Arbetet utfordes under granskning av en handledare vars
uppgift var att granska arbetets genomforande. Inkluderade artiklar granskades enligt
Hawker et al (2002).

Etiska overviganden

Etiska stédllningstaganden har till denna litteraturstudie utforts genom att sdkerhetsstélla
att samtliga integrerade artiklar kritiskt kvalitetsgranskats for etiska §vervdganden enligt
Helsingforsdeklarationen (World Medical Association, 2024) eller har etiska resonemang
och att deltagare deltagit utifrdn informerat samtycke samt att studiens nytta dverviager
studiernas eventuella risker (Engstrom & Juuso, 2023 s. 152). Helsingforsdeklarationen
ar en internationell 6verenskommelse som inbegriper etiska 6vervdganden och riktlinjer
for forskning som realiseras pa manniskor. Kvalitetsgranskningen som utforts for
samtliga studier dr utifrfdin Hawker et al (2002) dir en av kvalitetsaspekterna for
utvirdering utgors av etiska overviaganden och etiska principer. Med intentionen att folja
Helsingforsdeklarationen och de etiska principer som forskning utférd pd ménniskor
avser har forfattarna valt att exkludera artiklar som inte visat etiska resonemang och
overviaganden i sina studier. Denna aspekt har utvirderats under kvalitetsgranskningen
utford enligt Hawker et al, (2002) dir endast artiklar med godként etiska dverviganden
och resonemang som exempelvis, informerat samtycke inkluderats i denna
litteraturstudie.



RESULTAT

Att arbeta pad en akutmottagning och mota patienter med sjilvskadebeteende innebar
sarskilda utmaningar for akutsjukskoterskor. Genom kartlaggning av akutsjukskoterskors
erfarenheter i samband med omvardnaden av denna patientgrupp har tre teman
identifierats (se tabell I).

Kategorier Teman

& Affektiva erfarenheter
Akutsjukskoterskans egna kiinslor och
erfarenheters inverkan pd métet med
patienter med sjilvskadebeteende.

* Yrkeserfarenhetens
betydelse

*  Psykisk belastning i
virdandet

*  Brister i organisation och

struktur . - )
Yitre faktorer som paverkar

«  Begrinsningar pA akutsjukskéterskans erfarenheter
akutmottagningen

* Behovavsind Férutsdttningar for fSrbittrad vird
«  Kompetensutveckling enligt akutsjukskéterskans erfarenhet.

Tabell I: Resultatet sammanstillt i kategorier och teman.

Tema 1: Akutsjukskoterskans egna kinslor och erfarenheters inverkan pa motet
med patienter med sjilvskadebeteende

De tre kategorier som presenteras under tema; Akutsjukskoterskans egna kénslor och
erfarenheters inverkan pd motet med patienter med sjdlvskadebeteende, dr affektiva
erfarenheter, yrkeserfarenhetens betydelse och psykisk belastning i vardandet.

Akutsjukskoterskornas egna kinslor och erfarenheter visade sig ha stor paverkan pa
bemdtandet av patienter med sjélvskadebeteende. Resultatet visar att sjukskoterskors
attityder varierar fran empati och forstaelse till frustration och irritation i moétet med denna
patientgrupp (Koning et al., 2018). Kénslan av frustration dver mdtet med patienter som
skadat sig sjdlva grundade sig i vissa fall av att sjukskoterskorna inte kunde se sig sjidlva
1 liknande situation, darfor paverkades de negativt av situationen eftersom de inte kunde
forsta patienten eller relatera till patientens hélsotillstand (Ngune et al, 2021). Andra
sjukskoterskor kunde kdnna en empati for unga patienter med sjélvskadebeteende, men
de kunde ocksa kdnna en irritation mot patienterna som uppvisade aterkommande
sjdlvskador (Ngune et al., 2021). Dessa motstridiga kénslor pdverkade i hog grad
vardrelationen eftersom den grundlédggande viljan att hjilpa existerar, men att svarigheter
1 att varda dessa patienter pa akutmottagningar paverkar akutsjukskoterskornas formaga
till att uppratthalla en utvecklande vérdrelation. Yrkeserfarenhet samt faktorer som alder



bidrog positivt till sjdlvsédkerhet och en mer positiv attityd 1 mdtet med patienter med
sjilvskadebeteende (Perboell et al., 2015; Ngune et al., 2021). Aldre och mer erfarna
sjukskdterskor uppgav att dem kénde sig tryggare i samtal med patienter med psykisk
ohélsa, vilket de sjdlva ansidg bero pd deras arbetslivserfarenhet och kliniska vana
(Perboell et al, 2015). Detta till skillnad fran de yngre och nyanstéllda eller mindre erfarna
sjukskoterskorna som sdg sig sjdlva som osdkra i motet och samtalen med patienterna i
denna vardkategori, sirskilt eftersom de inte ville framsta som konfronterande (Ngune et
al., 2021). Deras osédkerhet kunde 1 sin tur stirka akutsjukskoterskornas egna negativa
kinslor och bidra till ett undvikande beteende av patienter med sjélvskadebeteende.
Ngune et al. (2021) beskriver hur en sjukskoterska kénde sig obekvdm 1 vérden av
patienter med sjélvskadebeteende. Bristen pa erfarenhet medforde en kénsla av osékerhet
1 motet med patienten.

Kénslor av hopploshet och otillrdcklighet uppkom sérskilt i méten med patienter med
aterkommande sjdlvskadebeteende (McGough et al., 2020). Flera sjukskoterskor beskrev
en kénsla av att “inget de gjorde hade effekt” nér patienten aterkom med nya skador trots
tidigare vardinsatser. Den grundlidggande skillnaden mellan att virda patienter med
sjdlvskadebeteende och patienter med fysiska sjukdomar dr att sjukskdterskorna upplevde
att de inte kunde se att deras insatser kunde lindra eller pd nagot sétt forbéttra patientens
psykiska hilsa (McGough et al., 2020; O'Neill et al., 2019). Dessa kénslor paverkade
akutsjukskdterskornas motivation och tdlamod i det fortsatta vardandet. Arbetet med
denna patientgrupp upplevdes dven vara psykiskt pafrestande for akutsjukskoterskorna,
vilket pa sikt ledde till stress och utbrandhet (O'Neill et al., 2019). Detta eftersom kan
minska sjukskoterskors empatiska forméga och skapa en risk for emotionell distansering,
vilket i sin tur forsvarar vardrelationen.

Tema 2: Yttre faktorer som paverkar akutsjukskoterskans erfarenheter

De tva kategorier som presenteras under tema; yttre faktorer som péverkar
akutsjukskdterskans erfarenheter, dr brister 1 organisation och struktur och begrinsningar
pa akutmottagningen.

Externa faktorer som organisation och struktur visade sig paverka akutsjukskdterskors
mojligheter att erbjuda adekvat vard till patienter med sjdlvskadebeteende. Bristen pé
tydliga riktlinjer, resurser och bedomningsverktyg for omhéndertagande av patienter med
sjalvskadebeteende (Mulhearne et al., 2021; Veresova et al., 2023). Akutsjukskoterskorna
uttryckte att avsaknaden av standardiserade handlingsplaner och riktlinjer okade
osdkerheten 1 mdtet med patienterna och skapade en kénsla av otrygghet i deras
professionella roll. I likhet med detta fann Koning et al. (2018) att sjukskoterskor
upplevde att akutmottagningen framst var inriktad pa fysisk vard, vilket ytterligare
forsvdrade omhéndertagandet av  patienter med psykisk ohilsa. Utifrn
Akutmottagningens brister 1 att forse alla patienter med en frimjande vardmiljo beskriver
McGough et al. (2020) akutsjukskoterskors erfarenhet av att akutmottagningen inte ar en
optimal miljo for att bemota patienter med psykisk ohélsa. Att akutmottagningen framst
ar anpassad for akuta somatiska tillstdnd och saknar de resurser och tid som behovs for
att hantera komplexa patienter med psykiska sjukdomstillstind som sjdlvskadebeteende.
Erfarenheten av att sakna tid, resurser och kompetens skapade en kénsla av otillrdcklighet
hos sjukskd&terskorna nar de motte patienter i psykisk kris. Upplevelsen av att inte kunna



hjdlpa sina patienter forstirkte kénslan av att inte récka till bland sjukskéterskorna
(McGough et al., 2020). Utdver brister inom vardmiljon pd akutmottagningar forsvéras
vérden ytterligare av att det dr brist pd andra samhéllsresurser och brister pd psykiatrisk
uppfoljning (Kwon & Lee, 2017; McGough et al., 2020). Sjukskoterskor beskrev
frustration Over att patienter ofta aterkom till akutmottagningen pa grund av att det
saknades adekvat stod inom primdrvarden och psykiatrin. Denna &dterkommande
belastning bidrog till en kinsla av maktldshet och utmattning bland personalen (Koning
etal, 2018). Vissa sjukskoterskor beskrev att kollegor kunde paverka varandras attityder
negativt (McGough et al., 2022). Den fysiska arbetsmiljon beskrevs som en annan central
yttre faktor. Akutmottagningens 6ppna planlosning, brist pa lugna och avskilda utrymmen
paverkar patientgruppen och de lidnga vintetiderna Okade stressnivaerna hos
sjukskdterskorna (Chou & Tseng, 2020; Veresova et al., 2023). Flera studier rapporterade
att vardandet av patienter med sjdlvskadebeteende forsvarades nér patienter vistades i
bullriga och oroliga miljéer utan mojlighet till avskildhet. Sjukskoterskor uttrycker att
arbetsmiljon forsvarar samtal och bedomningar av patienterna, vilket i sin tur 0kar dven
arbetsbelastningen (McGough et al., 2020).

Tema 3: Forutsittningar for forbittrad vard enligt akutsjukskoterskans erfarenhet.

De tva kategorier som presenteras under tema; Forutsittningar for forbattrad vard enligt
akutsjukskdterskans erfarenhet, dr behov av stod och kompetensutveckling.

For att forbattra akutmottagningen som arbetsplats, och dirigenom akutsjukskdterskans
erfarenhet av att virda patienter med sjdlvskadebeteende, identifierades flera centrala
strategier och behov i studierna. Ett aterkommande forslag i litteraturen var
implementeringen av reflekterande grupper for personalen pa akutmottagningar (O’Neill
et al., 2019; Ngune et al., 2021). Dessa grupper syftar till att skapa en trygg miljo dar
sjukskoterskor kan dela erfarenheter, reflektera dver svara moten och fa stod av kollegor.
O’Neill et al. (2019) visade att deltagande 1 sddana grupper kunde stirka
sjukskoterskornas empati, forbattra forstdelsen for patienternas enskilda situationer och
minska kéinslan av ensamhet 1 arbetet. Utbildning och o©kad forstéelse for
sjdlvskadebeteende visade sig forbattra sjukskoterskors attityder (Dstervang et al, 2022;
Richards, et al, 2024; Koning et al, 2018; Ngune et al, 2021; Perboell et al, 2015;
Kavalidou et al, 2023).

Ett annat centralt behov som lyftes var 6kad utbildning om sjdlvskadebeteende och
psykisk ohilsa (Perboell et al., 2015; Ngune et al., 2021; Kavalidou et al., 2023).
Sjukskoterskor upplevde att specialiserad utbildning gav dem storre fOrstaelse for
orsakerna bakom sjdlvskadebeteende, vilket 1 sin tur minskade kénslor av frustration och
irritation 1 mdtet med patienterna. Koning et al. (2018) visade att utbildning inte bara
okade kunskapen, utan dven bidrog till att fordndra negativa attityder, vilket forbattrade
bemotandet och vérdkvaliteten. Flera studier framhdll att utbildning ledde till okat
sjalvfortroende hos sjukskoterskor 1 vardandet av denna patientgrupp, och darmed
minskade risken for att sjukskoterskor undvek eller distanserade sig fran dessa patienter
(Richards et al., 2024; Mulhearne et al., 2021). Det behdvs implementering av tydliga
riktlinjer och handlingsplaner for omhéndertagande av patienter med sjélvskadebeteende
for att underlétta arbetet for sjukskoterskorna (Veresova et al., 2023). Sjukskoterskor
beskrev att standardiserade riktlinjer kunde bidra till att minska osdkerheten i motet och
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skapa en mer forutséigbar och trygg arbetsplats for personalen. Tydliga virdprocesser okar
sjukskoterskornas trygghet och forbéttrade kontinuiteten 1 varden.

Det behovs fler resurser och ett mer stodjande vardsystem for att minska belastningen pa
akutmottagningarna. McGough et al. (2020) menar att dessa atgérder kan minska antalet
aterbesOk och diarmed avlasta akutmottagningarna, vilket 1 sin tur forbéttrar arbetsmiljon
for sjukskoterskor.

Reflekterande grupper, utbildningsinsatser, tydliga riktlinjer och Okade resurser ar
centrala atgdrder som kan stodja akutsjukskdterskor i1 varden av patienter med
sjdlvskadebeteende och samtidigt skapa en tryggare arbetsmiljo.

DISKUSSION

Metoddiskussion

Syftet med litteraturstudien var att genom en systematisk sokning och analys av empiriska
studier undersoka akutsjukskdterskors erfarenheter av att mdta patienter med
sjdlvskadebeteende. Denna metoddiskussion syftar till att kritiskt granska de
metodologiska val som gjorts i samband med denna litteraturstudie genom att identifiera
styrkor och svagheter utifrdn design, etiska 6vervdganden samt kvalitetsaspekter.

Design och metod

Studien valdes att utféras som en integrerad litteraturoversikt som utgatt fran en
systematisk sokning. Detta utgdr en deskriptiv design enligt Whittemore och Knafl’s
(2005). Den deskriptiva designen mdjliggor for forfattarna att besvara syftets kvalitativa
karaktdr, att beskriva; Akutsjukskdterskors erfarenheter av att varda patienter med
sjdlvskadebetende. Whittemore och Knafl’s (2005) femstegs modell betraktas som
lamplig for denna typ av litteraturstudie och designen och kan tolkas om en styrka. Det
valda forskningsomréadet betraktades som relativt vilavgransat och dirmed uteslots andra
designer som kunnat anses som ldmpliga som exempelvis en narrativ litteraturdversikt
eftersom denna metod fokuserar pa berattelsen vardpersonalen 6nskar dela med sig. Trots
att perspektivet kunde anses representativt valdes en integrativ litteraturstudie som metod
med anledning att metoden kan vara svarreproducerad och inklusions-/exklusionskriterier
vaga (Skott 2023, s 213-221). De mojliga fordelarna med en integrativ litteraturdversikt
inom ett vilavgransat omrade ar forutsattningen till att inkludera empiri av kvantitativ
och kvalitativ art som ger bredd och nyanserar forskningsomradet genom en djupare
forstaelse genom att se fenomenet frdn olika vinklar. Inom vardvetenskapen och
evidensbaserad vard betraktas litteraturstudier sérskilt viktiga for att pa ett effektivt sitt
tillhandahalla senaste forskningen inom overgripande omrade (Rosén 2023, s 436—437).

Inklusionen av artikel med mixad metod i den integrerade litteraturdversikten kan anses
som en svaghet utifran att extraktionen av data fran studien kan vara svar att syntetisera
och tolka. Detta med anledning att kvantitativa data omvandlas till kvalitativa data, det
vill séga att objektiva hdndelser tolkas till subjektiva upplevelser. Ddrmed kan extraherad
information gé forlorad eller misstolkas. Inklusionen av mixedmetod kan likvél betraktas
som en styrka med anledning till att studien tillfor en holistisk bild av fenomenet. Detta
dd en multidimensionell analys av problemet utforts och presenterat 1 den
multidimensionella presentationen av data av kvalitativ och kvantitativ art och
sammanstédllt denna (Rosén 2023, s 438—447). Att inkludera blandade metoder till en
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litteraturstudie kan siledes medfora en okad trovirdighet och pélitlighet av resultatet.
(Martensson & Fridlund 2023, s 483-484).

Den systematiska sokningen 1 databaserna CINAHL, PubMed och PsykInfo samt bruket
av PEO-modellen for vidare specificering av sokningen utgdr en styrka for denna
litteraturstudie (Hogskolan 1 Boras, 2025). Detta eftersom den detaljmedvetna sokningen
bidrar till ett relevant urval av artiklar. Bruket av booleska operatorerna (AND och OR)
men dven trunkeringen visar pa god sOkstrategi trotts att sOkningen som sedan
inkluderade trunkeringen uteslots. Nackdelen med uteslutandet av trunkerad sokning kan
vara att relevant forskning fallit bort. Detta kunde hanterats genom exempelvis strangare
inklusionskriterier, eller fler och specifikare sokord.

Forfattarna till denna litteraturstudie arbetar som allménsjukskoéterskor, séledes kan en
generell forforstaelse for utmaningar i yrket nyansera studien. Dock péverkar inte
forforstdelsen vare sig sokningen eller metoden utan foreligger i forstéelsen eventuella
aspekter resultatet kunnat utgora. Forforstdelsen har hanterats genom att studera ett
omride dir forfattarna sjdlva saknar erfarenhet av men har insikt kring. Patienter med
sjdlvskadebeteende dr en forekommande om adn mindre och sarbar patientgrupp pa
akutmottagningen som forfattarna 6nskat erhalla en djupare forstaelse kring. Saledes har
forforstaelsen hanterats genom att transparent presentera det metodologiska
tillvigagéngsittet samt forfattarnas bakgrund (Priebe & Landstrom 2023, s 39).

Urval

Inklusionskriterierna och exklusionskriterierna for denna litteraturstudie antogs med en
forhoppning av att genom vélutformade avgrinsningar uppna en god datakvalitet. Det
medvetna valet av att endast inkludera empiriska priméra studier stirker evidensen enligt
forfattarna eftersom de inkluderade studiernas metod ansags vara reproducerbar och
utford utifran godkinda etiska dvervdaganden. Saledes begrdnsas evidensen till att endast
analysera primirdata i stillet for att utfora sekundéranalys. Atgérder som kunnat vidtas
for att nyansera studien och stdrka generaliserbarheten hade varit att inkludera exempelvis
meta-analyser eller litteraturstudier (Hopia, Latvala & Liimatainen 2016). Dock skulle
detta kunna vara pa bekostnad av kvaliteteten 1 dataanalysen. For att uppna en god
vetenskaplig kvalitet dr det nddvindigt att insamla en hanterbar méngd data och bruka
denna pa ett kontrollerat och strukturerat sitt. Varierande metoder i empirin kan forsvara
dataanalysen och resultera i en forsdmrad kvalitet (Mértensson & Fridlund 2023 s.475—
476) Vidare var Inklusionskriterierna att artiklarna skulle vara engelsksprakiga och
studierna utforda pa personer over 18 ar samt utgd inifran ett gott etiskt forhallningsatt,
som exempelvis informerat samtycke. Att endast inkludera engelsksprakiga forskning
kan ha medfort en viss bias dir bortfall av forskning kan paverka den representationen
som urvalet utgor. Dock blir tolkningen och dversittningen mer jamstilld om den endast
sker frén ett sprak eftersom marginalen for systematiska fel i tolkningen minskar (Rosén
2023, s 443). Studiens syfte utgar ifran en globalt vixande patientgrupp, séledes har
artiklar fran hela virlden inkluderats for att undersoka och nyansera sjukskoterskans
upplevelser 1 en mer storskalig utstrickning. Syftet med en global kontext tolkar
forfattarna som en styrka 1 att utforska d&mnet ur ett bredare perspektiv och resulterar
diarmed i 6kad Gverforbarhet av studiens resultat (Martensson & Fridlund 2023 5.485).
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Dataanalys

Dataanalysen utifran Whittemore och Knafl’s (2005) f6ljde en noggrann och strukturerad
femstegs process med; datareduktion, datadisplay, jimforelse, datasammanstéllning och
verifikation. Metoden betraktas som bade effektiv och lamplig for att organisera och
analysera data fran olika typer av studier. En av metodens styrkor ar att den mdjliggér en
djupgaende och systematisk bearbetning av bade kvantitativa och kvalitativa data. Trotts
denna djupgiende och systematiska bearbetning kan en potentiell svaghet vara att den
kvalitativa datareduktionen fran kvantitativa artiklar till textform kan innebéra att
tolkningen riskerar att leda till att nyanser eller viktig information eller essens av studien
forloras. En noggrant genomford verifieringsprocess, som sékerstiller att inga viktiga
data missas eller misstolkas, har varit viktig for att stirka trovirdigheten i de presenterade
resultaten. En annan lamplig metod hade kunnat vara en tematisk analys enligt Braun &
Clarke (2016) detta eftersom den tematiska analysen erbjuder storre végledning.
Fordelarna med Whittemore och Knafl’s (2005) betraktades vara den hoga grad av
trovirdigheten metoden erbjod genom valideringen.

Kvalitetsaspekter

Arbetet utfordes under granskning av en handledare vars uppgift var att granska arbetets
genomforande. Detta Okar arbetets bekriftelsebarhet och verifierar att studien ir av
vetenskaplig standard (Méartensson & Fridlund 2023 s.484-485). Utover detta har arbetet
genomgatt en kollegial granskning i form av opponentskap vid Hogskolan i Boras.

Urvalet bedoms som tillforlitligt eftersom endast studier med god etisk standard, peer-
review och kvalitetsgranskning enligt Hawker et al. (2002) inkluderades.

Anvindning av Al

Forfattarna har i denna studie anvint artificiell intelligens (AI) (ChatGPT) i utforskande
syfte som uppslagsverk och ordbok for att finna synonymer och Oversitta engelska
meningar till svenska. Al har anvénts fOr att nyansera det akademiska spraket och soka
definitioner, det vill sdga att verktyget anvdnds som ett uppslagsverk. Ingen text i studien
ar forfattad av Al, likasa dr inga kéllor uppsokta eller analyserade med Al. Forfattarnas
avsikt vad att anvdnda verktyget som ett komplement med syftet att nyansera det
akademiska spriket genom att skapa text enligt god forskningssed.

Etisk granskning

De etiska Overvdganden som inkluderats har wutgjort en central del av
kvalitetsgranskningen i denna litteraturstudie. De inkluderade artiklarna som granskats
har haft som utgédngspunkt de principer som faststills i Helsingforsdeklarationen (World
Medical Association, 2024). Deklarationen utgdér en grundldggande internationell
riktlinje med grunden i forsvarbar etisk forskning som berér ménniskor. I praktiken
innebar detta att artiklar som saknade etisk transparens eller bedomdes ha brister eller
otydligt presenterade etiska Gvervdganden uteslots frén studien. Detta har paverkat
resultatet pa sd vis att farre artiklar inkluderats da kvalitet har overvigt kvantitet géllande
urvalet. Detta motiveras genom kravet pd att forskningsresultatet om dn i sekundira
analyser bor vila pa information som genererats i enlighet med god forskningsetik
(Engstrom & Juuso, 2023). For att faststdlla att det etiska ramverket upprattholls har
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samtliga artiklar genomgétt kritiska bedomningar utifrdn granskningsverktyget utfardat
av Hawker et al. (2002), dér de centrala kriterierna utgors av de etiska aspekterna. Enbart
studier som framgéingsrikt forankrat etiskt godkdnnande, informerat samtycke och/eller
etiska resonemang har som omnamnt inkluderats i studien.

Niér forskare samlar in data maste de alltid folja etiska regler, till exempel vid valet av
deltagare och urvalet till studien. Detta gor forskningen mer pélitlig och visar att forskaren
tar ansvar for deltagarnas integritet. Aven om insamlade data anvinds senare i andra
studier fortsétter de etiska reglerna att skydda deltagarna. Att f6lja etiska riktlinjer &r en
del av god forskningssed och bidrar till att forskningsresultaten blir tillforlitliga
(Vetenskapsradet, 2017).

Ytterligare en etisk aspekt att lyfta dr hur tolkningen av andra forskares resultat utgoér en
forskningsetisk utmaning. I denna studie, som har en integrativ karaktér och utforts enligt
Whittemore och Knafl’s (2005) femstegsmodell, dr det femte steget, verifikation, sérskilt
viktigt att betona. Detta steg 1 dataanalysen syftar till att sékerstélla att de tolkningar som
gjorts av forfattarna dr representativa for den ursprungliga inneborden 1 originalstudiernas
kontext. Vid tolkning och Overséttning av forskning finns alltid en risk for
informationsbortfall i varierande grad. For att motverka detta anvidnde forfattarna
konsensusbedomning och triangulering, vilket stirker analysens trovdrdighet och den
forskningsetiska transparensen. Detta bor betraktas som en noggrannhetsdtgéird inom
forskningsetik vid sekundaranalys (Martensson & Fridlund, 2023, s. 475-480).

Resultatdiskussion

Syftet med denna studie var att kartldgga akutsjukskoterskors erfarenheter av att mota
patienter med sjdlvskadebeteende pd akutmottagning. Resultatet visade tre 6vergripande
teman: Akutsjukskoterskans egna kinslor och erfarenheters inverkan pad motet med
patienter med sjdlvskadebeteende, Yttre faktorer som paverkar akutsjukskoterskans
erfarenheter samt Forutsittningar for forbattrad vard enligt akutsjukskoterskans
erfarenhet. 1 detta avsnitt diskuteras resultaten 1 relation till tidigare forskning,
bakgrunden, vardvetenskapliga perspektiv samt de etiska och kompetensméssiga krav
som stélls pé sjukskodterskan.

Akutsjukskoterskans egna kinslor och erfarenheters inverkan pa métet med
patienter med sjilvskadebeteende

Resultaten visade att sjukskoterskor upplevde en variation av kinslor i motet med
patienter med sjdlvskadebeteende, fran empati och vilja att hjélpa till frustration,
hoppldshet och irritation. Dessa blandade kénslor bekriftar tidigare forskning, dir
patienter med psykisk ohélsa ofta upplever sig bemdtta med bristande respekt och
forstaelse (Hunter et al., 2013; Byrne et al., 2021). I bakgrunden framkom att fyra av tio
patienter med psykisk ohélsa upplevt sig negativt bemoétta av virden (Vardhandboken,
2024).

Aven akutsjukskodterskans tidigare erfarenheter och attityder péverkade bemétandet,

vilket Overensstimmer med Karman et al, (2015) som visade att kunskap kan bidra till
okad forstaelse och ett mer respektfullt mote. Sjukskoterskors attityder paverkas av
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erfarenheter, kunskap och organisatoriska faktorer, vilket i sin tur kan pragla motet med
patienten (Deasey, Kable, & Jeong, 2014). Ur ett vardvetenskapligt perspektiv kan detta
forstds med hjilp av Watsons teori om vardande relationer, dar empati, nirvaro och
respekt dr grundldggande (Afonso et al., 2024). Nar sjukskdterskor beskriver hopploshet
eller kédnslor av otillricklighet riskerar den vardande relationen att brytas, vilket paverkar
bade patientens och sjukskoterskans hilsa. Sjukskoterskor dr centrala for patientvard och
vardresultat, deras formaga att ge hogkvalitativ vard kan paverkas negativt av utbrindhet
och emotionell utmattning. Detta kan skapa konsekvenser for bade sjukskoterskor,
patienter och vardorganisationer (Rink, et al, 2023). Studier har visat att utbrdndhet inte
bara paverkar sjukskdterskans egen hédlsa, utan dven patientsikerhet, vardkvalitet och
engagemang (Jun et al, 2021). Detta innebdr att kidnslomissig belastning och risk for
utmattning direkt kan paverka bemotandet av patienter, vilket gor det nodvandigt att se
utbriandhet som bade ett individuellt och organisatoriskt problem (Wilstrand et al., 2007).

Ur ett etiskt perspektiv blir det tydligt att dessa kéinslor kan leda till att patienter inte ges
vard pa lika villkor. Detta star i kontrast till ICN:s etiska kod och Hailso- och
sjukvardslagens (SFS 2017:30; Vardhandboken, 2024). Professionellt sett aktualiseras
hiar kompetensen personcentrerad vard, att se och méta patienten som en hel ménniska
med béde fysiska och psykiska behov. For att leva upp till detta krdvs bade reflektion och
utbildning, vilket ocksd framkommit i1 forskning dédr implementering av personcentrerad
vard visat sig vara beroende av just utbildning, interprofessionell dialog och
uppmairksambhet pa etiska fragor (Dellenborg, Wikstrom, & Andersson Erichsen, 2019)

Yttre faktorer som paverkar akutsjukskoterskans erfarenheter

Resultaten visade att organisatoriska faktorer, sdsom brist pa tydliga riktlinjer, resurser
och en stddjande vardmiljo, i hog grad péverkade sjukskoterskornas erfarenheter. Detta
ar 1 linje med bakgrunden, dir akutmottagningens uppdrag beskrivs som framst inriktat
pa somatiska tillstdnd. Patienter med sjdlvskadebeteende ddrmed férekommande anses
som svara att virda 1 akutmottagningens snabba vardfloden, vilket bidrar till
sjukskdterskors okade kénsla av otillracklighet och frustration i1 det vardande motet. En
konsekvens av akutmottagningens fokus pd snabba somatiska insatser, vilket ofta stér 1
kontrast till behovet av en mer relationsbaserad och langsammare vardprocess for denna
patientgrupp. Etiskt innebér detta en risk for ojamlik vérd, da principer som respekt,
delaktighet och trygghet kan asidoséttas och hamnar i1 konflikt med akutmottagningens
uppdrag att bedriva jamlik vard for samhéllets alla individer (Patientlagen, SFS 2014:821;
Svensksjukskoterskeforening, 2021). Ur ett kompetensperspektiv aktualiseras tre av
sjukskoterskans kdrnkompetenser: det forsta dr sikervard, riskbedomningar paverkas och
genomfors inte alltid systematiskt. Det andra &r samverkan i team, brist pd psykiatrisk
uppfoljning gor att patienter aterkommer. Det tredje ar kontinuitet 1 vérdkedjan,
avgorande for kvalitet i virden (Svensk sjukskoterskeforening 2024). Watsons teori
betonar vikten av en vardande miljo for trygghet och harmoni (Afonso et al., 2024). Den
stressiga, resursbegrinsade akutmottagningen forsvarar detta, vilket visar pa behovet av
organisatoriska forandringar.
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Forutsittningar for forbéttrad vird enligt akutsjukskoterskans erfarenhet

Resultaten visade att sjukskoterskor identifierade flera strategier for att forbéttra varden,
utbildning, reflekterande grupper, tydliga riktlinjer och 6kade resurser. Dessa forslag
overensstimmer med tidigare forskning (Afonso et al., 2024; Sherwood, 2024).

Forutsattningar for forbattrad vard enligt akutsjukskoterskans erfarenhet fingar upp
akutsjukskdterskornas egna reflektioner och behov, som utbildning, reflektionstid och
béttre stod. Det visar deras erfarenheter av vad som fungerar och vad som saknas. Att
lyfta sjukskoterskornas egna l0sningar och forbattringsforslag bidrar till att belysa
erfarenheterna ur ett konstruktivt perspektiv. Det synliggor hur organisatoriska faktorer
paverkar upplevelsen av moétet med patientgruppen. Brist pé riktlinjer, resurser och en
anpassad vardmiljo var aspekter som betonades i resultatet. For att fullt ut forsta
sjukskdterskors erfarenheter kravs att man dven belyser de strukturella hinder de méter i
vardagen. Detta fordjupar forstaelsen av deras upplevelser och ger ett helhetsperspektiv.
Strukturella forutsittningar &r inte bara viktiga for motet med patienten utan dven for att
akutsjukskoterskor skall kunna leva upp till sin roll och uppfylla de krav som finns i
kompetensbeskrivningen samt ICN’s etiska kod (Svensk sjukskoterskeforening, 2021).
For att akutsjukskoterskor skall kunna prestera pa ett professionellt sétt krévs att
verksamheten skapar grundlaggande fOrutséttningar for detta. Tidigare forskning har
dven visat att psykiatrisjukskoterskor tenderar att ha en mer positiv attityd &n
akutsjukskdterskor, vilket kan forklaras av deras utbildning och erfarenhet inom psykisk
ohilsa (Karman et al., 2015). Detta understryker vikten av riktad kompetensutveckling
pa akutmottagningen.

Eftersom bade sjdlvmord och sjdlvskadebeteende ar svara att forutspa behover sjukvarden
tillgang till bra riskskalor och verktyg for att kunna arbeta forebyggande. Det finns flera
olika verktyg och riskskalor men det saknas bevis for deras effektivitet som riktlinjer i
kliniskt syfte (Harris, Beese, & Moore, 2019). Flera riskbedomningsverktyg for att
identifiera patienter med sjilvskadebeteende som uppvisar en hog suicidrisk, anvinds
oftast inte eller kinns inte till av vardpersonalen. Riskbedémningsverktyg anvénds
inkonsekvent och oftast som "checklista" vid den kliniska bedomningen. Forskning visar
att akutsjukskoterskor upplever att beddmningsverktygen dr tidskrdvande och inte
anpassade for just sjdlvskadebeteende, utan snarare utformade generellt for psykisk
ohiilsa (Stewart & Lees-Deutsch 2021). Aven detta forsvarar motet med patienter med
sjdlvskadebeteende, dels eftersom akutsjukskoterskans och akutmottagningens arbete
préglas av effektivitet, och dels for att verktygen uppfattas som ineffektiva.

Ur ett vardvetenskapligt perspektiv stirker dessa atgarder forutsattningar for vardande
relationer. Watsons teori betonar &dven att sjukskoterskan sjdlv behover stéd och
aterhdmtning, ndgot som reflekterande grupper kan bidra till (Afonso et al., 2024). Etiskt
ar utbildning och stdd en forutsittning for att sékerstélla respekt, empati och jamlikhet.
Kompetensméssigt framtrader behovet av, forbéttringskunskap for kvalitetsutveckling
(som exempelvis riktlinjer, handlingsplaner) for evidensbaserad vérd dd det minskar
negativa attityder och forbattrar bemdotandet. Reflekterande praktik ger sjukskoterskor ett
systematiskt sitt att granska och forsta sitt arbete, vilket framjar larande och identifiering
av kunskapsluckor. Reflekterande grupper anvénds alltmer inom vardprofessionernas
kunskapsutveckling, sérskilt i omvéardnad (Sherwood, 2024).
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Hallbar utveckling

Resultaten visar att ett forbattrat bemotande av patienter med sjdlvskadebeteende bor ses
som en del av vardens hallbarhetsarbete, sirskilt med tanke pa de omfattande bristerna i
akutmottagningens kontext. FN:s globala utvecklingsprogram Agenda 2030 kan hér
fungera som en végledande ram. Relevanta mél dr bland annat mal 3 (God hélsa och
vilbefinnande), mal 4 (God utbildning for alla), mal 5 (Jamstédlldhet) och mal 10
(Minskad ojédmlikhet) (FN, 2015; WHO, 2021). Genom att analysera resultaten ur ett
mikro-, meso- och makroperspektiv tydliggors hallbarhetens roll och dess betydelse i det
akuta vardmotet.

Individens kompetens och bemétande-Mikroniva

Hallbar utveckling péd individnivd handlar om sjukskoterskans mojligheter att forse
patienter med en jidmlik och personcentrerad vard utifran lagen. Resultaten pavisade att
negativa kinslor skulle kunna paverka bemdtandet, vilket &ventyrar vardkvalitén. Detta
belyser behovet av stdd, handledning och utbildning, vilket gér i enighet med Agenda
2030:s delmél 3.4 och 4.7 (FN, 2015). Att en god arbetsmilj6 ar central for
sjukskoterskans hdlsa men dven for en héllbar vardkvalitet (Socialstyrelsen, 2021;
Vetenskapsradet, 2017).

Verksamhetsstruktur och ledarskap- Mesoniva

P& verksamhetsnivd har de organisatoriska faktorerna pavisat en inverkan som utgors
genom brist pa riktlinjer och stddjande strukturer for vardens héllbarhet. Resultatet visade
behov av en forbdttrad vardmiljo och 6kad kompetens pd akutmottagningen avseende
patienter med sjdlvskadebeteende. For att minska icke nddvandiga aterbesok och forbattra
den virdande kontexten utgdr interprofessionell samverkan och langsiktig
kompetensforsorjning ett stort behov (Socialstyrelsen, 2023; WHO, 2021). Detta
framkommer 1 Agenda 2030:s mal 10 och 16 om jdmlikhet och inkluderande.

Policy, lagstiftning och samhillspiaverkan-Makroniva

Nar vi talar om héllbar utveckling pa samhéllsniva dr nationella satsningar pa jamlik vird
for psykisk ohilsa ett maste. Resultaten visar att patienter med sjdlvskadebeteende
riskerar att hamna 1 vardens ytterkant, vilket strider och som ndmnt hamnar 1 konflikt med
vas som anses god vardpraxis (Vetenskapsradet, 2017). For att hallbar utveckling inom
omradet pa ett framgangsrikt sétt behover psykisk hilsa omprioriteras utifran policy och
resursfordelning men dven med kompetensutveckling. Detta for att hamna i enlighet med
den strategi utford av WHO:s f6r mental hilsa (WHO, 2021).

SLUTSATSER

Studien pavisar att faktorer som akutsjukskdterskors attityder, akutmottagningen som
arbetsmiljo och akutsjukskdterskans kunskap har en stor péaverkan pa bade
akutsjukskdterskorna och patienterna med sjdlvskadebeteende. Genom kartlaggning
av akutsjukskdterskors erfarenheter av att mota patienter med sjdlvskadebeteende pa
akutmottagning kan man béade utveckla akutmottagningen och stéirka akutsjukskoterskan
1 deras roll vilket leder till en vard med forbéttras kvalité och sdkerhet. For att kunna
forbéttra och erbjuda lagstadgad kvalitativ vard, samt att kunna stotta patienter med
sjdlvskadebeteende behover akutmottagningen erbjuda akutsjukskoterskor mer stod for
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att kunna forse denna patientgrupp med den vard och omsorg dem faktiskt behdver. Detta
1 form av additiva utbildningar inom psykisk ohilsa och sjdlvskadebeteende tillsammans
med tydligare riktlinjer for hantering och behandling av dessa patienter.
Akutmottagningen behover dven forbéttra arbetsforhdllandena for akutsjukskoterskorna
sa att stressen 1 arbetsmiljon minskar nir komplexa och tidskrivande vardsituationer
uppstar dven nar det géller psykisk vard och omsorg.

Kliniska implikationer

Genom att arbeta medveten och forstad att det forekommer brister och hinder pd en
akutmottagning, kan man implementera nya strategier och utveckla arbetsplatsen.
Akutsjukskoterskor behover fa mojligheten att gé pa kurser och fordjupa sin kunskap om
psykisk ohélsa for att kunna bemota patienterna med en béttre attityd.

P4 mikronivé kan utbildning innebéra battre utgdngspunkt for akutsjukskdterskans egen
hdlsa eftersom arbetet med patienter med sjdlvskadebeteende kan paverka
akutsjukskdterskans emotionella och psykiska vilmaende negativt.

P4 makronivd kan utbildning leda till en béttre arbetsmiljo for personalen pa
akutmottagningen.

P& samhiéllsnivd kan implementering av mer kompetens bidra till reducerade
extrakostnader och resursanvandning om patienten for hjélp i rétt tid. Insatsen bidrar dven
till minskat lidande for patienter och forbéttrat folkhélsa.

Sambhallet och vélfarden behover i stérre utstrickning arbeta forebyggande och prioritera
psykisk véard och omvérdnad lika mycket som somatisk vard och omsorg. Detta for att
patienterna ska kdnna sig sedda, omhdndertagna och viktiga i motet med vardpersonalen
som genom Okad kunskap och resurser kan tillhandahélla samhillets individer en
kvalitativ och siker vird pa de grunder som dr lagstadgade.
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tillhandahalla vard av hog kvalitet;
och (4) Utbildning och tréning.

Litet urval som kan paverka
kvalitet pa studien.

O'Neill, Johnson &
Mandela. 2019.
Reflective practice
groups: Are they useful
for liaison psychiatry
nurses working within
the Emergency
Department? Archives
of Psychiatric Nursing.
England.

Syftet var att utforska
sjukskoterskors erfarenheter
av att delta i psykologledda
reflekterande
praktikgrupper.

Kvalitativ/ n=13 sjukskoterskor/
Intervjuer

Etisk godkind. Denna studie
godkandes av etikkommittén
vid Institutionen for psykologi
vid University of Leeds,
Storbritannien (referens: 16-
0328; datum: 18/11/2016) samt
av forsknings- och
utvecklingsavdelningen vid det
berdrda NHS Trust. Deltagarna
gav informerat samtycke till att
delta.

Fyra teman: (i) Dela och lérande;
uttrycka kénslor och léra sig av
varandra. (ii) Jordning och
perspektiv; deltagarna sa att
gruppen uppmuntrade reflektion
Over effekterna av deras arbete, (iii)
Utrymme; deltagarna talade om att
gruppen ér ett skyddat, strukturerat
och sékert utrymme. (iv)
Relationer; Diskussioner i gruppen

Okade vissa deltagares
sjdlvfortroende och sjilvkénsla.

Litet urval som kan paverka
kvalitet pa studien.




Perboell, Hammer,
Oestergaard, &
Konradsen,

2015. Danish
emergency nurses’
attitudes towards self-
harm-—across sectional
study, International
Emergency Nursing.
[Danmark.

Syftet med denna studie var
att undersoka danska
akutsjukskoterskors attityder
till personer som dr inlagda
pa sjukhus efter en
paracetamolforgiftning.
Vidare undersokte studien
sambandet mellan attityder
och faktorer som alder, kon
och utbildning om
sjalvskada.

SPSS/ Kvalitativ/ n=122
sjukskoterskor/
Enkétundersdkning

Etisk godkénd. Studien
genomfordes i enlighet med
Helsingforsdeklarationen
(World Medical Association,
2013), enligt den lokala
vetenskapliga etikkommittén.
Informerat samtycke
inhdmtades, dér konffidentialitet]
och deltagarens rétt att nér som
helst avbryta sitt deltagande
tydligt beskrevs.

Resultaten visar att
akutsjukskoterskorna generellt hade
en positiv attityd till patienter med
paracetamolforgiftning.
Sjukskoterskor med langre tids
erfarenhet pa akuten hade mer
positiva attityder och kvinnor fick
betydligt hdgre poéng dn mén pa
hela skalan. Endast 19 % av de
tillfragade hade fatt utbildning om
sjdlvskadebeteende, och denna
utbildning tycks ge mer positiva
attityder.

Svaghet; I studien fanns en
tendens till mer positiva
attityder bland kvinnliga
sjukskdterskor &n mén som
arbetar pa akutmottagningen,
men dock anser forfattarna att
resultatet ska tolkas

med forsiktighet pa grund av
det lilla antalet mén i
urvalet.

Richards, et al, 2024.

Syften var att undersdka: 1)

Kvantitativ/ n=131 personer/

Etisk godkénd. Studien

Brist pa utrymme och tid for att

Styrka; Ett stort urval

Emergency department
staff experiences of
working with people
who self-harm: A
qualitative examination|
of barriers to optimal
care. Int ] Ment Health
INurs, Australien.

utforska i detalj vilka hinder
som hindrar akut-personal
frén att ge basta mojliga
vard vid sjalvskador.

Kvalitativ/ n=17 sjukskoterskor/
semi strukturerade intervjuer.

in efter samtycke om deltagande
och dérefter avkodades allt
information sa att de inte kunde
kopplas till enskilda individer.

tema 1 kretsade kring
systemrelaterade hinder for effektiv
sjdlvskadevard, som inkluderade
bristen pa sjukhusresurser, den
utmanande karaktéren hos ED som
fysisk miljo och otillrdcklig
utbildning, traning och riktlinjer om
sjalvskadevard. Tema 2 fokuserade
pa manskliga relaterade hinder for
optimal sjalvskadevard, sdsom
karaktéren av en persons
omstindigheter eller presentation,

och personalens attityder till
sjdlvskada. Tema 3 téckte
[personalens forslag for att forbattra

Staff perceptions of  [personalfaktorer som kan  |Enkétundersdkning genomfordes mellan 2019 och  [genomfora ldmpliga bedomningar,

barriers to self-harm  [péverka varden, inklusive 2021 och godkédndes av brist pa sjdlvskadeutbildning och

care in the emergency |kunskap, erfarenhet, Melbourne Health Human begransad medvetenhet om eller

department: A cross- [utbildning och attityder; och Research Ethics Committee tillgang till riktlinjer och

sectional survey study. [2) personalens uppfattning (HREC; 2017.347). rekommen-dationer for sjalv-

Australas Emerg Care. jom hinder for att ge optimal skadehantering inom

Australien. vard. akutmottagningen, identifierades
som priméra hinder for deras
forméga att hantera dessa patienter

a ett lampligt sétt.
Veresova, et al, 2023. [Studien syftade till att Braun & Clark/ Etisk godkénd. Data samlades [Tre huvudteman identifierades; Ett begransat urval men bra

kvalitet.




hanteringen av patienter med
sjdlvskadebeteende pa
akutmottagningen.

(stervang, et al. 2022.
[Experiences of nursing
care for patients who
self-harm and
suggestions for future
practices: The
perspectives of
emergency care nurses.
International Journal of]
Mental Health
INursing. Danmark.

Syftet med studien var att
utforska danska
akutsjukskoterskors
erfarenheter av att ta hand
om patienter som skadar sig
sjdlva och att samla in deras
forslag for att forbattra
varden av dessa patienter.

Kvalitativ n=10 sjukskdterskor/
Intervjuer

Etisk godkénd. I enlighet med

Tre teman identifierades: (i) vikten

Helsingforsdeklarationen och dejav att ha kompetens att etablera en

danska etiska riktlinjerna for
omvardnadsforskning
informerades deltagarna bade
muntligt och skriftligt, och
skriftligt samtycke inhdmtades.

relation i1 den akuta fasen; (ii) akut
vard ur ett biomedicinskt
perspektiv; och (iii) lyfta fram idéer
for forbattrad framtida praxis.

Ett begransat urval men bra
kvalitet.




Bilaga 3 Dataanalys mall, koder & teman

hos personal som vardar patienter
med sjdlvskadebeteende.

Organisatoriska faktorer.

Kompetensutveckling

Artikel/Ar Metod Data Kod Kategorier Tema
Chou & Tseng. Kvalitativ Resultaten betonar vikten av Kan anvindas for att Brister i organisation och  [Yttre faktorer som paverkar
(2020). utbildning inom psykiatrisk vard [utveckla riktlinjer och stéd |struktur akutsjukskoterskans erfarenheter
for sjukskoterskor. for personal.
Kavalidou, Zortea, [Kvantitativ = |Man behdver uppmirksamma Positiva kénslor hos Akutsjukskdterskans egna kénslor och
Griffin, &Troya. personalens attityd mot sjukskdterskor. Affektiva erfarenheter erfarenheters inverkan pa motet med
(2023). patienterna. patienter med sjdlvskadebeteende
Organisatoriska faktorer.
Kompetensutveckling
Forutsittningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskoterskans
erfarenhet.
Koning, McNaught,|Kvalitativ Overvigande andel av deltagarna i[Negativa kénslor. Akutsjukskoterskans egna kénslor och
& Tuffin, (2018). studien uttrycker negativa kénslor Affektiva erfarenheter erfarenheters inverkan pa motet med
savil professionella aspekter samt |Otillracklig tillgéng till patienter med sjdlvskadebeteende
gentemot patienter. psykiatrisk vard Psykisk belastning i
vardandet Yttre faktorer som paverkar
Kunskapsbrist. akutsjukskdterskans erfarenheter
Brister i organisation och
struktur Forutsattningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskoterskans
Begransningar pa erfarenhet.
akutmottagningen
Kompetensutveckling
Kwon, & Lee, Kvantitativ ~ |Métverktyg som visar pa Kunskapsbrist Brister i organisation och  [Yttre faktorer som paverkar
(2017). uppkomst hos negativa kinslor struktur akutsjukskoterskans erfarenheter

Forutsattningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskoterskans

erfarenhet.




McGough, etal, [Kvalitativ De identifierar bade Affektiva erfarenheter Akutsjukskdterskans egna kéinslor och
(2020). organisatoriska och personliga  [Negativa kéanslor hos erfarenheters inverkan pa motet med
faktorer som péverkar varden. sjukskoterskor. Brister i organisation och  |patienter med sjélvskadebeteende
struktur
Organisatoriska faktorer. Yttre faktorer som paverkar
Begransningar pa akutsjukskoterskans erfarenheter
akutmottagningen
Forutséttningar for forbéttrad vard
Kompetensutveckling enligt akutsjukskoterskans
erfarenhet.
Mulhearne, Cotter, [Kvalitativ Studien identifierade dvervigande [Kunskapsbrist. Brister i organisation och
O’Shea, & Leahy- problematik vad géller struktur Yttre faktorer som paverkar
Warren. (2021). kunskapsbrist. Forebyggande arbete. akutsjukskoterskans erfarenheter
Kompetensutveckling
Forutséttningar for forbéttrad vard
enligt akutsjukskoterskans
erfarenhet.
INgune, et al. Kvalitativ Studien har stor praktisk relevans |Organisatoriska faktorer.  [Yrkeserfarenhetens Akutsjukskdterskans egna kéinslor och
(2021). och ger tydliga rekommendationer betydelse erfarenheters inverkan pa motet med
for utbildning och stddinsatser for patienter med sjdlvskadebeteende
sjukskdoterskor. Psykisk belastning i
vardandet Forutsattningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskdterskans
Kompetensutveckling erfarenhet.
O'Neill, Johnson & [Kvalitativ Studien ger en viktig insikt om  |Positiv inverkan pa Yrkeserfarenhetens Akutsjukskdterskans egna kénslor och
Mandela. (2019). reflektionsgruppers roll for att patienter. betydelse erfarenheters inverkan pa motet med

forbéattra arbetsmiljon.

Organisatoriska faktorer

Reflekterande grupper

Behov av stod

patienter med sjdlvskadebeteende

Forutséttningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskdterskans
erfarenhet.




Perboell, Hammer,
Oestergaard, &
Konradsen, (2015).

Kvalitativ

Resultaten visar att sjukskoterskor
generellt har positiva attityder till
patienter med sjélvskadebeteende.
Dock visar sig erfarenhet och
utbildning vara viktiga faktorer.

Positiva kédnslor

Kunskapsbrist.

Kompetensutveckling

Forutsattningar for forbattrad vard
enligt akutsjukskdterskans
erfarenhet.

Richards, et al, Kvantitativ ~ [Brist pa utrymme och tid for att  |Organisatoriska faktorer. Yttre faktorer som paverkar
(2024). genomfora lampliga beddmningar, Brister i organisation och  |akutsjukskdterskans erfarenheter
brist pa utbildning och begransad struktur
medvetenhet on/ tillgang till Forutsittningar for forbattrad vard
riktlinjer och rekommendationer Kompetensutveckling enligt akutsjukskoterskans
for hantering av patienter med erfarenhet.
sjalvskadebeteende.
Veresova, et al, Kvalitativ Resultaten identifierar Organisatoriska faktorer. Forutséttningar for forbéttrad vard
(2023) systemrelaterade och Kompetensutveckling enligt akutsjukskoterskans
personrelaterade hinder samt erfarenhet.
mdjliga 16sningar.
Ostervang, et al.  |[Kvalitativ Hos samtliga medverkande Svérarbetade méten med Forutsittningar for forbattrad vard
(2022) identifieras erfarenheten att varda |patienter. Kompetensutveckling enligt akutsjukskdterskans

patienter med sjdlvskadebeteende

som utmanande och svararbetat.

Organisatoriska faktorer.

erfarenhet.




Bilaga 4 Appendix C, Hawker et al (2002).

Artikel/Ar Titel  och|Syfte och bakgrund Metod  ochlUrval Etik och Bias [Resultat Generaliserbar/ Kvalitetsgranskning
abstrakt dataanalys Anvindbar
Chou & Tseng(Tydlig titelIntroduktionen forklararKvalitativ 17 sjukskéterskor Etisk godkénd [Fyra  teman och  sex[Kan anvindas for attBra
(2020). och bakgrunden vil, betonar underteman som beskrevjutveckla riktlinjer och
abstrakt.  |vikten av studien och| akutsjukskdterskans stod for personal.
klargor syftet att erfarenhet av patienter med|
undersoka psykisk ohélsa: (1) Tankestt
akutsjukskoterskors (2) Den psykiatriska véardens|
erfarenheter av att vardal situation: Vald och isolerinil
patienter med psykisk] och hjdlploshet, och brist pa
ohélsa. terapeutisk
kommunikationsformaga; (3)
Inverkan av Oppna|
utrymmen: otillrdcklig]
sdkerhet och integritet; och
(4) Psykiatrisk omvardnads|
utbildningsbehov.
Kavalidou, Tydlig titellSyftet ar vilskrivet ochlKvantitativ |Anvénder nationellaData anStudie tyder pa att kvinnorMan kan anvénda sigBra
Zortea, Griffinjoch introduktionen &r bra. patientdata. anonymiserat [och yngre populationer &rav studieresultat.
& Troya. abstrakt. och man kanjvanligare i sjukhusbesok p3|
(2023). inte kopplalgrund av sjélvskadebeteende,|
resultaten tillmedan besok relaterade till
enskilda sjalvmordstankar oftare gors
individer. av  médn och involverar
droganvéndning.
Koning, En bra titellVilformulerat syfte och enKvalitativ 15 personer Etisk godkéind [Resultaten tyder pa attEtt litet urval och det drBra
McNaught, &jsom drbra bakgrund med en rod| deltagarna kdnde sig daligflinte bara
Tuffin, (2018). {tydlig menjtrad. forberedda och  saknadeakutsjukskdterskor
abstrakt lamplig utbildning for atffsom &r deltagare utan
presenterar hjilpa patienter som skadarjiven ldkare och annan
inte helal sig sjélv, och dessutom har dejvardpersonal. Foreslar
arbetet. liten tilltro till det mentalajutbildningsinsatser och|
hilsosystemet. det dr anvéndbart for
alla inom|
akutsjukvarden.




Kwon, & Lee,|Tydlig titelTydlig bakgrund, syftet arfKvantitativ =~ [249 sjukskéterskor  |Etisk godkénd [Studien kan anvéndas iResultaten kan[Bra
(2017). och tydligt formulerat: att testal Sydkorea for att forstdlanvdndas  for  att
abstrakt.  |validiteten och sjukskdterskors attityder tillutveckla
reliabiliteten av SHAS-K. sjdlvskadebeteende. utbildningsprogram
McGough, effTydlig titellEn bra bakgrund om[Kvalitativ 18 sjukskoterskor Etisk godkind [De identifierar badeStudien ar relevant forBra
al, (2020). och betydelsen av vard for organisatoriska ochlhur akutsjukskoéterskor|
abstrakt.  |patienter som skadar sig personliga  faktorer somlkan fOrbéttra varden
sjdlva och de utmaningar paverkar varden. for  personer som|
som  akutsjukskoterskor skadar sig sjélva.
moter.
Mulhearne,  |Tydlig titelSyftet &r vilskrivet ochKvalitativ 9 sjukskoterskor Etisk godkénd [Tre teman identifierades: 1)[Identifierade  temanBra
Cotter, O’Shea,joch en brajintroduktionen &r bra. att vinta pd beddmning/joch citat frén|
& Leahy-jabstract. behandling i en oldmpliglintervjuerna  stérkte
Warren. miljo 2) ta hand omresultatdelen.
(2021). sjdlvskadebeteende patienter|
ur ett omvardnadsperspektiv|
och  3)  sjukskoterskors|
uppfattning om patienter med|
sjdlvskadebeteende.
INgune, et al(Tydlig titellntroduktionen ger enKvalitativ 18 sjukskéterskor Etisk godkénd |Studien har stor praktisk[Resultaten kan varaBra
(2021). och stark bakgrund till dmnet] relevans och ger tydligatillimpliga ol
abstrakt.  |och motiverar vikten av att rekommendationer forfakutsjukvard
studera  sjukskoterskors utbildning och stddinsatserjinternationellt, — men
erfarenheter av patienter] for sjukskdterskor. urvalets storlek och
som skadar sig sjélva. urvalsmetoden
begrinsar
generaliserbarheten.
O'Neill, Tydlig titelIntroduktionen ger enKvalitativ 17 inbjudnalEtisk godkénd [Studien foresléar atStudien ger en viktigBra
Johnson &joch omfattande bakgrund om sjukskoterskor  men| reflektionsgrupper kanlinsikt om|
Mandela. abstrakt.  [stress och utbridndhet hos bara 13 deltog 1 minska utbrdndhet och oOkajreflektionsgruppers
(2019). psykiatrisjukskoterskor studien. yrkes tillfredsstillelse roll for att forbéttra
och behovet av] arbetsmiljon.
reflektionsgrupper. Syftet]
dr tydligt.
Perboell, Tydlig titelBra bakgrund om[Kvalitativ 254 sjukskoterskor|Etisk godkénd [Resultaten visar atfStudien understryker|Bra
Hammer, och sjdlvskadebeteende  och skulle delta, men 122 sjukskoterskor generellt harjvikten av utbildning
Oestergaard, &jabstrakt.  [dess Okande forekomst i besvarade enkédten positiva attityder till patienterjfor ~ att forbéttra
Konradsen, Danmark. Syftet ar klart] med sjdlvskadebeteende fattityder och|
(2015). och relevant. IDock visar sig erfarenhet ochjsjdlvsidkerhet i




utbildning  vara  viktigabemotandet av|
faktorer: patienter med|
sjdlvskadebeteende.

Richards, et al[Tydlig titel[Relevant introduktion ochKvantitativ =~ |131 personer|Etisk godkéind (Brist pa utrymme och tid forMan kan anvéinda sigBra
(2024). och tydligt syfte. Enkétundersdkning att genomfora lampligalav resultatet fOr att
abstrakt. bedomningar,  brist  pautveckla sin
kunskap och  begrénsadjarbetsplats.
medvetenhet om/ tillgang till]
riktlinjer och
rekommendationer om
patienter med
sjdlvskadebeteende.
Veresova, et al[Tydlig titellArtikeln ger en braKvalitativ 17 sjukskoéterskor Etisk godkind [Resultaten identifierarfStudien ar relevant forBra
(2023) och bakgrund till systemrelaterade ochlhur akutsjukskéterskor|
abstrakt.  [sjdlvskadebeteende  och personrelaterade hinder samtkan forbéttra varden.
dess koppling till mdjliga 16sningar.
akutsjukvard.
Ostervang, etTydlig titellEn tydlig och motiverandeKvalitativ 10 sjukskéterskor Etisk godkind [Studien har stor praktiskResultaten kan varaBra
al. (2022) och bakgrund relevans och ger tydligatillimpbara pé
abstrakt. rekommendationer forjakutmottagningar
utbildning ochlinternationellt, = men
organisationsforandringar ijurvalets storlek och
akutsjukvarden. kontext  (Danmark)
begriansar

generaliserbarheten.







