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Sammanfattning

Forekomsten av svarldkta sar antas 6ka i samhéllet i takt med ett stigande &ldrande i
befolkningsmassan. Svérldkta sar och dess komplikationer leder till ett onddigt lidande
for patienten ur olika perspektiv. Sjukskoterskan har en viktig roll i att minska lidande,
frimja delaktighet samt stodja patienter till att uppna god hilsa. Tidigare forskning
pavisar dven kunskapsbrister hos sjukskoterskor inom sdrvérd. Syftet med foreliggande
litteraturdversikt ar att sammanstilla litteratur som belyser sjukskdterskors upplevelser
av att varda patienter med svérldkta sér. Artiklar eller delar av artiklar baserade pa
kvalitativ metod har sammanstillts. Resultatet presenteras utifran tio artiklar vilka vid
analys mynnade ut i tvd teman samt sex underteman. Foreliggande litteraturoversikt
belyser sjukskoterskans befintliga kompetens och behov av utbildning. Det pavisas dven
betydelsen av en god vardrelation som mojliggdr delaktighet. Utmaningar och
mdjligheter sjukskoterskan upplever i motet med patienten som en del av teamet
behandlas. Vidare &skadliggors aspekter kring sjukskoterskans upplevelse kring
behandling av svarldkta sar. Slutligen uppmérksammas dven strukturella forutsittningar
som péverkar sjukskoterskans yrkesutdvande. Slutsatsen ér att det foreligger en utbredd
kunskapsbrist hos sjukskoterskorna géllande svarldkta sdr samt att vadrdandet av dessa
patienter dr en sammanflitning av ett flertal aspekter vilka sjukskoterskan bor ta hinsyn
till for att astadkomma ett framgéngsrikt vardande.

Nyckelord: delaktighet, empati, erfarenheter, kompetensomrdde, lidande,
sjukskoterskan, svarlikta sdr, upplevelse.



Innehallsforteckning
INLEDNING

BAKGRUND

Sarldkningsprocessen

Svarlikta sar

Behandling av svirlikta sar

Sjukskoterskans ansvarsomrade

Patientens upplevelser av svarlikta sar

Lidande

PROBLEMFORMULERING

SYFTE

METOD

Design

Urval och datainsamling

Kvalitetsgranskning

Dataanalys

Artificiell intelligens (AI)

Forskningsetiska dverviganden

Forforstaelse

RESULTAT

Vérdande och behandling

Vardrelationens betydelse for patientens foljsamhet till behandling
Betydelse av rétt handhavande vid sairomléggning

Organisatoriska forutsittningar

Inverkan av kunskap och utbildning

Inverkan av hierarkiska strukturer och roller

Riktlinjers betydelse i praxis

Betydelse av fungerande teamarbete

DISKUSSION

Metoddiskussion

Resultatdiskussion

Utbildning och kunskap hos sjukskoterskorna

Patienters upplevelse samt lidande

Ett vardande som mdjliggor delaktighet

HALLBAR UTVECKLING

SLUTSATSER

KLINISKA IMPLIKATIONER

REFERENSER

— O O 0 0NN SN R W NN e e NN

—_ e ek —
W NN —

— N
N

Pt
NoREecBENEEN |

NN NN
N N S D



BILAGOR




INLEDNING

Svérldkta sar ar sar som inte har lékt eller inte forvéntas ldka inom fyra till sex veckor.
Patienter som drabbas av svéarlédkta sar kan uppleva att denna omstdndighet paverkar deras
liv negativt vilket skapar ett lidande. Forfattarna till detta arbete valde att skriva om
svarldkta sar utifrdn sjukskoterskans perspektiv eftersom de uppmirksammat en
patientgrupp som vardas under en ldngre tid och utifrdn dessa omstidndigheter kraver
mycket resurser. Forfattarna anser att &mnet &r intressant, samt upplever att kunskapen
kring sarbehandling frén grundutbildningen varit bristfillig och vill dérfor fordjupa sig i
amnet. Under fOrfattarnas verksamhetsforlagda utbildning (VFU) pa sjukhus, inom
primérvdrd samt hemsjukvard har dven rdster i arbetslivet bekriftat att det skulle vara
onskvért med en mer fordjupad kunskap kring sarbehandling samt bemotandet till dessa
patienter kring denna problematik.

BAKGRUND

Sarlidkningsprocessen

Den normala sérlikningsprocessen bestar av tre faser: inflammationsfasen,
nybildningsfasen och mognadsfasen (Sibbald et al. 2021). Néar en hudskada uppkommer
inleds inflammationsfasen med sammandragning av kérl 1 det skadade omradet samt en
okad koagulationsaktivitet 1 syfte att stoppa blodningen. I inflammationsfasen bildas
sedan fibrin i séret och rodnad, smérta och varmedkning noteras till f6ljd av kérlvidgning
(Wilkinson & Hardman 2020). Nybildningsfasen inleds 2—3 dagar efter skadetillfdllet och
1 denna fas bildas nya kérl i siret och det skadade omradet ticks av sd kallad
granulationsvévnad, vilken &r rosardd till firgen och lattblddande. Nybildning av hud som
tacker skadan inleds 1 denna fas. I den sista fasen av sdrldkningen, kallad mognadsfasen,
blir huden med tiden mer hallfast och f6ljsam och eventuella &rr bleknar fran rodfargade
till ljusare i farg. Denna fas pagar fran 1-3 veckor upp till 6ver ett ars tid (Wilkinson &
Hardman 2020).

Svarlikta sar

Niér ett sar inte genomgéar normal sarldkningsprocess och inte har 1dkt inom fyra till sex
veckor eller inte forvéntas att lika inom denna tid, trots korrekt behandling, definieras det
som ett svarlikt sar (Oien, Roxenius, Bostrdm & Wickstrom 2024). Svérlikta sir fastnar
1 en ldngvarig inflammation och saret utvecklas inte i normal 1dkningsfas (Munro 2017).
Svérlédkta sar drabbar personer som har en underliggande sjukdom som orsakar problem
med till exempel cirkulation, 6dembildning och/eller immunférsvar (Oien, Roxenius,
Bostrom & Wickstrom 2024). Exempel péd sadana sjukdomar &r hjért- och kérlsjukdom,
njursjukdom, diabetes, anemi, neurologisk eller reumatisk sjukdom. Anvindning av
medicinering 1 form av immunsuppressiva ldkemedel dr ytterligare en riskfaktor for
uppkomst av svérldkta sar (Bonifant & Holloway 2019).

Enligt Olsson, Wadin, Ahlen och Friman (2023) finns 4ven olika sarldkningshimmande
faktorer att ta i1 beaktning. Exempel pa sadana faktorer &dr infektioner, for frekventa
forbandsbyten, nekros, 6dem, smérta, problematik med nutrition samt olika forsvarande
psykosociala faktorer. Cirka 0,4% av befolkningen i Sverige har ett svarlikt sar (Oien,



Roxenius, Bostrom & Wickstrom (2024). Att varda patienter med svarldkta sar &r
resurskrdvande. Sarrelaterade kostnader berdknas uppgd till 2-4% av den totala
kostnaden for alla I-14nders sjukvardsbudget (RiksSér drsrapport 2021). Forekomsten av
svérldkta sar antas Oka i samhéllet i takt med ett stigande aldrande i befolkningsmassan.
Fler personer med foljdsjukdomar riskerar uppkomsten av svara sar (Oien, Roxenius,
Bostrom & Wickstrom 2024).

Behandling av svirlikta sar

Utredning av vilken sértyp det ror sig om &r av hogsta vikt for att kunna behandla
bakomliggande orsaker 1 syfte att ge sdret de bdsta forutsdttningarna att behandlas pa
adekvat vis (Oien, Roxenius, Bostrom & Wickstrdm 2019). 1 det nationella
vardprogrammet for svérldkta sir (2023), vilket &r det vardprogram som sjukskdterskor
som utfor sarbehandling ska arbeta utifrdn, listas vad som alltid bor ingd 1
basbehandlingen av dessa besvir. I basbehandlingen ingar genomgéing av patientens
nutritionsstatus, sméartskattning, behandling av eventuell smirta som séret orsakar samt
genomgéng kring patientens aktuella levnadsvanor. Patienten bor alltid ges rad att sluta
roka, vara forsiktig med alkohol samt att motionera regelbundet. Basbehandlingen bestér
vidare av sdr- och kompressionsbehandling, tryckavlastning samt information till
patienten kring lamplig egenvard.

For att sarbehandlingen ska fungera optimalt dr det viktigt att patienten gors delaktig.
Delaktigheten skapar fordelaktiga forutsdttningar for att forhindra aterfall och gynna
sarlakning (Edwards et al. 2013). Sjukskdterskan bor undervisa patienten géllande
fysiologiska orsaker och processer som lett till sarets uppkomst, sarets behandling och
eventuella komplikationer som kan uppsta. Denna procedur &r viktig for att patienten ska
fa en helhetsbild av sin situation (Nationellt vardprogram for svarldkta sar 2023).
Allvarliga komplikationer 1 form av upprepade sdrinfektioner med efterfdljande
antibiotikaanvéndning kan bidra till utveckling av antibiotikaresistens samt ett lidande for
patienten. Antibiotikaresistens utgdr dessutom en risk och en kostnad for samhéllet 1 stort
(Lipsky et al. 2016).

Sjukskoterskans ansvarsomrade

Sjukskoterskans specifika kompetens dr omvardnad. Detta utdvas av sjukskdterskor som
ar verksamma inom hemsjukvard, primidrvard samt slutenvdrd (Svensk
sjukskoterskeforening 2024). Kompetensen bestér av det vetenskapliga kunskapsomradet
kombinerat med det patientndra arbetet med en humanistisk ménniskosyn.
Sjukskoterskan bor oka patienternas mdjligheter till att forbéttra, bibehélla samt att aterfa
god hélsa. Detta utfors med kunskap av beprovade erfarenheter samt styrdokument for
hdlso- och sjukvard som Overensstimmer med sjukskdterskans etiska kod.
Sjukskoterskan ska dven besitta kunskap kring klimat och milj6 och dess betydelse for
hélsa (Regeringskansliet 2025).

Hendry, Helffer, Eissler och Burr (2025) beskriver att sjukskoterskan i sin ledarskapsroll
kan végleda och informera patienten i ett arbetssétt och en vard som &r resursbesparande.
Vidare ar det onskvirt att sjukskoterskan i sin ledarskapsroll samarbetar med andra
professioner. Syftet dr att skapa hallbara arbetssdtt och rutiner och att genomfora
strukturella fordndringar genom att bedriva forbattringsarbete (Hendry et al. 2025). Detta



ar av hog relevans nér det kommer till varden av patienter med svéarlikta sar (Edwards et
al. 2013).

Sjukskoterskan har ett personligt ansvar dver sin yrkesutovning. Detta innebér att hen
kontinuerligt bor analysera svagheter och styrkor inom sin professionella kompetens for
att kunna fordjupa sin kompetens. Ledarrollen &r en av sjukskodterskan viktigaste
kompetenser och bestar i att de pedagogiska insatserna koordineras bade pa gruppniva
och individnivdA och riktas till bédde patienter och nérstdende (Svensk
sjukskoterskeforening 2024).

Personcentrerad vérd innebidr att varden ges med patienten som person i centrum.
Patientens egna resurser och hinder tas i beaktande och varden utformas darefter med
utgédngspunkt i patientens egen berédttelse och upplevelse. Ett samarbete mellan
sjukskoterska och patient dr essentiellt (Svensk sjukskoterskeforening 2019). 1 en
personcentrerad vard ar delaktighet av hog vikt. For att varden som ges ska vara effektiv
och vardande behdver patienten ha en kénsla av att 4ga ansvaret for sin vard och uppleva
en hanterbar tillvaro. Delaktighet ger patienten en kénsla av kontroll och resulterar i1 bittre
forutséttningar for att ldka och uppleva hilsa (Ekeberg 2022, s. 144). Sjukskoterskan kan
med kunskap om patienten guida, motivera och stdodja patienten i att uppnd hélsa. Véard
dér patienten blir delaktig skapas ddrmed i ett samarbete mellan sjukskoterska och patient,
diar bdda utbyter kunskap med varandra (Dahlberg & Ekebergh 2022, s. 107-108).
Delaktighet dr dessutom reglerat i Patientlagen 5 kap. §1-3 (SFS 2014:821). I dessa
paragrafer behandlas patientens och nidrstdendes rétt att paverka gillande vardens
utformning och i lagtexten ndmns dven att varden ska anpassas efter varje individs
forutsittningar. Tidigare forskning har dock visat att ett patientperspektiv har saknats 1
virden av patienter med svarldkta sir. Detta kan resultera i att viktiga erfarenheter
forbises. Forskningen har dven indikerat att det foreligger kunskapsbrister géllande
sjukskoterskornas utbildning kring att arbeta evidensbaserat inom sérvérd. Erfarenheter
hos sjukskoterskan inkluderas heller inte, vilket bidrar till en ofullstindig bild (Welsh
2018).

Patientens upplevelser av svarlikta sar

Patienten besitter egna erfarenheter kring sin sjukdom och livssituation vilket
sjukskoterskan och vérden bor beakta (Svensk sjukskdterskeforening, Svenska
Liakaresillskapet & Dietisternas Riksforbund 2019). Flertal tillfrigade patienter med
svarldkta sar beskrev en forddmjukelse av att bli beroende av familj och sldkt 1 storre
utstrackning. De utryckte att detta pdverkade deras livssituation negativt vilket skapade
ett lidande (Olsson, Wadin, Ahlen & Friman 2023). Det fysiska och psykiska lidandet
patienter med svarldkta sér upplever kan paverka flera omréden i patientens liv och kan
leda till forsamrad livskvalitet med forsamrad livskvalitet i form av till exempel
somnproblem och minskad aptit som f6ljd (Lingling Xiong et al. 2025).

Lingling Xiong et al. (2025) beskriver att patienter upplever att sjukskoterskor ofta
forbiser behovet av smértlindring i samband med sarvard. Patienterna beskrev dven att de
upplevde en otillrdcklig smértlindring vilket kunde leda till ett lidande for patienten
(Olsson, Wadin, Ahlen & Friman 2023). Vidare beskriver Lingling Xiong et al. (2025)



att flertalet patienter upplevde av bade fysisk och psykisk smérta i samband med sarvard
och att den psykiska smartan forvérrar den fysiska smirtupplevelsen.

Patienterna uttryckte dven en Onskan om att goras delaktiga i sin egen smaértlindrande
behandling. Enligt Tobiano, Bucknall, Marshall, Guinane och Shaboyer (2016) uppgav
flertalet patienter att de 6nskar vara delaktiga pd sin nivd. En viktig del i patientens kénsla
av delaktighet upplevdes vara informationsutbyte mellan sjukskdterska och patient.
Upplysningar 1 form av patientens personliga erfarenhet, till exempel kring vilka m
fungerat bra, visade sig uppskattas av bade patient och sjukskoterska som viktiga bidrag
till bade delaktighet och personcentrerad véard (Tobiano et al. 2016).

Psykosociala problem som nedstimdhet och é&ngest forekommer hos patienter med
svérldkta sar. Sjukskoterskan har en viktig roll géllande att ge kontinuerligt stod till
patienten (Kelechi, Mueller, Prentice & Madisetti 2025; Zhu et al. 2021). Faktorer som
lackande forband, obehaglig lukt fran saret och omléggningar med stora forband som
patienten upplevde som hindrande har visat sig kunna leda till reducerad livskvalitet
(Kelechi, Mueller, Prentice & Madisetti 2025; Zhu et al. 2021). Studier visar dessutom
att patienter ofta upplever svarigheter att bibehalla arbete samt upprétthélla sina sociala
kontakter under pagéende sarvardsbehandling (Kelechi, Mueller, Prentice & Madisetti
2025).

Lidande

Patienter med svérldkta sar kan uppleva ett mangfacetterat lidande, med ett komplext
vardbehov samt en forvédntad ldng vardtid (Kelechi, Mueller, Prentice & Madisetti 2025;
Lingling Xiong et al. 2025; Olsson, Wadin, Ahlen & Friman 2023; Zhu et al. 2021).
Sjukskoterskans drivkraft 1 vardandet dr att lindra patientens lidande och att frimja hélsa.
Det dr av storsta vikt att sjukskoterskan identifierar ett lidande hos patienten for att kunna
lindra det och frimja hilsa. [ vardande aktiviteter och omvardnadshandlingar ar det viktigt
att synliggora patienten. Det dr dven av hog vikt att patienten vid vardandet far sina
kanslor bekriaftade (Arman 2022, s. 213-214). Det finns olika former av lidande:
sjukdomslidande, livslidande och vardlidande. Sjukdomslidande innefattar till exempel
patientens upplevelser av smirta, symtom av sjukdom och olika fysiska hinder som
sjukdomen eller ohédlsan kan bidra till. Livslidande innebdr lidande pa grund av en
fordndrad livssituation, till exempel rollforlust eller ovisshet om hur framtiden kommer
att forhalla sig for patienten (Arman 2022, s. 47-49).

Kasén, Nordman, Lindman och Eriksson (2008) beskriver att ménskligt lidande 4r en del
av livet men ett lidande som orsakas av varden, kallat ett vardlidande, ar ett lidande som
bor kunna undvikas. Ett vardlidande uppstar nar varden misslyckas att se hela manniskan
dér kropp och sjil separeras, vilket kan leda till en kiinsla av att vara fragmenterad. Véard
som inte dr vardande for patienten, pa grund av att sjukskoterskan bortser fran individens
behov och 6nskemél, eller inte bekréftar eller forstar patientens behov, orsakar patienten
ett vardlidande (Arman 2022, s. 47-49; Kasén, Nordman, Lindman och Eriksson 2008).
Vardlidandet riskerar dven att orsaka svérigheter i vardrelationen mellan patient och
sjukskoterska. Detta eftersom en brist pa tillit uppstar till f6ljd av det svek som patienten
upplever i en redan utsatt situation (Kasén, Nordman, Lindman & Eriksson 2008).



PROBLEMFORMULERING

Svérldkta sar och dess komplikationer leder till ett onddigt lidande for patienten ur
psykosociala, fysiska och psykiska aspekter. P& samhillsniva riskerar konsekvenser att
uppstd 1 form av Okade kostnader pd grund av forlangda véardtider och okad
resursanvandning. Sjukskoterskan har en viktig roll i att minska lidandet, fradmja
delaktighet och stotta patienter till att uppné sé god hélsa som mgjligt. Tidigare forskning
antyder kunskapsbrist inom sarvard hos sjukskoterskor. Detta kan vara en indikator att
det finns behov av ytterligare utbildningsinsatser kring sarhantering samt de
komplikationer en bristande sérhantering kan leda till. En sammanstillning av
sjukskoterskans upplevelser av att varda patienter med svarldkta sar kan ge en 6kad
forstaelse for vardandet. Okad forstaelse kan i sin tur leda till kunskaper om hur virdandet
kan forbattras. Denna kunskap kan bidra till minskat lidande for patienten, kortare
vardtider, minskade vardkostnader samt en minskad resursanvdndning.

SYFTE

Syftet var att sammanstilla litteratur som belyser sjukskdterskors upplevelser av att varda
patienter med svarlédkta sér.

METOD

Design

I foreliggande litteraturoversikt har artiklar baserade pa kvalitativ metod sammanstéllts.
En litteraturdversikt dr ett arbete dir redan befintlig forskning sammanstills och &r
inspirerad av metasyntes (Friberg 2022, s. 169,171). Henricson och Billhult (2023, s.
115-116) beskriver att kvalitativ forskning syftar till att skapa en mer nyanserad bild av
hur ett fenomen upplevs. Kvalitativ forskning utgar frdn subjektiva upplevelser till
skillnad frin kvantitativ forskning som utgér fran objektiva métningar. Artiklar eller delar
av artiklar som grundar sig i en kvalitativ forskningsmetod valdes ut da syftet med
foreliggande litteraturdversikt var att undersoka sjukskoterskors upplevelser av att varda
patienter med svarldkta sar. Att géra en sammanstillning av kvalitativ forskning innebar
en inblick i och forstdelse for upplevda erfarenheter och hur de utformas (Friberg 2022,
s. 169). Genom att géra en sammanstédllning av kvalitativ forskning 6kas forstaelsen for
det valda syftet. Detta forvéntas leda till en ny helhetsbild som i sin tur kan leda till
praktiskt duglig kunskap (Friberg 2022, s. 172).

Urval och datainsamling

Litteratursokningen genomfordes i tvd databaser for att fi fram artiklar som besvarade
syftet 1 foreliggande litteraturdversikt, en i CINAHL och den andra i Medline. Bada ér
databaser som innehéller artiklar inom vérd och medicin. Fritextord samt MeSH-termer
anvéandes 1 en kombination tillsammans med olika booleska operatorer for att extrahera
artiklar som svarar pa litteraturoversiktens syfte.

De inklusionskriterier som anvdndes under sokprocessen till foreliggande
litteraturdversikts resultat var att artiklarna inte skulle vara dldre dn 10 &r for att uppna ett



relevant resultat baserat pa aktuell forskning. Artiklarna skulle 4ven vara engelsksprakiga,
peer reviewed samt de skulle vara tillgidngliga 1 fulltext gratis. Inkluderade artiklar skulle
beskriva sjukskoterskans upplevelser av att varda patienter med svéarldkta sér inom de
kontext déir grundutbildade sjukskdterskor dr yrkesverksamma.

Exklusionskriterier var andra professioners upplevelser dn sjukskoterskans samt andra
sartyper som inte faller under begreppet svarlikta sir. Reviews/litteraturoversikter samt
artiklar med kvantitativ metod har exkluderats vid urval.

Den sokstring som anvéndes vid sokning var foljande; (nurse OR nursing OR nurse)
AND (experience OR perception OR insight OR view) AND (Wound* OR ulcer* OR
"Skin lesion") AND ("difficult-to-heal" OR chronic OR "non-healing" OR persistent)
AND (Management OR treatment®* OR care OR intervention). De booleska operatérerna
AND och OR anviénds for att antingen utdka eller begrinsa sokresultat, se bilaga 1.
Trunkering, vilket innebér att enbart sokordets stam anvénds och ordets &ndelse ersétts
med en asterisk (*), applicerades till sokningen. Denna sokmetodik mojliggdr att ordets
alla bojningsformer inkluderas i1 databassdkningen, vilket innebér fler soktriaffar och ett
bredare resultat (Ostlundh 2022, s. 94-95).

De slutliga trdffarna var 108 artiklar i CINAHL samt 209 artiklar 1 Medline dér alla
rubriker ldstes. Forfattarna granskade trdffarna i en databas var. De rubrikerna som ansags
svara pd den fOreliggande litteraturdversiktens syfte valdes ut for genomlésning av
abstrakt. Totalt genomldstes 35 samt 45 abstrakt. Utifran dessa valdes 12 samt 28 artiklar
ut som vidare listes i1 fulltext for att undersoka om artiklarna svarade pa syftet med
foreliggande litteraturdversikt. Tre identifierade dubbletter exkluderades och dessa
sorterades bort manuellt.

Nio artiklar med kvalitativ metod samt tva artiklar med mixed method dir endast den
kvalitativa delen anviandes togs vidare till kvalitetsgranskning. Utover de artiklarna som
hittades 1 den strukturerade artikelsokningen valde forfattarna att inkludera ytterligare en
artikel som svarade pi deras syfte till kvalitetsgranskningen. Aven denna anviinde en
kvalitativ metod. Artikeln patraffades vid sokning av litteratur till bakgrunden.

Kvalitetsgranskning

De artiklar som vid databassdkningen valts ut och upplevdes svara pa syftet, vilket var
att sammanstilla litteratur som belyser sjukskoterskors upplevelser av att varda
patienter med svarlédkta sar, togs vidare till kvalitetsgranskning. Kvalitetsgranskningen
genomfordes sedan gemensamt. Artiklarna ldstes inledningsvis igenom flertalet gdnger.

I foreliggande litteraturdversikt har tolv artiklar granskats utifran Fribergs (2022, s. 239)
granskningsmall. Elva av artiklarna var soktriffar i databaserna CINAHL och Medline,
en artikel aterfanns i sokning till foreliggande litteraturéversikts bakgrund. I mallen
presenteras 14 fragestillningar som besvaras och dérefter sammanstills antalet ja,
osdker/delvis eller nej. Vid 10 eller fler ja anses artikeln ha en hog kvalitetsnivd. Endast
de artiklar som fick hoga kvalitetspodng (10 eller fler) har inkluderats i
litteraturdversiktens resultat. Tva artiklar exkluderades efter granskning en av dem
saknade kvalitativ ansats och den andra exkluderades pa grund av att den var en



pilotstudie. Fribergs (2022 s. 239) kvalitetsgranskningsmetod anvéindes for att skapa en
litteraturoversikt baserad pa vetenskapliga metoder och etiskt fOrsvarbara
stillningstaganden. Anvidndandet av tillvigagéngssitt enligt Fribergs (2022 s.239)
metodlitteratur valdes for att arbetet skulle baseras pd en omvérdnadsteoretisk grund, da
ndmnd litteratur har omvardnadsteoretiskt fokus. Ovan ndmnd
kvalitetsgranskningsmetod anvédndes vid granskningen 1 syfte att uppna ett vetenskapligt
forsvarbart resultat baserat pd en omvardnadsteoretisk grund samt etiskt forsvarbara
stdllningstaganden. Av de tolv artiklar som kvalitetsgranskades gick tio vidare i nésta steg
att inkluderas 1 dataanalysen.

Dataanalys

Dataanalysen av valda artiklar utgick fran Fribergs (2022, s. 176—177) modell. Artiklarna
(se bilaga 2) delades upp for 1dsning i fulltext, sedan fokuserades det i storre utstriackning
pa resultatdelen 1 artiklarna. Analysen genomfordes genom att de olika meningsbéarande
enheter ur artiklarnas resultat lyftes ut och sammanstélldes artikelvis i en analystabell.
Dessa meningsbdarande enheter valdes ut dd de var de delar av varje enskild artikels
resultat som besvarade den aktuella litteraturoversiktens syfte. Dérefter skrevs
analystabellerna ut och fOrfattarna satt gemensamt och klippte ut de olika
meningsbdrande enheterna. Enheternas meningsinnebord diskuterades noggrant och
eventuella skillnader i tolkningar speglades for att uppna samstdmmighet och objektivitet
1 analysen. De meningsbirande enheterna med likartat innehall kombinerades i1 badas
samforstdnd vid analysen till grupper med liknande meningsinnebodrd, dessa bildade
underteman. Ytterligare analys samt diskussion skedde déarefter, vilket ledde till
gruppering av de meningsbdrande enheterna i stérre grupper, bendmnda teman. Dessa
baserades pd mer overgripande likheter. Sdledes kunde de meningsbiarande enheterna
grupperas ihop till de olika teman samt underteman som presenteras i foreliggande
litteraturdversikts resultat.

Artificiell intelligens (AI)

Vid sokning av artiklar till resultat anvindes Scopus Al genom att syftet matades in 1 Al-
verktyget som skapade en sOkremsa, som forfattarna sedan diskuterade med sakkunnig
frdn biblioteket pa hogskolan Borés. Detta for att sékerstélla att Al inte missledde. Den
sakkunniga var dven behjdlplig med att hitta MeSH-term 1 sdkremsan for att garantera
kvalitet i sokstrategin.

Forskningsetiska overviganden

D4 ett forskningsprojekt i form av en litteraturdversikt genomfors dr det under processens
géng viktigt att gora forskningsetiska dverviganden (Forsberg & Wengstrom, s. 59-60).
Dé en kandidatuppsats skrivs dr det angeldget att vara uppméirksam pa att ingen deltagare
1 forskningsstudien kommer till skada, eller att forfattarna anvénder sig av material som
tagits fram genom att deltagare kommit till skada. Det dr dven viktigt att alla deltagare i
de studier som anvinds har gett sitt uttryckliga och tydliga samtycke. Enligt
Helsingforsdeklarationen behover forskaren vérdera behovet av nytt vetande mot
konsekvenser for medverkandens hilsotillstand och 6vriga vdlmaende (Kjellstrom 2023,



s. 63—64). Under genomforandet av foreliggande litteraturoversikt anviands endast killor
som é&r etiskt granskade for att sdkerstdlla s& minimal risk som mojligt att ndgon
forskningsperson kommer till skada. foreliggande litteraturdversikt utgér frén tidigare
forskning och noggrann genomldsning har skett for att sdkerstdlla att deltagarna har gett
sitt informerade samtycke.

Nir resultatet av litteraturdversikten presenteras dr det viktigt att framhalla alla resultat
som framkommit och inte vélja ut de resultat som stoder forfattarnas uppfattning eftersom
detta skadar arbetets objektivitet. For att upprétthalla en god etisk sed &r en korrekt
referenslista ddr all referenslitteratur redovisas pa ett korrekt sitt av hog och sarskild vikt.
Att analysera resultaten 1 forskningsartiklarna och sedan korrekt redovisa resultaten av
denna analys dr viktigt for att ge ldsaren insyn i1 processen och sdkerstdlla en hog kvalitet
(Forsberg & Wengstrom, s. 59-60). Vid presentation av foreliggande litteraturoversikts
resultat har ovan beskrivna 6verviganden beaktats.

Den svenska lagstiftning som reglerar etik inom forskning omfattas av bland annat EU-
lagen GDPR, dir lagrandet av personuppgifter regleras. Om personuppgifter behover
lagras, ska en etisk provning alltid genomforas, for att integriteten hos personer som deltar
behover skyddas. Vidare finns en svensk lag (2003:460) “om etikprovning av forskning
som avser médnniskor”. Lagen syftar bland annat till att minniskovardet ska respekteras
samt att virna om ménskliga réttigheter ska virnas och att ingen ska krédnkas eller utséttas
for fara. Lagen pétalar dven nér etikprovning behdver genomforas (Kjellstrom 2023, s.
64—65). D& arbetet med foreliggande litteraturdversikt genomforts har inget behov av
egen etikprovning uppkommit. Ingen hantering av kénsliga personuppgifter har heller
forekommit.

Forforstaelse

Priebe och Landstrom (2023, s.39) beskriver att alla manniskor har ett medvetande och
diarmed en medvetenhet. Detta innebér ocksa att varje individ bér pa en viss forforstielse.
Forforstaelsen formas genom tidigare erfarenheter samt pédverkas av faktorer som
uppvixt, sociala relationer och olika inre och yttre omsténdigheter. Som forskare &r det
viktigt att vara medveten om sin egen forforstielse och reflektera 6ver hur den kan
paverka studiens resultat. For att 6ka studiens trovérdighet och transparens bor forskaren
dérfor redovisa sin forforstaelse i relation till det aktuella forskningsdmnet.

Forfattarna till foreliggande litteraturdversikt besitter en forforstaelse 1 form av olika livs-
samt arbetslivserfarenheter som format dem. Dessa arbetslivserfarenheter bestir av
tidigare yrkeserfarenhet inom varden av dldre eller yngre patienter med diverse diagnoser
och hélsoproblem men dven erfarenheter fran olika arbetsplatser i form av VFU. VFU-
platserna har varit forlagda inom olika verksamhetsomraden, dér olika patientgrupper
med en rad olika sjukdomstillstdnd samt diverse olika forutsdttningar vardats. Detta
innebdr att forfattarna kan ha stott pd det undersokta fenomenet i en rad olika kontext
vilket har skapat en forforstielse. Medarbetare 1 form av kollegor pé dessa arbetsplatser
kan ha bidragit med sin egen forforstaelse om hur ett fenomen uppstar eller ter sig. Detta
faktum kan bidra till att skapa stigma kring vissa diagnoser, som exempelvis arteriella
bensér hos rokare till f61jd av délig cirkulation, fotsar hos personer med diabetes typ 2
och sa vidare. Vid ansatsen att skapa foreliggandelitteraturoversikt har det darfor varit av



hog vikt att forfattarna reflekterat noga tillsammans vid analysen av artiklar. Reflektion
bidrar till forstéelse for hur olika dessa artiklar kan tolkas beroende pa egna erfarenheter.
Under reflektionsprocessen diskuterades sddana eventuella skillnader.

RESULTAT

Foreliggande litteraturdversikt utmynnade i tvd teman samt sex underteman som
presenteras nedan (se figur 1). Dessa teman belyser sjukskoterskans upplevelser av att
varda patienter med svarlikta sar. Resultatet belyser sjukskoterskans befintliga
kompetens och behov av fortutbildning och kompetensutveckling. Resultatet visar dven
vilka utmaningar och mdjligheter sjukskoterskan upplever i motet med patienten. Vidare
askadliggors aspekter kring sjukskdterskans upplevelse vid behandling av svarldkta sar
och hur detta yttrar sig i praktiskt patientarbete samt teamarbete. Resultatet behandlar
slutligen @ven hur organisatoriska forutsdttningar kan paverka sjukskoterskans
yrkesutdvande.

eVardande relationns betydelse for
Vardande och patientens féljsamhet till behandling

behand“ng eBetydelse av ratt handvarande vid
saromlaggning

eInverkan av kunskap och utbildning
eInverkan av hierarkiska strukturer och roller
eRiktlinjers betydelse i praxis

eBetydelse av fungerande teamarbete

Figur 1: Oversikt éver resultatets teman samt underteman.

Vardande och behandling

Vérdrelationens betydelse for patientens foljsamhet till behandling

Sjukskoterskor beskriver att empati innebér att behandla och forsta hela personen och
dennes situation samt vad denne vill, bade holistiskt och andligt. I métet med patienten
vid sarvard bor sjukskoterskan beakta detta och inte enbart fokusera pa sédrbehandlingen
(Deghan Nayeri et al. 2020; Probst, Bergin & Tehan 2025). Sjukskoterskor upplever att
ett holistiskt synsédtt och ett empatiskt virdande dar hela patienten synliggors lindrar
psykologisk stress genom att patienten kdnner sig forstddd och stottad. Att ha forstaelse
for kulturella skillnader upplevs vara avgoérande for vardandet, men dven utmanande da
patienter har varierande behov. Sjukskoterskor upplever ett behov av att anpassa sig 1
dessa situationer for att skapa en god kontakt (Probst, Bergin & Tehan 2025). Aven via
ett holistiskt synsétt upplever sjukskdterskan positiva effekter, da sjukskoterskan i



vérdandet antar en koordinerande roll och ansvarar for uppfoljning, vilket bidrar till
kontinuitet (Deghan Nayeri et al. 2020).

Sjukskoterskor menar att patienternas preferenser och foljsamhet ofta styr beslut mer &n
befintliga riktlinjer. Flertalet patienter har svart att acceptera eller tolerera vissa
behandlingar, vilket gjorde det svért for sjukskoterskorna att f6lja rekommendationerna
(Weller et al. 2019). Ibland kriver patienten en annan behandling &n den som
sjukskoterskan rekommenderar (Aune & Struksnes 2019; Drgac & Himmelsbach 2023).
Det hénder att patienten byter forband sjdlv mot sjukskdterskans inrddan. Vid dessa
tillfallen kan det handla om att patienten inte besitter formégan att ta vilgrundade beslut
sjalvstindigt (Aune & Struksnes 2019). Patienter forsoker &ven att hjélpa till med
forberedelser men bortser fran de ndodvéndiga aseptiska tillvigagangssitten som krévs.
Sjukskoterskan dterger att hen genom kreativa 16sningsorienterade initiativ slutligen
astadkom delaktighet for bade patient och anhorig pa ett medicinskt sdkert sétt (Drgac &
Himmelsbach 2023). Sjukskdéterskor kan dven bli frustrerade 6ver att adekvata patienter
inte tog till sig de livsfordndringarna sjukskoterskan rekommenderade, som exempelvis
rokstopp for att gynna sarldkningen. Sjukskdterskorna lyfter fram etiska och praktiska
konsekvenserna av att ligga tid pa bristande foljsamma patienter. Sjukskoéterskorna
foreslar att en psykolog borde inga i varden av patienter med svérldkta sar da de anser att
det kunde bidra till bittre foljsamhet till behandling och dkat vilmaende. Detta i sin tur
skulle gora det ldttare for sjukskoterskorna att utfora sitt uppdrag (Moffatt et al. 2017).

Sjukskoterskorna anger att den vanligaste orsaken till bristande foljsamhet &r nir
patienterna har en bristande forstaelse for sitt sar samt dess behandling. Bristande
foljsamhet vécker frustration hos sjukskoterskorna, sédrskilt niar det upptar extra tid eller
kraver mer individuell omsorg. Patienters Overtygelser ses som svéra att fordndra
(Deghan Nayeri et al. 2020; Moffatt et al. 2017; Weller et al. 2019). Sjukskoterskor
beskriver hur empati hjilpte med att fordndra en motvillig patients instillning till
specifikbehandling med kompressionsterapi genom att bekréfta patientens frustation och
forklara  behandlingsplanen s& att patienten forstod helhetsbilden kring
forbéttringspotentialen (Probst, Bergin & Tehan 2025).

Sjukskoterskor betonar vikten av att bygga relationer och uppna delaktighet som grund
for att uppna battre foljsamhet till behandling (Aune & Striksnes 2019; Moffat, Murray,
Keeley & Aubeeluck 2017). Sjukskoéterskor understryker dessutom att delaktigheten
bidrar till att sjukskoterskan kan stddja patienten i att mojliggora hogsta mojliga
livskvalitet (Aune & Striksnes 2019; Drgac & Himmelsbach 2023). En god relation
sjukskoterska och patient mellan anses kunna ha positiva effekter i form av en forbéttrad
sarlakning och ett okat vilméende (Drgac & Himmelsbach 2023). Genom att hjilpa
patienten att hantera bdde emotionella och fysiska hinder kan sjukskoterskor forbéttra
foljsamheten och séret vilket av sjukskdterskor upplevs positivt (Probst, Bergin & Tehan
2025). En god vérdrelation sjukskdterska och patient emellan visar sig dven kunna bidra
till en forbéttrad foljsamhet till egenvirdsrad géllande kost och motion (Drgac &
Himmelsbach 2023)
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Betydelse av ritt handhavande vid siromliggning

Sjukskoterskorna ser sig sjdlva som kunniga och erfarna inom férbandsval, debridering
och kompressionsterapi, och tar ofta ledningen i produktuppdateringar samt inkdp (Aune
& Struksnes 2019; Blackburn & Ousey Stephenson 2019; Roxenius et al. 2025). P4 vissa
arbetsplatser kops enbart de billigaste produkterna for sarvard in, pa grund av ekonomiska
skdl samt bristande kunskap. Vid anvédndning av billigare produkter upplever
sjukskdoterskor storre problem med vétskande sar. Av den orsaken upplevs de billigare
produkterna inte uppfylla de aktuella behoven. Andra arbetsplatser koper in dyrare och
mer effektiva produkter d4 behovet uppstar. Dyra forband upplevs mer effektiva av
sjukskoterskorna samt upplevs bli billigare i lingden. Séret ldker snabbare vid
anvindning av de dyrare och effektivare forbanden och dirmed blir slutkostnaderna lagre
(Aune & Struksnes 2019).

I de fall kontinuitet mojliggdr att sjukskoterskan far folja en positiv utveckling i
sarlakningen upplevde sjukskoterskorna det givande att utfora sarvard. Sjukskoterskor
rapporterar vidare en minskad upplevd smirta hos patienten dd omlédggningen skedde av
farre sjukskoterskor. Administrativa faktorer som gynnsam schemaldggning samt
fotodokumentation av svérldkta sar gynnar kontinuitet dr av hog relevans. Dessutom
skildrar sjukskoterskorna att det var av stor vikt att smértlindra patienten pa ett adekvat
satt infor omliaggning. Det dr dven viktigt att beakta bade eventuell odor samt problem
med vitskande forband som faktorer som behdver minimeras vid véard av dessa patienter
(Aune & Struksnes 2019).

Organisatoriska forutsiattningar
Inverkan av kunskap och utbildning

Sjukskdterskorna upplever att de har goda kliniska kunskaper géllande sarvard som
tillforskaffats via erfarenhet samt betonar sitt sjalvfortroende inom sérvéard (Blackburn &
Ousey Stephenson 2019; Hopkins et al. 2022; Roxenius, Wickstrom, Skir & Frank Oien
2025; Weller et al. 2019). Sjukskdterskor med storre erfarenhet, séarskilt fran kirurgiska
avdelningar, kinde sig mest kompetenta och trygga i sin kunskap (Blackburn & Ousey
Stephenson 2019). Sjukskdterskor upplever dock generellt att de har fatt bristféllig
kunskap fran sjukskoterskeutbildningen i sarvard eller ingen utbildning alls kring sarvard
(Aune & Struksnes 2019; Dragic & Himmelsbach 2023; Weller et al. 2019). De utrycker
att det forekommer en stor variation i hur mycket utbildning sjukskéterskorna fick inom
detta omrade. Sjukskoterskor efterlyser 6kade mojligheter att tillgd sarvardsutbildningar
under arbetstid, di de ser ett behov av 6kad kompetens inom omrédet. De upplever dock
att det séllan ges mojlighet till detta (Weller et al. 2019).

Sjukskoterskor uppmirksammar ett behov av 6kad kompetens inom sarvardsomradet.
Brist pa utbildning paverkar sjukskoterskans sjilvfortroende att prova nya eller
alternativa behandlingsalternativ for svarldkta sar. Sjukskoterskor har i vissa fall inte sett
eller hort om olika sarvardsbehandlingar under sin utbildning. Sjukskdéterskor upplever
dven att deras kunskap kring specifika behandlingar &r bristfillig, s4 som olika
behandlingsalternativ som anvénts vid svarldkta sdr (Hopkins et al. 2022; Weller et al.
2019). De behandlingsalternativ ddr kompetensluckor ndmns &r anvéndning av maggots
for debridering (Hopkins et al. 2022) och applicering av flera lager i en sdromldggning
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(Weller et al. 2019). Sjukskdterskors trygghet i att anvinda nya metoder, som till exempel
negativt tryck i sarbehandling (NPWT) och maggots i sarvéard, 6kar nér de far stod och
tydlig information. De utrycker dven att de kinner en osékerhet kring olika behandlingar
och undersdkningar nér de inte utfor detta pa en kontinuerlig basis (Blackburn & Ousey
Stephenson 2019; Hopkins et al. 2022; Weller et al. 2019). Sjukskdéterskorna upplever
dock oOver lag positiva erfarenheter dd de fir prova pad att anvidnda nya
behandlingsmetoder (Blackburn & Ousey Stephenson 2019). De mest positiva attityderna
gillande behandlingar har sjukskoterskor som introducerats till dem tidigt 1 sin utbildning
och yrkeskarridr. Det finns situationer dir kunskapen kring nya specifika behandlingar ar
lag hos sjukskoterskekollegor. I de fallen finns det 4nda nyfikenhet eller fascination hos
de sjukskoterskor som var frimmande for det nya behandlingsalternativet. Viljan att titta
pa nér erfarna kollegor utfor alternativ behandling ar stor, dels for nyfikenhet, dels for att
utdka sin kompetens (Hopkins et al. 2022).

Inverkan av hierarkiska strukturer och roller

Sjukskoterskor uttrycker att det r utmanande att ge en god vérd pd grund av systemiska
hinder inom hilso- och sjukvarden (Drgac & Himmelsbach 2023; Probst, Bergin & Tehan
2025; Roxenius et al. 2025). Hindrande faktorer som inkluderar tidsbegransningar, hog
arbetsbelastning, emotionell trotthet samt mojligheten att ge vard som ar kulturellt
korrekt. Vissa faktorer underléttade sdsom utbildning, mentorskap och stottande miljoer.
Dessa faktorer upplevdes forbéttra vardpersonalens formaga att visa empati med
forbattrade patientresultat. Tidsbrist upplevdes ofta som ett stort hinder (Probst, Bergin
& Tehan 2025). Sjukskoterskor beskriver vidare att de har ett praktiskt ansvar for
saromldggningar, men att ansvaret for den medicinska sarbehandlingen ligger hos
lakaren. Det praktiska samt medicinska ansvaret dr darfor uppdelat pa tvd olika
yrkesgrupper. Detta forfarande beskrivs skapa frustration och osédkerhet kring vem som
besitter det egentliga ansvaret att riktlinjer f6ljs (Roxenius et al. 2025).

Hierarkiska strukturer konstateras i tilligg vara ett problem. Sjukskoterskor upplever att
lakarens arbete vdrderas hogre och ddrigenom prioriteras. Detta trots att sjukskoterskor
upplever att de besitter en hogre kompentens inom praktisk sirvird (Drgac &
Himmelsbach 2023). Sjukskoterskor skildrar en ansvarsfordelning mellan sjukskoterskor
och ldkare vid sarbehandling som speglar langvariga kulturella monster, snarare an
tydliga policybeslut. Sjukskoterskor upplever att de tar det priméra ansvaret for bide
bedomning och behandling, medan lidkarnas roll upplevs av sjukskoterskor ofta vara
begriansad. Detta beror inte bara pé praktiska behov, utan dven pa inarbetade
uppfattningar runt rollgrdnser och kompetensnivaer. Bristen pa formell utbildning 1
sarvard, sdrskilt men inte enbart hos ldkare, upplevdes av sjukskoterskor ytterligare
forstarka dessa granser (Roxenius et al. 2025; Weller et al. 2020). Hierarkiska strukturer
pa arbetsplatsen beskrivs ibland kunna fungera som hinder for en evidensbaserad praxis
(Weller et al. 2020; Woo et al. 2017).

Riktlinjers betydelse i praxis

Det framkommer att tillgdngen till riktlinjer for sarvard pd arbetsplatserna varierar
kraftigt (Aune & Struksnes 2019 Roxenius et al. 2025; Weller et al. 2020). En del
arbetsplatser hade en parm med tryckt material, ofta var den fordldrad eller lag gomd
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nagonstans. Sjukskdterskor berdttar att riktlinjerna séllan dr uppdaterade och att tid saknas
for personalen att soka den vélbehovliga informationen som kréavs for korrekt sérvard.
Andra kliniker beskrivs inte ha ndgon tillgang alls till nagot fysiskt eller digitalt material
om evidensbaserad sarvard (Weller et al. 2020). Sjukskoterskor beskriver att de
observerar patientens sar och utfor en egen bedomning kring vad nésta steg i
sarbehandlingen borde vara, baserat pd individuella kunskaper i &mnet, utan att anvéinda
sig av riktlinjer alls (Aune & Struknes 2019; Weller et al. 2020).

Sjukskoterskor upplever vardrelaterade brister som hérleds till att patienter inte far en
diagnos kring sitt svarldkta sir och dess bakomliggande orsaker. Detta gir emot
befintliga evidensbaserade kliniska riktlinjer. Detta forklaras av sjukskoterskorna som en
traditionell arbetsfordelning, dar sarvérd tillhor sjukskoterskans ansvarsomrade. Som en
foljd far patienten ofta behandling utan att en ldkare forst konsulteras. Detta beskrivs av
sjukskoterskor  kunna  péverka  diagnostik, kliniska  undersokningar  och
behandlingsresultat (Roxenius et al. 2025). Sjukskoterskor har noterat att vissa kliniker
anvinder produkter som rdkar finnas tillgdngliga i1 lagret, snarare &n de som
rekommenderas i riktlinjerna (Weller et al 2020).

Betydelse av fungerande teamarbete

Sjukskoterskor beskriver att patienterna rapporterar en snabbare forbéttring av sin
sarstatus da varden bedrivs teambaserat. Sjukskoterskan upplever dessutom att en
eventuell forsdmring kan uppmérksammas mer skyndsamt da sjukskdterskan ansvarar for
den kontinuerliga uppfoljningen samt foljer patientens vardprocess (Deghan Nayeri et al.
2020). Teamarbete ansdgs viktigt samt medfor att de olika professionerna i teamet kdnner
till sjukskoterskans arbetsuppgifter samt vad som forvintas av dem (Deghan Nayeri et al.
2020; Roxenius et al. 2025). Teamarbetet upplevs dven reducera sjukskoterskors stress.
En ytterligare forbattrad sarldkning hos patienterna uppmirksammandes dessutom av
sjukskoterskor nér ett stressreducerat arbetssétt applicerades till teamarbetet (Deghan
Nayeri et al. 2020). Sjukskdterskor upplever dessutom att teamarbetet fOrbéattrar
diagnostisk precision och behandlingssamstdmmighet. Nér teamarbetet brister upplever
sjukskoterskor att de ofta stir ensamma med ansvaret for patienter med svérldkta sér
Begrénsad tillgang till lékare ledde till att sjukskoterskor sjdlva beddmde, behandlade och
foljde upp patienter (Roxenius et al. 2025).

Samarbete ldkare och sjukskdterskor emellan fungerar stundtals inte optimalt, vilket
upplevs forsvarande dven for samarbetet &ven mellan patient och sjukskoterska (Aune &
Striksnes 2019; Drgac&Himmelsbach 2023; Roxenius et al. 2025).) Detta upplevs utgora
ett hinder for sjukskoterskor att leverera en vardande vard (Drgac & Himmelsbach 2023).
Sjukskoterskor lyfter en kunskapsbrist hos allménlidkare som upplevs leda till ett
bristande samarbete kring patienten samt upplevs forsdmra sarvarden (Aune & Striksnes
2019; Weller et al. 2020) och 1 férldngningen 1dkningen av patientens kroniska sar (Aune
& Striksnes 2019).

Sjukskoterskorna beskriver upplevelser av att det dr av hog vikt att varden utgér utifrdn
en gemensam behandlingsplan och med gott samarbete kring sarvardsbehandlingen dels
vardpersonalen mellan, dels patient och sjukskoterska emellan. Teamarbete visade sig ha
en positiv inverkan pd varden dd varje yrkesgrupp far dgna sig 4t det som dem har
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utbildning for (Deghan Nayeri et al. 2020; Drgac & Himmelsbach 2023; Woo et al. 2017).
Teamarbete upplevs dven leda till en positiv effekt pa patientens egenvard med vinster
som Okad sjélvstidndighet och minskad hjilploshet och stress. En positiv effekt upplevdes
av sjukskoterskorna kring vérdrelationen, sjukskoterska samt patient emellan (Deghan
Nayeri et al. 2020; Woo et al. 2017). Sjukskoterskor upplever dock ofta svarigheter nér
lakaren underminerar deras sdrvéardsplan. Sddan underminering leder dessutom ofta till
forbistring hos patienten (Drgac & Himmelsbach 2023).

Sjukskoterskorna formedlar dessutom en tydlig skildring av sin roll som en mellanhand
med uppgift att formedla information mellan patient och lidkare. Sjukskoterskans roll som
mellanhand skapade komplexitet, sdrskilt nér ldkare var ovilliga att remittera patienter de
inte sjdlva traffat. Sjukskoterskor uttrycker oro for att patienter riskerar att inte fi
nddvindiga remisser (Roxenius et al. 2025).

DISKUSSION

Metoddiskussion

I en litteraturdversikt sammanstélls redan befintlig forskning till en ny enhet. I den nya
enheten kan sedan en overblick ges géllande forskningslidget inom det aktuella omradet
(Friberg 2022, s.169,171). 1 foreliggande litteraturoversikt var syftet att sammanstélla
litteratur som belyser sjukskoterskans upplevelser av att varda patienter med svarldkta
sar. Vid skapandet av en litteraturoversikt finns fordelar i form av att en sammanstéllning
av flertalet forskningsresultat gors, vilket ger ldsaren en dverblick. Nackdelar med denna
forskningsmetod #r att inaktuella data kan innefattas. Aven om artiklarna som anviénds i
litteratursammanstéllningen ar aktuella, kan de ha anvént sig av dldre data baserad pa
forskning genomford for flertalet &r sedan. De artiklars resultat som inkluderats i
foreliggande litteraturdversikt dr dock av nyare datum. Denna aspekt dr darfor troligen
inte aktuell.

Alla inkluderade artiklar &r “peer reviewed” vilket sikerstiller en hog vetenskaplig
kvalitet. Friberg beskriver (2022, s.104—105) att genom att géra en ’peer reviewed”
avgransning resulterar 1 att endast artiklar fran vetenskapliga tidskrifter inkluderas, dock
sa finns det artiklar 1 vetenskapliga tidskrifter som ej dr forskningsstudier. Under
framtagandet av foreliggande litteratoversikt har arbetet kontinuerligt granskats och
diskuterats av handledare samt studiekollegor under handledningstid, vilket bidrar till att
styrka hogre vetenskaplig kvalitet samt stodjer objektiv tolkning av den slutliga
litteraturdversiktens innehéll. Dahlborg (2022, s. 31) beskriver att inta en objekt syn
handlar om att se och tolka data med en saklig syn.

Vid val av artiklar valde forfattarna att exkludera andra professioners upplevelser, for att
sdkerstélla att foreliggande litteraturdversikts syfte med att belysa sjukskoterskans
upplevelser uppnaddes. Andra professioner inom sjukvarden kan ha skilda upplevelser av
det aktuella fenomenet. Det ansdgs dessutom viktigt att artiklarna skulle belysa olika
aspekter av att varda patienter med svarldkta sar utifran sjukskdterskans roll. 1 Gvrigt
exkluderas dven andra typer av sér dn svarldkta sar. Handhavandet och omvardnaden av
andra former av sar kan skilja sig markant fran det fenomen som dmnade belysas. Till
stor del pa grund av att varden av dessa séar sker enligt andra rutiner och omfattar en
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mycket kortare tidsperiod. I resultatet har inkluderats artiklar som tar upp olika typer av
svarldkta sér. Detta val gjordes da ett tillrdckligt material fOr att rikta in sig pa en specifik
sartyp visade sig vara utmanande. Valet att inkludera olika typer av svarldkta sér
resulterade i ett bredare resultat, som kan appliceras kring att varda denna patientgrupp.
Resultaten 1 de olika artiklarna visade péd liknande resultat oberoende av sartyp hos
patienterna som sjukskoterskan vardade, vilket ytterligare styrker resultatets relevans.

Forfattarna 1 foreliggande litteraturOversikt anser att insamlat material 1 form av
inkluderade artiklars resultat &r tillrdckliga for att ge ett anvéndbart resultat. Vid sdkning
hittades ett antal artiklar med sjukskdterskestudenters perspektiv, vilka exkluderades, da
foreliggande litteraturdversikts syfte var att undersoka sjukskoterskans perspektiv.
Sjukskoterskestudentens perspektiv. motsvarar noddviandigtvis inte  sjukskoterskans
perspektiv. Flertalet artiklar inkluderade olika sjukvéardsprofessioners perspektiv, men
endast sjukskoterskans perspektiv inkluderades. I dessa artiklar var citaten markta med
yrkestitel. I de fall dér det forekom andra yrkestitlar som citerades, exkluderades dessa
citat. Valet 1 foreliggande litteraturoversikt att endast anvinda artiklar med kvalitativ
ansats, eller utvalda delar av artiklar som var utférda med kvalitativ ansats, ansags vara
lampligt for att besvara studiens syfte. En kvantitativ ansats kan inte véljas for att beskriva
upplevelser, utan anvinds for att undersoka till exempel olika statistiska samband
(Friberg 2022, s 157).

Sokning gjordes 1 tvé olika databaser med medicinsk inriktning och/eller véardinriktning.
Sokningen begréinsades till tva databaser, men potentiellt kunde sdkningen ha breddats
genom att ytterligare sokningar kunde genomforts 1 andra databaser, vilket kunde starkt
resultatet ytterligare, eftersom det vid dessa sokningar eventuellt kunde hittats ytterligare
artiklar som besvarat foreliggande litteraturoversikts syfte. Forfattarna i foreliggande
litteraturdversikt anser dock att tillrdckligt antal artiklar kunde inkluderas utifran
sokningarna i1 tva databaser. Sokningarna gav varierade resultat, bade artiklar baserade pa
kvalitativ metod men @ven kvantitativa och mixade metoder. Att inkludera dven resultat
frdn artiklar med kvantitativ metod kunde stirkt resultatet genom att bredda det
ytterligare. Det hade dock inte fingat sjukskdterskors upplevelser vilket var foreliggande
litteraturversikts syfte. Vid sdkningen aterfanns artiklar skrivna ur bade sjukskoterskans
och patientens perspektiv, detta trots att sokord anpassades for att forsoka fanga
sjukskoterskans perspektiv.

Det var av storsta vikt med noggrann genomlésning av artiklarna d& det vid forsta
genomlisning 1 vissa fall var litt att missforstd innehéllet, da engelska inte &r forfattarnas
modersmél. Forfattarna till foreliggande litteraturdversikt anser sig dock ha tillrackliga
kunskaper i engelska for att tolka de inkluderade artiklarna. Kjellstrom (2023, s.76)
ndmner att misstolkningar av engelsksprékiga artiklar kan ske i de fall som studenterna
saknar tillrdcklig kunskap i engelska. De inkluderade artiklarna léstes igenom flertalet
ginger. De diskuterades dessutom 1 fOrfattarparet for att undvika eventuella
misstolkningar av spraklig eller 6vrig karaktir.

Inkluderade artiklar har granskats enligt Fribergs (2022, s.239) mall vilket Okar
tillforlitligheten att artiklar med hog kvalitet har valts ut. Granskningen av artiklarna
genomfordes gemensamt 1 forfattarparet och resultatet diskuterades, ddrmed stirks
bekriftelsebarheten av kvalitetsgranskningen.
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Dataanalysen kvalitetssdkrades genom att artiklarna delades upp och trots att
meningsenheterna lyftes ut individuellt diskuterades dessa gemensamt och artiklarna har
genomldsts av bada flertalet ganger. Analysen genomfordes gemensamt dir teman
diskuterades noggrant for att sékerstélla att den sammanstéllda data tolkats pd samma sétt.
Forfattarna 1 foreliggande litteraturdversikt har diskuterat meningsenheterna som
extraherades ur varje utvald artikel for att nd samstdmmighet i meningsinneborden av
dessa. Darefter har 1 samstimmighet en tematisk kategorisering av innehallet genomforts.
Dessa atgérder sikerstiller en god bekréftelsebarhet tillsammans. Martensson och Frilund
(2023, s. 483) beskriver att bekréftelsebarhet innebér att vara neutral i sin analysprocess
och att lta utomstdende personer kontinuerligt granska analysarbetet samt ge insyn 1 hur
resultatet generats. Utomstdende personer som granskat den foreliggande
litteraturdversikten genom hela framtagandet dr handledare samt kurskamrater.

Enligt Priebe och Landstrom (2023, s. 39) innebér forforstaelse det vi har kunskap om
och det vi kénner till om ett &mne innan vi inleder arbetet med en studie. Forfattarnas
forforstaelse har infor den foreliggande litteraturoversikten diskuterats. Det kan inte helt
uteslutas att forforstaelse paverkat det framkomna resultatet, vilket dr en tinkbar svaghet.
Forforstaelse i form av erfarenheter fran arbetslivet skilde sig dessutom t, med erfarenhet
av olika arbetsplatser samt olika omfattning av varderfarenheter. Dessa omstindigheter
diskuterades dock gemensamt, och da erfarenheterna skilde sig en del gav det en 6ppning
for att belysa ménga olika synsitt gillande aktuellt &mne. Detta bidrog 1 stillet till att
Oppna horisonter och kan tolkas stéirka palitligheten. Denna process anvéindes for att skapa
en litteraturoversikt med sa hog palitlighet som mojligt. Palitlighet handlar om att ndgon
annan kan upprepa en studie med liknade deltagare och fi fram liknande resultat
(Henricsson & Billhult 2023, s.122). For att stérka palitligheten har metoden som anvints
vid framtagandet av foreliggande litteraturdversikt beskrivits med hogst mojliga
noggrannhet, se foreliggande litteraturdversikts metodavsnitt.

Trovérdighet dr viktigt att upprétthdlla da det géller en studie med kvalitativ ansats
(Martensson & Fridlund 2023, s. 484). For att stirka trovardigheten i den foreliggande
litteraturdversikten har studiekamrater i handledningsgrupp samt handledare 14st igenom
det framtagna materialet flertalet ganger under processens gang. Detta arbetssétt bendmns
peer-debriefing och anvinds for att sdkerstélla att det resultat som genererats baseras pa
objektiva data och inte subjektiv tolkning (Hallgren Graneheim,Lindgren & Lundman
2023, s 295-296). Det var viktigt att stridva efter en hog objektivitet vid tolkningen av
artiklarnas meningsinnebord (Friberg 2022, s.76). For att styrka en okad objektivitet
granskades arbetet under handledningstillfdllena av studentkollegor samt handledare. En
tankbar svaghet med peer-debriefing ar att aktuella studentkollegor samt handledare inte
ar till fullo lika insatta i artiklarnas resultatdel som forfattarna av foreliggande
litteraturdversikt.

Med 6verforbarhet avses om studiens resultat kan appliceras pa andra forhédllanden an pa
de studerade samt pa andra malgrupper &n de inkluderade (Priebe och Landstrém 2023,
s. 38). Resultaten av foreliggande litteraturoversikt anses kunna &verforas till svenska
forhdllanden och anvdndas i omvardnadsarbetet av patienter. Detta eftersom de
inkluderade studiernas resultat mestadels &ar framtagna 1 ldnder med liknande
socioekonomiska forhallanden och sjukvardssystem som i Sverige, till exempel
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Osterrike, Australien, Storbritannien och iven Sverige. Till f6ljd av dessa omstéindigheter
anses att overforbarhet troligen dr mojlig. Det kan ses som en styrka att inkludera artiklar
frén flertal ldnder, da detta ger en bredare syn. Det kan dock dven vara en nackdel, d& det
eventuellt forekommer olika typer av sjukvéirdssystem i olika ldnder (Henricsson 2023, s.
496). En inkluderad artikel &r skriven i Iran och deras hédlso-/sjukvardssystem avviker
mdjligen desto mer fran Sveriges vilket bor tas 1 beaktande detta kan vara en svaghet.
Flertalet av de sammanstéllda studierna visar dock likartade resultat, vilket anses 0ka
overforbarheten 1 foreliggande litteraturdversikts resultat.

Vid sokning av artiklar till resultat anvandes Scopus Al for att skapa en lamplig sokremsa
baserad pé foreliggande litteraturdversiktens syfte. Soktermerna som genererades av Al-
verktyget diskuterades i samtal med bibliotekarieanstélld pd Hogskolan Bords som hjilpte
till med att kontrollera i Svenska MeSh efter matchning och férekomst av passande
sokord i fritext for att besvara det aktuella syftet. Detta tillvigagangssitt anvéndes for att
sakerstilla kvalitet i sokningen.

I svenskt rittssystem finns det en lagstiftning som reglerar etiken kring forskning som
avser ménniskor, det dvergripande syftet med lagen dr att skydda den enskilda ménniskan
och respekt for ménniskovérdet. Det finns dven liknande lagar och rapporter 1 andra
lander. (Kjellstrom 2023, s. 64,66—67). Gillande forskningsetiska overvdganden ar alla i
litteraturoversikten inkluderade studier etiskt granskade och i de fall det behdvts etiskt
godkinnande finns det, vilket sdkerstillts under kvalitetsanalysen. Detta stirker det
faktum att den foreliggande litteraturoversikten dr baserad pa etiskt godkind forskning.
Forfattarna har vid framtagandet av litteraturdversikt inte heller tagit del av nagra
personuppgifter och darmed riskeras inga krénkande intrang pa forskningspersoners
personliga integritet.

Resultatdiskussion

I resultatet framkommer att sjukskoterskor upplever att de féar {or lite utbildning och att
de saknar tillracklig kompetens, framfor allt nar det géller komplexa sar eller nér det giller
nya behandlingsalternativ. Sjukskdterskans kunskapsbrist kan paverka patientens
vélbefinnande negativt och kan leda till ett vardlidande 1 tilligg till det lidande som
patienter med svarlikta sér redan upplever. Det dr av hog vikt att se hela ménniskan och
inte bara det medicinska. Detta upplevde sjukskoterskor uppnas genom att ha ett
empatiskt virdande. Genom ett holistiskt synsitt och ett empatiskt vardande kan patienten
dven goras delaktig i teamet. Delaktighet visar sig vara nddvandigt for att patienten ska
vara foljsam till behandlingen och att varden ska bli virdande. Resultatet 1 foreliggande
litteraturdversikt kommer diskuteras utifrdn de tvd teman som framkom.

Utbildning och kunskap hos sjukskoterskorna

Det framkom 1 resultatet att flertalet sjukskoterskor upplever att de inte far tillrdcklig
utbildning kring svérlikta sar. Sjukskoterskor 6nskade utdkade utbildningsinsatser men
det fanns hinder kring hur sddana utbildningsinsatser kunde verkstillas i praktiken. Trots
ett upplevt behov av utbildning uppfattade sjukskoterskor sig sjdlva som kunniga i
praktiska moment kring hur de kliniskt skulle handlégga svéara sar men att det existerade
kunskapsluckor 1 de mer komplexa fallen. Brolmann et al. (2012) beskriver att
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sjukskoterskor bor besitta en stor kunskap kring sar i allménhet och diagnostik samt
handhavande av svara sar. Vidare betonas starkt att sarvéard ska inga 1 varje sjukskdterskas
kompetens. Detta fynd 6verensstimmer med Kielo, Suhonen, Salminen & Stolts (2019)
som i en liknande uppfattning framhéller att sarvard dr en viktig del av den legitimerade
sjukskoterskans kompetens.

I resultatet lyfts vidare att sjukskoterskorna sdg fordelar med att prioritera dyrare forband,
da det i langden blir mindre kostsamt och mer héllbart. Orsaken till detta beskrivs vara
att behandlingen blir kortare och effektivare, vilket gynnade sjukskoterskornas virdande
likasa att varden blev vardande. Till f6]jd av vardande vard kan patienten aterga till hélsa
1 en storre och snabbare utstrackning och dirmed minimeras ett lidande (Arman 2022, s.
213-214). Brélmann et al. (2012) diskuterar vidare dven forbandsval. Dock lyfter
Brolmann et al. (2012) att sjukskdterskan behdver veta vilken typ av svarlékt sar det ror
sig om. Det primdra anses vara att sjukskoterskan forstar etiologin bakom sarets
uppkomst samt fokuserar pd varfor saret inte ldker. Sekundirt bor sjukskoterskan
fokusera pa forband men det dr av hog relevans att sjukskoterskan dr kunnig inom
forbandsval (Brolmann et al. 2012). For optimal sarbehandling &r patientens delaktighet
av hogsta vikt. Delaktigheten gynnar sarldakning samt okar forutsittningar for att forhindra
aterfall (Edwards et al. 2013).

Aven Kielo, Suhonen, Salminen & Stolt (2019) konstaterar i dverensstimmelse med
Brolmann et als (2012) fynd att det dr av stor betydelse att sjukskdterskor kénner igen
olika typer och sar och forstdr mekanismen kring hur och varfor de uppkommer. Sddan
kunskap ér viktig eftersom den dr anvandbar dven for att forsta varfor ett sar inte liker,
och alltsa blir ett svérlakt sir. Det svérldkta siret kan resultera i ett mangfascetterat
lidande for patienten (Kelechi, Mueller, Prentice & Madisetti 2025; Lingling Xiong et al.
2025; Olsson, Wadin, Ahlen & Friman 2023; Zhu et al. 2021). Med hjilp av utbildning
hos sjukskoéterskorna inom sarvard blir vardandet mer effektivt vilket kan minimera
lidandet hos patienten. Kielo, Suhonen, Salminen & Stolt (2019) argumenterar for att
sjukskoterskor under sin sjukskoterskeutbildning ska utbildas 1 sarrengéring, debridering
och forbandsval med tydlig information om olika forbandstyper, deras funktioner och
anvindningsomréde.

Bada ovan ndmnda artiklar visar pa en mycket likartad uppfattning, trots att det skiljer 7
ar mellan deras publikationsdatum. Detta faktum indikerar att det i
sjukskoterskeutbildningen inte har genomfOrts ndgra stora reformer, trots att detta
problem uppmairksammats tidigare. Saledes finns indikationer pé att fortsatt forskning
och utbildningsinsatser dr nodvéndiga.

Patienters upplevelse samt lidande

Som det pévisades i resultatet innefattar empati att behandla hela personen och forsta vad
denne vill, kdnner och tdnker, bade holistiskt och andligt. Att lyssna till patientens behov
och oro och mdta personen, inte bara fokusera pa att behandla det svarldkta séret.
Sjukskoterskan bor ge en personcentrerad vird, som utgir frdn den aktuella patientens
behov. Sjukskoterskan bor dven kontinuerligt vigleda, informera och motivera patienten
for att skapa en kénsla av delaktighet. Som resultatet pavisar kan sjukskoterskan da hen
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forstar patientens kénslotillstdind och livssituation varda pa ett sdtt som leder till att
patienten blir mer bendgen att f6lja vardplanen vilket i slutdindan forbéttrar vardresultatet.

I resultatet framkom att kontinuitet &r av hog vikt for att uppna en empatisk vard. Enligt
Probst, Ryan och Tehan (2025) framkommer det att inte enbart sjukskoterskorna anser att
kontinuitet dr essentiellt, denna uppfattning delas dessutom av patienterna. Patienterna
uttrycker att de kan f4 motsédgelsefulla instruktioner och varierande behandlingar vilket
resulterade 1 att de kidnde sig emotionellt uttrottade. 1 de fall patienterna upplevde
kontinuitet och en empatisk, holistisk och personcentrerad vard upplevde de dven en
forbattrad sarldkning. En brist pd empatisk véard frén sjukskoterskans sida visade sig leda
till att patienter kédnde sig som en borda och att vara forbisedda. De upplevde dven ett
minskat minniskovirde (Probst, Ryan & Tehan 2025). Kielo, Suhonen, Salminen och
Stolt (2019) betonar att i varden av patienter med svarlékta sér &r det ytterst viktigt att
inta ett holistiskt synsatt. Patienter med svérldkta sar konstateras vara en mycket utsatt
grupp som upplever psykosocialt lidande i form av isolering och skamkénslor samt fysiskt
lidande i form av smarta.

Sjukskoterskan bor 1 sitt yrkesutdvande beakta att dd hen forbiser dessa kénslor 1
omvardnaden som ges, formas ett vardlidande hos patienten (Arman s. 51-52) vilket hade
kunnat undvikas. Béde litteraturen och den foreliggande litteraturdversikten pavisar att
detta vérdlidande hotar att drabba en patientgrupp som redan upplever lidande bade
emotionellt, psykosocialt och fysiskt till fo6ljd av sitt svarldkta sar. Sjukskoterskan har da
misslyckats 1 sin viktigaste uppgift: Att lindra lidande.

Ett virdande som mdjliggor delaktighet

I resultatet framkom att teamarbetet dr viktigt, inte enbart géllande vérdpersonal utan
patienten ar en viktig del av teamet. Sjukskdterskor beskrev en kinsla av frustration till
foljd av att patienten visade sig ovillig att ta till sig information och inte var foljsamma
till den fOreslagna behandlingen Att patienten haller sig till den gemensamma
behandlingsplanen beskrevs vara av hog relevans, for att sjukskoterskan skulle lyckas ge
en vardande vard som minimerade patientens lidande.

Probst, Ryan och Tehan (2025) fann att patienter & mer bendgna att vara foljsamma till
behandlingen om de kinner sig delaktiga i varden, en del i teamet. Denna kénsla skapades
enklas med kontinuitet, att det var samma sjukskoterska som besokte patienten. Vidare
visar det sig att patientens delaktighet och en tydlig kommunikation mellan patient och
sjukskoterska var grunden for en tillitsfull och positiv relation dér patienten blev mer
bendgen att vara foljsam till sarvardsbehandlingen. Vidare betonar Zhang et al. (2025) att
ekonomiska forutsittningar, utbildningsnivé samt behandlingens langd var faktorer som
paverkade patientens foljsamhet. Detta resultat stirker bilden att det ar viktigt for
sjukskoterskan att gora patienten delaktig pd en nivd som passar dem. Patienters
forutséttningar varierar stort och information pa en niva som passar patienten ar alltsa helt
nodviandigt for att gora patienten delaktig och ddrmed 6ka foljsamheten och 1 sluténden
forbattra behandlingsresultatet hos patienter med svarldkta samt att lindra lidandet hos
dessa patienter.
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HALLBAR UTVECKLING

Varden av patienter med svarldkta sar dr resurskravande frén sjukvérdens standpunkt
(RiksSar arsrapport 2021). Detta beror dels pa att patienterna behover vérd regelbundet
under en lang tidsperiod, dels pa kostnader for forbandsmaterial och kostnader for
resurser 1 form av personalkostnader (RiksSar arsrapport 2021). I Agenda 2030 &r tva av
malen “God hilsa och Vilbefinnande” och “Héllbar konsumtion och produktion”
(Regeringskansliet 2025). Blackburn och Ousey (2022) framhéller att ett holistiskt synsétt
ar viktigt 1 varden av den aktuella patientgruppen, eftersom sérvérd inte bara handlar om
forbandsval utan innefattar sd mycket mer. Att forstd patientens livssituation och ge rad
om friskfaktorer som nutrition, fysisk aktivitet dr dven det en viktig del.

Anvindning av kostsamma forband kan innebidra en hdgre kostnad 1 stunden, men leda
till en minskad kostnad totalt sett. I de fall sjukskdterskan dstadkommer ett effektivt och
empatiskt vardande med fOrstdelse for patients livssituation och med tillgang till
mojlighet att gora ett lampligt forbandsval, kan badde ekonomiska kostnader och lidande
for patient minska. Detta i sin tur 6kar patientens mojligheter till god hilsa samt bidrar
till en hallbar konsumtion (Blackburn och Ousey 2022). Det ingér i sjukskoterskans
uppgifter att arbeta pé ett eftertinksamt och resurseffektivt satt som bidrar till en hallbar
samhaéllsutveckling (Svensk sjukskoterskeforening 2025).

Ett resursbesparande arbetssitt av sjukskoterskan kommer att leda till en ligre paverkan
pa klimatet och leder till minskad risk for ytterligare ohédlsa i framtiden pa grund av
accelererade klimatfordndringar. Da sjukskoterskor dr en stor grupp inom hélso- och
sjukvard kommer dessa atgirder att ha betydande effekter som bidrar till en hallbar
utveckling med minskade klimatfordndringar samt god héilsa hos hela befolkningen
globalt (Hendry et al. 2025).

Gillande svarldkta sar dr en mojlig men allvarlig komplikation upprepade sérinfektioner
som kan behova antibiotikabehandlas (Ldkemedelsboken 2025). En 6kad kunskap kring
sarvard och ldmpliga omlidggningsrutiner samt ett eftertinksamt forhéllningssitt kan
bidra till att minska risken for detta allvarliga problem. Utveckling av antibiotikaresistens
har visat sig vara ett allvarligt problem globalt, vilket utgér en risk och en kostnad for
samhdéllet 1 stort. Enligt Folkhdlsomyndigheten (2025) kan antibiotikaresistens orsaka
hoga kostnader for sjukvdrden och for den enskilda patienten 1 form av forlingda
vardtider, forsvarade komplikationer samt eventuellt dodsfall. Globalt 4r det 1,1 miljoner
personer som varje ar mister livet till foljd av antibiotikaresistens.

SLUTSATSER

Resultatet i foreliggande litteraturdversikt bearbetar olika aspekter kring sjukskoterskors
upplevelser av att varda patienter med svérldkta sar. Det konstateras att det foreligger en
utbredd kunskapsbrist hos sjukskoterskor gillande svérldkta sar. Vidare framkom det att
det finns ménga aspekter som spelar in nér det géller att virda patienter med svara sér.
Allt fran vardorganisationen struktur dér inte bara teamarbetet olika professioner emellan
ar viktigt, utan dven teamarbetet med patienten. Sjukskoterskor accentuerar vikten av
relationsbyggande for att uppnd delaktighet vilket visat sig leda till en bittre f6ljsamhet
till behandling fran patientperspektivet. Utdver detta presenteras dven olika behandlingar
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som sjukskdterskan utfor samt hur vardandet av denna stora patientgrupp yttrar sig. Den
aktuella patientgruppen forespas bli storre 1 framtiden di samhaéllet visar pa en aldrande
befolkning. Dessa olika aspekter rorande att varda patienter med svéarldkta sdr kan i en
symbios antingen gynna sjukskoterskans utdvande eller forhindra det, som i sin tur kan
leda till ett lidande for patienten. Forfattarna till foreliggande litteraturdversikt anser att
vidare forskning bor genomforas samt att det &r av stor och avgérande vikt att belysa detta
dmne 1 en storre utstrickning inom sd vdl sjukskoterskeutbildningen som
kompetensutveckling.

KLINISKA IMPLIKATIONER

Nedan presenteras forslag som kan anvindas for verksamhetsutveckling alternativt som
forslag pa forbattringsarbete nar det géller vardande av patienter med svarldkta sar:

% Riktlinjer och styrdokument f6r behandling av svarldkta sar inom sjukvarden bor
vara lattillgdngliga. Tydligt utformade och lidtta att folja wur
sjukskoterskeperspektiv. Riktlinjer och styrdokument ska kontinuerligt
uppdateras.

s Pa varje arbetsplats bor det finnas en tydlig struktur/rutin dar hela teamet &r
inforstddd med sina egna och ovriga yrkeskategoriers arbetsuppgifter géllande
vardandet av patienter med svérlakta sar. Sadana strukturer dr nodvéndiga inte
minst ur patientsikerhetssynpunkt, men dven for att tydliggora sjukskdoterskans
kompetens- och ansvarsomrade géllande kring denna patientgrupp.

*» Sarutbildning bor inkluderas i sjukskoterskeprogrammet pa bade nationell och
global nivd. Yrkesverksamma sjukskoterskor bor av arbetsgivaren erbjudas
kontinuerlig utbildning, fortbildning och kompetensutveckling inom sérvard
under sin kliniskt verksamma karridr. Detta for att uppratthdlla en kontinuerligt
hog kompetens inom sarvard och uppdatera sig i1 evidensbaserad praxis.
Utbildningsinsatser skulle gynna bade sjukskdterska, patient och samhélle. I
forlangningen skulle vinster och effektiviseringar i form av kostnadsbesparingar
for verksamheten, minskat lidande for patienten, minskad miljopaverkan och
minskad antibiotikaresistens skulle kunna uppnés i férléngningen.
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