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SAMMANFATTNING

Bakgrund: Patienter beskriver att upplevelsen av varden pa en akutmottagning paverkas av
vardmiljon. De upplever att viantetiden ar 1ang samt att kommunikation ar viktigt for att
kinna trygghet. Likasd upplever anhoriga att vintetiden ar 1ang gentemot tiden patienten far
vard samt att det ar viktigt att de far information om patientens vard. Syfte: Att beskriva
sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning. Metod: En litteraturstudie
med beskrivande syntes enligt Evans dar tio kvalitativa vardvetenskapliga artiklar
analyserades. Resultat: I resultatet framkom tva teman; organisatoriska forutsdttningar
och det mellanmdanskliga métet. Utifran dessa teman framkom fyra subteman.
Organisatoriska forutsdttningar resulterade i tvd subteman; Att vrda nir resurserna inte
racker till och Att arbeta i team. Det mellanmdnskliga motet resulterade i tva subteman; Att
mota patienten och dess anhoriga samt Att hantera sina kdnslor i motet med patienten.
Slutsats: Organisatoriska forutsattningar och relationen med patient och anhoriga var
avgorande for sjukskoterskors upplevelse i varden av patienten. Den tidsbrist och stressiga
vardmiljon som existerade paverkade sjukskoterskornas upplevelse av att kunna erbjuda
patienten god vard.

Nyckelord: Akutmottagning, kvalitativ, litteraturstudie, sjukskoterskor, upplevelser, varda



ABSTRACT

Background: The patients describes that the experience of the care in an emergency
department is affected by the care environment. They experience that the waiting time is long
and that communication is important to feel safe. Similarly, relatives experience that the
waiting time is long compared to the time the patient receives care and that it is important
that they receive information about the patient's care. Aim: To describe nurses’ experiences
of providing care in an emergency department. Method: A literature study with descriptive
synthesis according to Evans where ten qualitative health science articles were analyzed.
Results: The results concluded in two themes; organizational conditions and The
interpersonal encounter. From these themes, four subthemes were identified.
Organizational conditions resulted in two subthemes; Caring when resources are insufficient
and To work in teams. The interpersonal encounter resulted in two subthemes; Meeting the
patient and their relatives and Dealing with emotions in the encounter with the patient.
Conclusions: Organizational conditions and the relationship with the patient and relatives
were crucial for nurses’ experience in caring for the patient. The lack of time and stressful
care environment that existed affected the nurses' experience of being able to offer the
patient good care.

Keywords: Caring, emergency department, experience, literature review, nurses, qualitative
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1. INLEDNING

Sjukskoterskor som arbetar pa en akutmottagning utsitts dagligen for hog arbetsbelastning.
Detta kan leda till bristfillig vard da det inte finns tid for att tillimpa en vard som ar
anpassad utefter varje enskild individ. Da en akutmottagning ar en vilkand plats for vard av
akut sjuka patienter sa kan besoket resultera i angest eller oro for bade patienten och dess
anhoriga. I detta examensarbete har vi valt att undersoka sjukskoterskors upplevelser av att
varda pa en akutmottagning da det ar kant att atmosfiaren dar kan upplevas hektisk. Genom
att fa forstéelse for sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning kan vi
frimja en storre forstaelse och kunskap infor kommande VFU, eventuell arbetsplats eller om
vi ndgon gang behover besoka en akutmottagning som patienter. Det kan dven leda till en
okad kunskap i bemétande av patienter och anhoriga for att framja vilbefinnande och
trygghet samt forhindra kanslor av Angest och oro. D4 det ar vilkint att det ar en brist pa
sjukskoterskor vilket kan leda till 6kad arbetsbelastning har intresset for deras upplevelser av
att ge vard vid pressade situationer 6kat. Omradet om akutmottagningsvard valdes darfor da
det finns ett personligt intresse for den arbetsplatsen. Intresseomradet ar inom
huvudomradet vardvetenskap med inriktning omvardnad och ar utformat av en forskargrupp
for akademin Halsa, Vard och Valfard vid Milardalens universitet.

2. BAKGRUND

Har nedan foljer en beskrivning av centrala begrepp som kommer vara aterkommande i detta
examensarbete, foljt av tidigare forskning dar patienters upplevelser av att vardas pa en
akutmottagning och upplevelsen av att vara anhorig pa en akutmottagning presenteras.
Vidare lyfts lagar och styrdokument samt vardvetenskapligt perspektiv. Avslutningsvis
beskrivs problemformulering.

2.1. Centrala begrepp

Nedan foljer beskrivning av begreppen varda, patient, akutmottagning och vardmiljo.

2.1.1. Varda

Almerud Osterberg och Rahmqvist (2019) beskriver att ndgot av de viktigaste for en
sjukskoterska ar att kunna ha en vardande héllning. Det innebar att lindra patientens lidande
och se till sd att vilbefinnande uppnés. For att kunna ha denna hallning sa kravs det att



sjukskoterskan ar 6ppen och lyssnar pa det patienten har att sdga. Det ar viktigt att varda
utifran individen och inte enbart gé efter teknikens méatbara viarden. Det ar dven viktigt som
sjukskoterska att bemota varje patient med en 6ppenhet samt visa bekriftelse pa att
patienten blir sedd och hord. Det dr ockséa viktigt att sjukskoterskan och patienten samverkar
for att alla parter ska kiinna sig tillfreds (Almerud Osterberg & Rahmqyvist, 2019). Virda
innebar att bry sig om och skéta om, men det kan dven ses som att 6vervaka, skydda och
behandla. Vardandets kiarna kopplas till ansa, leka och lara, diar ansa kan kopplas till
kroppsligt vialbehag, leka kopplas till tillit och vilbefinnande och ldra kopplas till utveckling.
Varda innebar att genom dessa tre uppna en kénsla av fortroende och vilbefinnande samt en
vilja att utvecklas och férandras i sin hilsa. Dessa tre kopplas sammantaget till ett
hélsoframjande syfte (Eriksson, 2018). Varda och vardande anvinds har for att ge en
beskrivning av vad varda innebar. Vidare i detta examensarbete kommer enbart begreppet
varda att anviandas for att beskriva sjukskoterskors upplevelse av att ge omvardnad till
patienter pd en akutmottagning.

2.1.2. Patient

Patient definieras som en ”person som erhéller eller ar registrerad for att erhalla hilso- och
sjukvard” (Socialstyrelsen, 2007). Inom halso- och sjukvirden innebar patient en person som
har kontakt med sjukvarden. Ordet patient ar kopplat till pati som pa latin betyder "att lida”
(Blomgvist & Petersson, 2019). Patientbegreppet har kritiserats da fokus landar pa personen
som patient i stillet for personen som individ. Patienten befinner sig i underlidge gentemot
sjukvardspersonalen i tre dimensioner: Institutionellt underlége, existentiellt underldge och
kognitivt underliage. Dessa handlar i stort om att patienten inte har samma férutsiattningar
att forsta varden och varfor varden ges pa det sitt den ges. Da sjukvardspersonalen kan luta
sig tillbaka mot utbildning och erfarenhet stills patienten i en beroendestillning till
sjukvardspersonalen (Holmstrom, 2022).

2.1.3. Akutmottagning

Akutsjukvard har formégan att omhénderta patienter med allvarlig sjukdom alternativt
uppenbar svikt i vitala organ. En akutmottagning ska inneha hogt utvecklad teknisk
utrustning for att kunna ge angelidgen vard till allvarligt sjuka patienter. Hogt utvecklad
teknologi i kombination med sakkunniga personer majliggor patientens 6verlevnad. Specifikt
for en akutmottagning ar att varden ska intraffa skyndsamt dar kontroller av patienten sker
for att kunna prioritera varden ritt (Almerud Osterberg & Rahmqyvist, 2019). Akutsjukvard
kan vara avgorande for sjuka eller skadade personer och ungefar var sjatte person i vuxen
alder soker vard pa en akutmottagning per ar. Personer uppsoker akutmottagningar for
valdigt olika saker men gemensamt for dessa personer ar kinslan av att behova vard fort.
Akutmottagningar skiljer sig till viss del frdn den planerade varden, eftersom den gar utefter
symtom snarare dn diagnoser (Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, 2018).



2.1.4. Vardmiljé

Véardmiljon innefattar exempelvis rummets storlek, temperaturen i rummet, ljudniva och
ljus. Hur detta uppfattas beror pa hur varje enskild person upplever den gentemot tidigare
erfarenheter av personens omgivning. Vid vard av patienter ar det darfor av vikt att ta hansyn
till patientens 6nskemal och anvinda ett personcentrerat forhallningssatt vid utformandet av
vardmiljon for att fraimja patientens kinsla av trygghet och vilbefinnande (Edvardsson &
Wijk, 2019). Den plats och miljé som varden bedrivs pa har visat sig vara av vikt for hur
varden upplevs och om en kinsla av vilbefinnande och hilsa uppnéas. En hilsoframjande
miljo i verksamheten har visat sig vara av betydelse for hur bade patienter, anhoriga och
vardpersonalen upplever vilbefinnande. Genom att vardpersonalen upplever trivsel och
vilbefinnande i vardmiljon sa frimjar detta dven att battre vard ges till patienterna
(Ranheim, 2022). Vidare i examensarbetet kommer vardmiljo anvindas och syftar da till den
miljo dar vard bedrivs.

2.2. Tidigare forskning

Nedan presenteras tidigare forskning som innefattar patienters upplevelser av att vardas pa
en akutmottagning samt upplevelser av att vara anhorig pa en akutmottagning.

2.2.1. Patienters upplevelser av att vardas pa en akutmottagning

I tidigare forskning framkommer det att patienter upplever varden pa en akutmottagning
som positiv om vardpersonalen anviander ett icke-verbalt kroppssprak. Det kan innebéra att
vardpersonalen visar respekt gentemot patienter genom att till exempel vinda sig mot dem
vid samtal och hélla gonkontakt (Graham et al., 2019; Hermann et al., 2019). Ar det
diaremot bristfillig 6gonkontakt leder detta till att patienter upplever sig osynliga (Forsgéarde
et al., 2016). Genom att kontinuerligt kommunicera och informera patienterna om den vard
som ges sa bidrar det till att lindra dngest och oro (Bull et al., 2022; Graham et al., 2019).
Patienter uttrycker ett behov av att fa tydliga svar pa sina fragor. Vilket kan underlittas
genom att anpassa svaren pa fragorna for patienterna med olika sprak och hjalpmedel
beroende pa patienternas behov (Graham et al., 2019; Hermann et al., 2019). Genom att
patienter 16pande far information om sitt tillstind bidrar det till att patienter kianner sig
delaktiga i den vard som ges. Detta ar viktigt for patienter da det tyder pa att varden anpassas
efter de individuella behov som finns for just den patienten (Bull et al., 2022).

Hur patienter upplever en akutmottagning beror ocksa till stor del pa den vardmiljo som
forekommer. Patienter patalar att bland annat vintrummet upplevs trangt och obekvamt att
befinna sig i en ldngre stund pa grund av moblemanget och rummets skick (Annemans et al.,
2018; Bull et al., 2022; Craston et al., 2025; Graham et al., 2019). Patienter upplever
emellanat en radsla for att deras integritet inte bevaras pa grund av akutmottagningens
vardmiljo. Patienter upplever det ddremot positivt nar vardpersonalen sanker rosten nir de
ska delge information for att sikerstilla konfidentialitet samt nar undersokningar kan ske
avskilt (Bull et al., 2022; Graham et al., 2019). En annan positiv inverkan pa patienters



upplevelser ar nar vardpersonalen samarbetar och visar sig trivas pa sitt arbete. Detta gor att
patienter upplever en trevligare atmosfar (Bull et al., 2022).

Patienter beskriver det som att det ar ett konstant flode av manniskor pa en akutmottagning.
Vilket gor att de aldrig vet vem de ska mé6ta och nir de ska mota dem. Véntetiden pa en
akutmottagning ar nagot som patienter upplever som negativt. Patienter upplever en vintan
infor varje undersokning dem ska genomga (Annemans et al., 2018; Bull et al., 2022; Craston
et al., 2025; de Almeida Lima et al., 2015; Graham et al., 2019). Mestadels godtar dnda
patienter viantetiden som ar pa en akutmottagning. Patienter har forstaelse for att
akutmottagningen ar en hektisk plats och att virdpersonalen som jobbar dar har ett pressat
schema dir mycket ska hinnas med (Annemans et al., 2018; Bull et al., 2022; Craston et al.,
2025; Graham et al., 2019). Patienter upplever en positiv vistelse pa en akutmottagning om
vardpersonalen presenterar sig for patienterna samt visar sig lyhord och later patienterna
prata utan att bli avbrutna. Genom att vardpersonalen visar sig lyhord mot patienterna sa far
det ocksa patienter att kinna sig omhandertagna (Bull et al., 2022; Hermann et al., 2019).
Patienter ser mottagandet pa en akutmottagning som en viktig del i hur de sedan upplever
vardkvaliteten. Nar vardpersonalen visar noggrannhet, kommunicerar tydligt samt utfor tata
observationer sa upplever patienter att virdpersonalen dr kompetent. Vilket gor att
patienterna kénner sig trygga och vil omhandertagna (Bull et al., 2022; de Almeida Lima et
al., 2015; Graham et al., 2019). Uppfattningen patienter har géllande vard pa en
akutmottagning skiljer sig at. Vissa kdnner sig behandlade och vardade som en person,
medan vissa har kinslan av att vara sin sjukdom eller skada (Bull et al., 2022).

2.2.2. Upplevelser av att vara anhérig pa en akutmottagning

Anhoriga upplever att de foljer med sin familjemedlem till akutmottagningen for att vara
delaktig i den vard som ges till patienten. Nar vardpersonalen gor de anhoriga delaktiga i
patientens vard sa leder det ocksa till att de anhoriga far en battre upplevelse av besoket pa
en akutmottagning (Ester et al., 2022; Hsiao et al., 2017; Morphet et al., 2015; Peguero-
Rodriguez et al., 2023). Vissa anhoriga har ocksa fullmakt for patienten och kan pé sé sitt
delta i beslutsfattande gillande vard och behandling. De kan trots detta kidnna sig
exkluderade fran beslutsfattandet gillande varden da vardpersonalen inte alltid kdnner till
lagen om fullmakt (Morphet et al., 2015). Kommunikationen mellan anhoriga och
vardpersonalen spelar en viktig roll i hur de anhériga upplever varden pa en akutmottagning.
Sma saker som att vardpersonalen talar lite hogre till en patient med horselnedsattning och
anpassar spraket utefter patientens forstaelse upplevs viardefullt for de anhoriga. Vid brist pa
kommunikation och tydlig information leder det till att de anhoériga kianner oro vilket leder
till en negativ upplevelse av sjukvirden (Hsiao et al., 2017; Morphet et al., 2015).

Anhoriga upplever dven att virdmiljon pa en akutmottagning paverkar deras upplevelse av
vistelsen. De beskriver vardmiljon som hégljudd, stressig och att det 4r mycket som hander
runtomkring dem. Detta kan leda till att patienten blir forvirrad (Morphet et al., 2015;
Peguero-Rodriguez et al., 2023). De anhoriga nimner dven brist pa avskildhet vilket leder till
att det ar svart att bevara patientens integritet. Detta eftersom det ligger flertal andra
patienter nira varandra. Det ar viktigt for de anhoriga att patientens vardighet uppratthélls



och de upplever att det ar betydelsefullt om det finns tillrackligt med utrymme f6r de
anhoriga att vara narvarande vid patientens sida (Peguero-Rodriguez et al., 2023). Anhoriga
upplever den langa vintetiden pa en akutmottagning som negativ (Forsgirde et al., 2016;
Peguero-Rodriguez et al., 2023). Vintan upplevs lang gentemot den tid det tar f6r patienten
att bli undersokt (Forsgirde et al., 2016). De anhoriga blir lamnade ensamma att ta hand om
patienten med valdigt lite kontakt med vardpersonalen, vilket skapar angest hos de anhoriga.
De forstar att vardpersonalen pa akutmottagningen har mycket att gora, men viantan pa vard
for patienten skapar en frustration hos de anhoriga (Peguero-Rodriguez et al., 2023). De
anhoriga upplever vardpersonalen som ointresserad nar de inte presenterar sig for dem
(Morphet et al., 2015). Familjen var medveten om att vardpersonalen har en kriavande
arbetssituation men upplever dnda att vardpersonalen borde ha en mer omtanksam
installning till patienten. Nar vardpersonalen visar medkéansla och empati sa leder det till en
battre upplevelse for de anhoriga (Ester et al., 2022; Peguero-Rodriguez et al., 2023). De
anhoriga upplever sig fungera som kontaktperson mellan virdpersonalen och patienten.
Detta da de kan fora patientens talan nir patienten sjalv inte kan det (Peguero-Rodriguez et
al., 2023). Familjen upplever att deras narvaro ar betydande for patientens vilbefinnande
(Forsgérde et al., 2016; Peguero-Rodriguez et al., 2023).

2.3. Lagar och styrdokument

Nedan presenteras lagar och styrdokument vilket innefattar patientlagen, hdlso- och
sjukvardslagen samt kompetensbeskrivning for legitimerad sjukskéterska.

2.3.1. Patientlagen

Patientlagens framsta syfte ar att tydliggora patientens riattigheter men dven framja
patientens integritet, sjalvbestimmande och delaktighet. Patienten ska bli informerad om
den vard som ges och planeras att ges. All vard ska ges med patientens samtycke och far inte,
om inte annan lag foreligger, ges utan godkdnnande av patienten. Patienten har ratt att
lamna klagomal angdende varden och lagen hanvisar till de olika instanser dit patienten i sa
fall kan vianda sig. Om en vardskada skulle upptrada under eller efter patientens vardtid ska
detta anmalas. Personuppgifter ska utformas och behandlas si att integriteten respekteras
(Patientlag, 2014).

2.3.2. Hélso- och sjukvardsilagen

Hilso- och sjukvardslagen (HSL, 2017) beskriver hur hélso- och sjukvard ska bedrivas.
Vardpersonal ska ge och utféra lamplig vard oberoende av vem patienten ar. Halso- och
sjukvard ska ges med lika villkor for alla personer och prioriteringen av patienter ska ske
utifran den som behover varden mest. Halso- och sjukvarden ska arbeta for att fraimja hilsa
och god vard for hela befolkningen. Varden ska vara utformad pa ett sitt sa att en god
hygienisk standard kan uppratthéallas, patientens behov av trygghet, kontinuitet och sikerhet



ska tillgodoses, vara lattillgianglig samt bygga pa respekt for patientens integritet och
sjalvbestimmande (Halso- och sjukvardslag [HSL], 2017).

2.3.3. Kompetensbeskrivning for legitimerad sjukskéterska

Utvecklingen inom hélso- och sjukvirden genererar i 6kade krav pa
sjukskoterskeprofessionens standiga utveckling. Sjukskoterskan har ett personligt ansvar
over sin yrkesutévning och bor genomgaende analysera styrkor och svagheter i sin
yrkeskompetens. Detta ska ske utifran forskning och ett kritiskt reflekterande
forhallningssitt. Sjukskoterskan ansvarar for att varden ges personcentrerat och utifran den
unika personens forutsattningar och behov. Den pedagogiska kompetensen ar en viktig
egenskap hos sjukskoterskan, detta for att kunna utbilda och handleda pa grupp- och
individniva. Detta kan handla om utbildning och handledning for patienter, studenter,
nirstdende eller kollegor. Nagot som ar viktigt ar att sjukskoterskan kan samarbeta
tillsammans med andra i teamet och komplettera varandras kompetenser. Detta kan handla
om olika professioner eller andra sjukskoterskor. Sjukskoterskan har det 6vergripande
ansvaret for omvardnaden i teamet (Svensk sjukskoterskeférening, 2024).

2.4. Vardvetenskapligt perspektiv

Det vardvetenskapliga perspektiv som valts dr personcentrerad vard och utgar fran
MecCormack och McCance (2021) samt McCance och McCormack (2025) ramverk for
personcentrerad vard. Beaktande examensarbetets syfte anses detta perspektiv relevant da
sjukskoterskan ska inneha ett personcentrerat forhéllningssitt i sin yrkesutévning. Genom
att varda personcentrerat sa ser sjukskoterskan till varje enskild patients behov och kan
diarmed ge den bista varden som kravs for den enskilda patienten.

2.4.1. Personcentrerad vard

Personcentrerad vard handlar om att behélla personen i centrum av varden. Det prioriterar
den ménskliga upplevelsen av humanistisk vard vilket bygger pa relationen mellan person
och sjukskoterska. Den bygger pa att varda personen som en unik individ med respekt for
dess rattigheter som person. Men dven att skapa tillit och forstaelse samt att skapa en
terapeutisk relation. Att som sjukskoterska ha forstaelse for en annan ménniskas tro,
varderingar, hopp, drommar och behov mojliggor att kunna ge sddan vard. Det ar kunskapen
om personen som bor vara grunden for utformningen av vardplanen. Darigenom blir dven
vardplanen personcentrerad (McCance & McCormack, 2025).

Genom att ha forstaelse for en annan individs varderingar och overtygelser kan detta guida
till att tillampa ett forhallningssitt som ar anpassad for den enskilda individen. God
kommunikation ar ocksé en viktig fardighet vid personcentrerad vard. Dar kravs kunskaper i
bade den verbala kommunikationen och den icke-verbala kommunikationen. Den verbala
kommunikationen innebir inte enbart det som sigs, utan det handlar dven om att kunna



vara lyhord och hora det den andra sager. Den icke-verbala kommunikationen innebar i
stillet all kommunikation som sker med hjilp av kroppsspraket. Det kan handla om
exempelvis 6gonkontakt, ansiktsuttryck eller gester som anviands under samtalet. En annan
viktig aspekt i hur sjukskoterskan dr som person ar att vara hiangiven sitt arbete, att vilja ge
den bésta varden till patienten och dess anhoriga (McCormack & McCance, 2021).

Inom det personcentrerade ramverket finns det fyra sitt att vara pa; Vara i relation, vara i
en social vdrld, vara i rummet samt vara sig sjdlv. Att vara i relation innebar en interaktion
mellan vardaren och patienten dar tillit och gemenskap finns. Genom att vara i relation kan
kunskap delas mellan patienten och vardare vilket leder till delaktighet dir dven patientens
autonomi bevaras. Vara i en social vdrld innebar att ta till sig av personens berittelse for att
som vardare fa en uppfattning om vad som ar viktigt for personen och vart denne ser sitt
varande i viarlden. Vara i rummet handlar om platsen och den paverkan som vardmiljon kan
ha péa personens upplevelse av varden (McCormack & McCance, 2021). Vardmiljon har dven
den en stor betydelse for personcentrerad vard. Genom att varda personcentrerat innebar det
ocksa en vardmiljo diar samarbete i personalen och ett delat beslutsfattande existerar. Det ar
aven av vikt att organisationen i stort ar vialfungerande i den mening att sjukskoterskorna far
mojlighet till utveckling i gott ledarskap och utveckling i arbetssitt for att frimja
motivationen att tillhandahalla personcentrerad vard. Det innebar ocksé att sjukskoterskan
besitter en formaga att hantera den vardmiljo som existerar och se till s att patienten och
dess anhoriga upplever att de tillhandahallit bra vard (McCance & McCormack, 2025). Det
sista sittet att vara enligt McCormack och McCance (2021) ar att vara sig sjdlv och talar
mycket om respekt for det som ar viktigt. Detta innebar att det finns en respekt for personens
varderingar vilket ar en viktig aspekt i ett personcentrerat arbetssitt.

2.5. Problemformulering

En akutmottagning ar en plats dit manga olika patienter soker sig med olika
sjukdomstillstand och skador. Da det ofta ar 1anga vantetider si kan patienter ofta kénna sig
asidosatta da andra patienter med mer livshotande tillstdnd gar fore. I tidigare forskning
framkommer att detta kan skapa oro hos de anhoriga nir deras narstdende far vianta pa att fa
vard. Det ar darfor viktigt att sjukskoterskor kan formedla en god kommunikation dar
informationen som ska nd fram tas emot och forstés av individen som far den.
Kommunikationen ar viktig bade verbalt och icke-verbalt for bdde anhoriga och patienter.
Det ar dven viktigt att de anhoriga till patienterna far information och ar delaktiga i varden
for att de ska kidnna sig bekviama i situationen. Nar vardpersonalen har en god
sammanhallning och verkar uppskatta sitt arbete skapar det en god kinsla hos patienter och
dess anhoriga. Under vardvetenskapligt perspektiv framkommer det att sjukskoterskor ska
tillampa ett personcentrerat arbetssitt, se patienten som en person och varda darefter.
Genom att inhdmta kunskap om sjukskoterskors upplevelser kan det bidra till 6kad forstaelse
for vilka komponenter som kan framja eller forhindra en god och personcentrerad vard.
Detta examensarbete har for avsikt att bidra till en battre forstaelse och mer kunskap
gillande hur sjukskoterskor upplever det att virda patienter pa en akutmottagning med alla
de olika sjukdomsbilder och skador som det innebar.



3. SYFTE

Syftet ar att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning.

4, METOD

For att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning har
litteraturstudie med beskrivande syntes enligt Evans (2002) valts att anviandas. Da
examensarbetet syftar till att beskriva upplevelser valdes en kvalitativ metodansats. Evans
(2002) menar att denna metod syftar till att beskriva och sammanstilla olika artiklar med
minimal omtolkning. Aven Friberg (2022a) belyser att denna metod kan bidra till att 6ka
forstaelsen for det valda fenomenet. Detta genom att finna en enhetlig uppfattning fran vad
olika artiklar sdger om det valda fenomenet, vilket kan vara hur ett visst fenomen upplevs.

4.1. Datainsamling och urval

Enligt Evans (2002) innebar det forsta steget att samla in bearbetat material som &r relevant
till studien. For att samla in relevanta artiklar for amnet soktes vardvetenskapliga artiklar
upp i databaserna CINAHL plus och PubMed. Att dessa databaser valdes berodde pé att
innehallet till storsta del dr omvardnadsvetenskapligt. Ostlundh (2022) beskriver att
CINAHL plus ar en databas som innehéller artiklar gillande omvardnadsvetenskap medan
PubMed’s storsta fokus ar medicinskt, men databasen innehéaller ocksa
omvardnadsvetenskapliga artiklar.

Vid sokning av artiklar har MeSH-termer anvénts for att optimera s6korden. Nagra exempel
pa sokkombinationer som anvindes for att fa fram relevanta artiklar var: “emergency
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department” och “emergency room” i kombination med “nurses”, “experience”, “perspective”,
“view”, “attitude”, “nursing care” och “qualitative”. Dessa har kombinerats genom boolesk
sokteknik som Ostlundh (2022) beskriver 4r en metod for att koppla ihop olika
kombinationer av sokord med AND och OR. I examensarbetet har detta anvints genom
exempelvis en sokning pa “nurse AND experience” vilket resulterade i artiklar som handlade
om bade sjukskoterskor och sjukskoterskors upplevelser. Vid anviandning av OR mellan
nurse och experience sa kommer det i stillet att resultera i artiklar som handlar om antingen
enbart sjukskoterskors upplevelser alternativt enbart om sjukskoterskor. Men det kan dven
resultera i artiklar som innehéller bade sjukskoterskor och sjukskoterskors upplevelser. Vid
sokningar anvindes dven OR mellan exempelvis “emergency room” och "emergency
department” for att fa en bredare mangd traffar pa artiklar som handlade om akutmottagning
alternativt akutmottagningsrum. Resulterade inte sokningarna i tillrackligt manga artiklar
lades ytterligare sokord till for att fa fram relevanta artiklar for syftet.



Avgransningar som anvandes for att fi fram relevanta artiklar for amnet var peer reviewed,
full text, English language samt adult 19+. Da det inte gar att avgrinsa till peer reviewed pa
PubMed sa sikerstilldes detta i stillet genom att soka efter artiklarna pa Ulrichsweb dar peer
reviewed kunde bekriftas. Ostlundh (2022) beskriver att peer reviewed innebir att artikeln
ar publicerad i en vetenskaplig tidskrift. En ytterligare avgransning som anviandes var att
artiklarna skulle vara publicerad de senaste tio aren. Detta for att sdkerstilla att antalet
soktraffar var tillrackligt for att finna artiklar som svarade syftet.

Inklusions- och exklusionskriterier ar kriterier som anvéands for att i forvag besluta om
innehall som ska tas med respektive inte ska tas med (Hellberg & Karlsson, 2023).
Inklusionskriterier som anviandes var att artiklarnas resultat enbart skulle presentera
sjukskoterskeperspektivet da syftet var att beskriva sjukskoterskors upplevelser. Artiklar om
vardmiljo valdes att inkluderas da detta kan paverka sjukskoterskors upplevelser av att varda
pa en akutmottagning. Artiklarna skulle dven vara av kvalitativ metod. De exklusionskriterier
som anviandes var artiklar som handlade om sjukskéterskor med specialistutbildning,
patient- och anhorigas perspektiv, 6vrig vardpersonal utover sjukskéterskors perspektiv,
artiklar om barn samt artiklar av kvantitativ och mixad metod (mixed method). Artiklarnas
ursprungsland togs inte i beaktning vid exkludering eller inkludering.

D4 sokningarna genomfordes lastes forst titlarna pa soktraffarna och ansags titeln intressant
och indikerade att artikeln svarade pa syftet sa liastes artikelns abstract. Passade artikelns
abstract in pa examensarbetets syfte lastes darefter artikeln i sin helhet. Sokningarna ledde
till totalt 754 soktraffar via nio olika sokningar. Av dessa lastes 9o abstracts och 39 hela
artiklar, och av dessa valdes elva artiklar ut. Vid fortsatt arbete av artiklarna valdes en av dem
bort d& den inte svarade pa examensarbetets syfte. Totalt valdes tio artiklar att analyseras for
att komma fram till resultatet. Samtliga sokningar till artiklarna finns redovisade i Bilaga A.
For att sdkerstilla artiklarnas kvalitet har de kvalitetsgranskats. Friberg (2022b) ger exempel
pa 14 kvalitetsgranskningsfragor att anvanda for att granska kvalitativa artiklar. Dessa
anviandes som inspiration for att framstilla fragor att anvinda i granskningen av
examensarbetets valda artiklar. Av dessa 14 fragor valdes nio fragor ut som ansags ha
relevans for examensarbetet. Granskningsfragorna omformulerades sa att de kunde besvaras
med ja eller nej. Om svaret pa fragan blev ”ja” fick artikeln ett kvalitetspoang. Om svaret i
stillet blev "nej” fick artikeln noll kvalitetspoang. Ett till tre podng ansags vara lag kvalitet,
fyra till sex podang ansags vara medelhog kvalitet och sju till nio poang ansags vara hog
kvalitet. Hogsta kvalitetspodng en artikel kunde fa var nio av nio kvalitetspodng. Alla tio
artiklar nadde upp till nio kvalitetspoang och bedémdes darmed ha en hog kvalitet, se bilaga
B.

4.2. Analysmetod

I det andra steget beskriver Evans (2002) att de valda artiklarna ska lisas ett flertal ganger
for att fa forstaelse for artiklarna i sin helhet. Har genomfors dven en genomgéng av det
viktigaste fran resultatet och sa kallade nyckelfynd samlas in som ska besvara
examensarbetets syfte. Dessa nyckelfynd ska sedan placeras in i en tabell for att fa en 6versikt



over det insamlade materialet, en strategi som Evans (2002) beskriver som tabulation.
Friberg (2022a) belyser att nyckelfynden ar delar fran resultatet i vetenskapliga artiklar som
anses svara pa syftet.

Artiklarna lastes ett flertal ganger och med hjélp av 6verstrykningspenna markerades viktiga
nyckelfynd frén respektive artikels resultat. Totalt valdes 166 nyckelfynd ut. For att undvika
att inneborden i dessa dndrades sa beholls nyckelfynden pa engelska, vilket var dess
ursprungssprak. Dessa skrevs sedan ner pa papper for att fa en 6verblick over alla nyckelfynd
som hittats. Alla artiklar gavs sedan en siffra som skrevs pa respektive nyckelfynd for att
strukturerat koppla samman vilket nyckelfynd som horde till vilken artikel. Detta
underlittade det senare arbetet med referenshanteringen i resultatet.

Det tredje steget innebar att sammanstilla alla nyckelfynd for att urskilja likheter och
skillnader mellan dessa. Sedan tas de nyckelfynd med likheter for att bilda teman och
subteman (Evans, 2002). Efter att teman hade bildats skrevs dessa upp pa lappar. Sedan
sorterades nyckelfynden i flertal mindre hégar med nyckelfynd som hade likheter under
respektive tema for att bilda subteman. Det bildades tva 6vergripande teman som sedan
delades upp till fyra subteman for att tydligare forsta sakfragan. Dessa redovisas vidare i
resultatavsnittet. Niar teman och subteman hade bildats skapades dnnu fler mindre
kategorier for att underlitta syntetisering och referenshantering infér utformningen av
resultatavsnittet. Det fjdrde och sista steget ar enligt Evans (2002) att beskriva fenomenet
genom att jamfora de teman och subteman som framkommit genom artiklarnas resultat. For
att beskriva fenomenet har citat anvints. Citaten har sitt ursprung ur artiklarnas brodtext,
vilket avser redan bearbetat material och innebar alltsa inte direkta citat fran
intervjudeltagarna. Exempel pa hur teman och subteman uppstod med hjalp av nyckelfynd
ses i tabell 1.

Tabell 1: Exempel pa nyckelfynd, tema och subteman

Nyckelfynd Tema Subteman

"According to the nurses,
the ED was not physically
designed appropriatly,
which negatively affected
its functioning and working
conditions” (Kiziltepe &
Kurtgoz., 2016, s. 26)

Att virda nar resurserna inte
racker till

Organisatoriska

“By working together, forutsattningar
nurses can share
responsibilities, seek
assistance, and improve
team performance in high-

Att arbeta i team
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pressure environments”
(Shahmari et al., 2025, s. 7)

4.3. Etiska overvaganden

Detta examensarbete utgjordes av en litteraturstudie enligt Evans (2002). En litteraturstudie
kan enligt Sandman och Kjellstrom (2024) riskera feltolkningar av texten da artiklarna ofta
ar pa annat sprak an modersmalet. Som atgird for att undvika detta sa har lexikon anviants
for att Oversitta artiklarna korrekt. Artiklarna har lasts flertalet ganger och diskussion
gillande innehallet har skett kontinuerligt for att 6ka forstaelsen. Allea (2023) belyser god
forskningsed dir bland annat tillforlitlighet i forskningen tas upp, detta utfors genom att till
exempel pavisa forskningens kvalitet. Genom Friberg (2022b) kvalitetsgranskningstabell har
kvaliteten pa samtliga artiklar granskats med hoga resultat, vilket sikerstiller en god kvalitet
pa artiklarna som valts.

Vetenskapsradet (2024) belyser vikten av att tydligt citera och hantera kéllor, dven att det ges
en korrekt bild av annans data som anvénts. Detta genomfors for att undvika plagiering,
vilket innebar att andras arbeten eller idéer anviands eller kopieras utan att erkdnnande om
ursprungskallan anges. For att undvika plagiat s har tydlig referering till originalkillan
enligt American Psychological Association (2024) utforts. Aven tekniska hjilpmedel som
anvants i arbetet ska redovisas, detta géller exempelvis Artificiell intelligens enligt
vetenskapsradet (2024). Inga tekniska hjalpmedel har anvints i detta examensarbete vilket
ligger till grund for att det inte redovisas vidare. Dahlborg (2022) beskriver att egna
forestallningar och tankar bor beaktas for att inte paverka analysprocessen. Detta har
beaktats kontinuerligt under examensarbetets gang genom ett reflektivt forhallningssatt.
Egna antaganden och tolkningar har diskuterats regelbundet for att minska risken att
personliga uppfattningar skulle paverka analysen.

5. RESULTAT

Granskningen av de tio vetenskapliga artiklarna valda for detta examensarbete genererade i
tva teman och fyra subteman vilka gér att se i tabell 2.
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Tabell 2: Teman och subteman

Tema Subteman

e Attvarda nar resurserna inte racker
Organisatoriska forutsattningar till

e Attarbetaiteam

e Att mota patienten och dess anhoriga
Det mellanméanskliga motet e Att hantera sina kiinslor i motet med
patienten

5.1. Organisatoriska forutsattningar

Det forsta temat var organisatoriska forutsdttningar. Sjukskoterskorna upplevde att det
fanns tidspress som gjorde att arbetsbelastningen blev hog. De upplevde dven att
utformningen pa en akutmottagning inte var optimal. Sjukskoterskorna betonade dven att
det var avgorande med samarbete mellan teammedlemmar. Detta tema delades upp i tva
subteman; Att vdrda ndr resurserna inte rdcker till och Att arbeta i team. Dessa subteman
beskriver sjukskoterskors upplevelser av att virda pa en akutmottagning.

5.1.1. Att varda nér resurserna inte rédcker till

Sjukskoterskorna upplevde att det var brist pa tid for att tillhandahélla varden som de ansag
att patienten behovde (Deng et al., 2024; Hogan et al., 2016; Kiziltepe & Kurtgoz, 2024;
Kongsuwan et al., 2016; Osborne et al., 2021; Rolland, 2017; Yuwanich et al., 2016). Detta
eftersom de kinde sig dragna at alla hall och inte hade tid nog att varda patienten som de
onskade (Hogan et al., 2016). Pa grund av tidsbristen upplevde sjukskoterskorna att
vardkvaliteten paverkades och att patienten blev lidande av detta (Deng et al., 2024; Osborne
et al., 2021). Detta forsvarade i sin tur mojligheten att skapa relationer mellan
sjukskoterskan, patienten och dess anhoriga (Gorawara-Bhat et al., 2017; Hogan et al., 2016;
Kongsuwan et al., 2016; Lin et al., 2019). Sjukskoterskorna upplevde att den begransade och
inadekvata vardtiden ledde till att sjukskoterskorna kiande sig psykiskt och kanslomassigt
stressade. Vilket ar nagot som i sin tur kunde leda till misstag i patientvarden (Lin et al.,
2019).

“Reduced treatment time could also lead to possible omissions or mistakes during busy
periods. Nonstop work meant that the participants had too many patients on their hands at a
time, which could more easily cause RN’s to commit breach of duty” (Lin et al., 2019, s. 46)
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Policyn pa en akutmottagning var att patienten i forsta hand skulle flyttas till annan
vardavdelning eller dka hem, detta skulle ske sa fort som mgjligt (Kongsuwan et al., 2016).
Sjukskoterskorna uppgav att tiden var avgorande for om patienten skulle Gverleva eller inte.
Varje sekund var viktig d& patienten befann sig i ett kritiskt tillstind (Kongsuwan et al., 2016;
Rolland, 2017). Det blev darfor viktigt att sjukskéterskorna tog tidseffektiva beslut (Shahmari
et al., 2025).

Sjukskéterskorna upplevde att vardmiljon pa en akutmottagning var stressig och pa grund av
ansvar utover arbetsbeskrivningen blev arbetsbelastningen hog (Hogan et al., 2016; Kiziltepe
& Kurtgoz, 2024; Shahmari et al., 2025; Yuwanich et al., 2016). Sjukskoterskorna hade
upplevelsen av att samtidigt som det var nedskiarning av personal sa var patientantalet hogt
(Deng et al., 2024; Kiziltepe & Kurtgoz, 2024; Lin et al., 2019; Yuwanich et al., 2016).

“nurses expressed frustration with competing demands and lack of time and felt pulled in all
directions.” (Hogan et al., 2016, s. 209)

Sjukskoterskorna upplevde akutmottagningen som 6verfull och stressig med ett intensivt och
hogt tempo (Gorawara-Bhat et al., 2017; Hogan et al., 2016; Kiziltepe & Kurtgoz, 2024;
Kongsuwan et al., 2016; Rolland, 2017). De upplevde dven att den fysiska utformningen inte
var optimal for syftet att varda akut sjuka patienter. Detta handlade framst om att det inte
fanns tillrackligt med plats for adekvat vard (Hogan et al., 2016; Kiziltepe & Kurtgoz, 2024;
Osborne et al., 2021). Detta gjorde att sjukskoterskorna i manga fall riskerade sin egen hilsa
for att hjalpa patienten. Det kunde exempelvis handla om tunga lyft som behovde goras for
hand (Osborne et al., 2021). De upplevde dven att materialet var begransat och inadekvat
gentemot vardbehovet hos patienten. P4 samma sitt som det inte fanns adekvat material
upplevde sjukskoterskorna att det inte fanns tillrackligt med kompetent personal, vilket de
ansag dventyrade patientsikerheten (Deng et al., 2024; Kiziltepe & Kurtgoz, 2024; Lin et al.,
2019; Osborne et al., 2021).

5.1.2. Att arbeta i team

Sjukskoterskorna upplevde att samarbete var viktigt oavsett om det handlade om samarbete
sjukskoterskor emellan eller samarbetet med andra professioner sa som likare eller
fysioterapeuter. Detta underldttade hanteringen av utmattning hos sjukskoterskorna (Hogan
et al., 2016; Lin et al., 2019; Shahmari et al., 2025). Dock upplevde sjukskoterskorna ibland
sig som en medlare mellan likare, patienten och patientens anhoriga vilket kunde stressa
sjukskoterskorna och 6ka deras arbetsbelastning (Yuwanich et al., 2016). Sjukskoterskorna
upplevde att stodet de fick fran kollegorna var viktigt for att kunna hantera stress och fa stod
i svara situationer. Men aven for att bearbeta situationer som ar svarhanterade tillsammans i
teamet (Hogan et al., 2016; Lin et al., 2019; Rolland, 2017; Yuwanich et al., 2016).

“When the participants felt stressed, they talked and debriefed with one another, particulary
with a close friend at work, and this helped them feel better” (Yuwanich et al., 2016, s. 892)

13



Genom att sjukskoterskorna delade erfarenheter och kunde ventilera kollegor emellan
skapades ett sarskilt band mellan dem som sjukskéterskorna ansag vara vardefullt (Hogan et
al., 2016). Sjukskoterskorna upplevde att vardkvaliteten paverkades positivt om de dndrade
sina prioriteringar och arbetade tillsammans i teamet (Lin et al., 2019; Rolland, 2017;
Shahmari et al., 2025). Detta da sdker patientvard ofta kravde en teaminsats (Osborne et al.,
2021). Sjukskoterskorna kunde forlita sig pa att de hade stod fran sina kollegor och kéande sig
trygga i det (Lin et al., 2019; Rolland, 2017). Det fanns tillfillen som sjukskoterskorna
upplevde att det inte fanns enighet i teamet gillande vad patienten behovde for vard vilket
forsvarade samarbetet mellan deltagarna i teamet (Rolland, 2017). Sjukskoterskorna
upplevde dock att samarbetet inte alltid fungerade optimalt och olikheter mellan
sjukskoterskornas sitt att arbeta, status eller rutiner kunde gora samarbetet till en utmaning.
Detta kunde i sin tur paverka patientsikerheten (Hogan et al., 2016; Kiziltepe & Kurtgoz,
2024; Rolland, 2017; Yuwanich et al., 2016).

5.2. Det mellanmanskliga motet

Det andra temat var det mellanmdnskliga motet. Sjukskoterskorna upplevde utmaningar i
att varda patienten nir anhoriga var narvarande. Sjukskoterskorna beskrev daremot
betydelsen av anhorigas narvaro for att framja valbefinnandet hos patienten. De kunde dven
uppleva utmaningar i att virda pa grund av stress och tragiska situationer som paverkade
sjukskoterskorna emotionellt som de sen skulle g& vidare fran for att varda en ny patient.
Detta tema delades upp i tva subteman; Att méta patienten och dess anhoriga och Att
hantera sina kdnslor i métet med patienten.

5.2.1. Att méta patienten och dess anhoériga

Vid motet med patienten upplevde sjukskoterskorna att det var av vikt att se hela personen
och inte enbart fokusera pa symtomen (Gorowara-Bhat et al., 2017; Shahmari et al., 2025).
Att méta anhoriga upplevde sjukskoterskorna daremot var en utmaning. Sjukskéterskorna
uppgav att de var medvetna om att anhoriga ocksa var i behov av stéd, men att
sjukskoterskans primara fokus 1ag pa patienten (Rolland, 2017; Kongsuwan et al., 2016;
Hogan et al., 2016; Lin et al., 2019). Sjukskoterskorna upplevde att det dock var av vikt att
aven ge anhoriga stod och trost (Deng et al., 2024; Hogan et al., 2016; Rolland, 2017).
Sjukskoterskorna upplevde emellertid att anhoriga kunde distrahera dem fran att ge
patienten god vard vilket 4ven kunde paverka patientsdkerheten (Keskin Kiziltepe et al.,
2024). Men trots detta upplevde dem att stodet och niarvaron av anhoriga kunde lindra
patientens lidande och framja vilbefinnandet (Deng et al., 2024).

“Nurses also noted the importance of family psychological support for patients. Visits and
supportive words and behaviors from family members could make patients feel loved and
supported, and thus ease their psychological distress” (Deng et al., 2024, s. 3)
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Genom att sjukskoterskorna var lyhorda for patientens onskemaél s& upplevde dem att
patientens vilbefinnande framjades (Shahmari et al., 2025; Deng et al., 2024).
Sjukskoterskorna upplevde en betydelse i att bortse fran den stress de kunde uppleva och
lagga allt sitt fokus pa patienten och dennes behov for att kunna ge bra vard till patienten
(Shahmari et al., 2025). De upplevde dven att kommunikationen med patienten och dess
anhoriga var en viktig del i deras arbete pd en akutmottagning (Deng et al., 2024; Gowara-
Bhat et al., 2017; Shahmari et al., 2025). Daremot kunde detta ibland vara svart da den
objektiva bilden sjukskoterskor hade inte stimde 6verens med den subjektiva upplevelsen
som patienten uppgav (Gowara-Bhat et al., 2017). Sjukskoterskorna uppgav dven att vid
bristande kommunikation sd kunde dven det dventyra patientsidkerheten (Osborne et al.,
2020; Keskin Kiziltepe et al., 2024). Sjukskoterskorna upplevde daremot att empatisk och
stottande kommunikation kunde fa patienten att kinna trygghet och fortroende gentemot
sjukskoterskorna (Deng et al., 2024; Osborne et al., 2021; Shahmari et al., 2025). Vilket
sjukskoterskorna dven upplevde frimjade samarbetet mellan dem och patienten (Shahmari
et al., 2025).

Vid vard av en doende patient pa en akutmottagning upplevde sjukskoterskorna en utmaning
i samband med motet av patienten och dess anhoriga (Kongsuwan et al., 2016; Rolland,
2017). Detta da anhoriga kunde ha svart att ta in beskedet gillande att patienten var svart
sjuk och déende. Daremot upplevde sjukskoterskorna att anhoriga accepterade situationen
battre om de anhoriga redan var inforstadda i att patienten var sjuk och déende (Kongsuwan
et al., 2016). Sjukskoterskorna upplevde att de forsokte gora det sa bra som mojligt for
patienten trots den stressiga miljon runtom. De samtalade med patienten och forsokte skapa
en trygg miljo (Deng et al.,2024). De upplevde dven en utmaning vid beslutsfattande f6r den
vard som skulle ges. Patienten, anhoriga och sjukskoterskorna var inte alltid 6verens vart
behovet av vard skulle riktas (Deng et al., 2024; Rolland, 2017; Shahmari et al., 2025).
Sjukskoterskorna upplevde dven en utmaning i att ge anhoriga stod efter att patienten avlidit.
Detta da sjukskoterskorna behovde ga vidare for att varda andra patienter i behov av
akutvard (Hogan et al., 2016).

”Although aggressive efforts may no longer be effective, the patient, family, and staff were not
always in consensus to discontinue curative efforts. Conflicts with consensus can influence the
nurse’s direction in care to where he or she deems the needs are” (Rolland, 2017, s. 16)

Sjukskoterskorna beskrev d@ven hur de kunde uppleva en otrygghet emellanat att arbeta pa en
akutmottagning. Detta d& det kunde forekomma vald som innefattade slagsmal, aggressivt
beteende och att bli attackerad av besokare pa akutmottagningen (Yuwanich et al., 2016).

5.2.2. Att hantera sina kanslor i métet med patienten

Sjukskoterskorna upplevde att de utsattes for flertal situationer som paverkade den
emotionella hilsan. Sjukskoterskorna upplevde sjidlvkontroll som en viktig del i att kunna
kontrollera och hantera kénslor i form av angest och ilska. De upplevde att genom att
kontrollera sina kianslor med hjilp av olika metoder sa forhindrades en negativ paverkan pa
deras vard av patienten (Rolland, 2017; Shahmari et al., 2025). Sjukskoterskorna upplevde
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att det var av vikt att kunna behélla lugnet under hektiska situationer (Shahmari et al., 2025).
Daremot upplevde sjukskoterskorna ibland en osidkerhet kring att kunna styra sina kanslor
(Hogan et al., 2016; Shahmari et al., 2025; Yuwanich et al., 2016). Det fanns stunder dar
sjukskoterskorna upplevde att de stressiga situationerna blev 6vervildigade. Vilket gjorde att
de upplevde det svarare att hantera sina kanslor, vilket medforde att varden av patienten blev
paverkad (Shahmari et al., 2025; Yuwanich et al., 2016).

“Stress in the ED led to a decrease in the quality of nursing care, including non-holistic care,
misinformation, malpractice, below-standard care delivery, delayed nursing care and a
reduction in abilities as a result of decreased concentration and focus” (Yuwanich et al., 2016,
s. 891)

For att hantera kinslorna som uppstod upplevde sjukskéterskorna att det hjalpte att fa stod
fran familjen och att kunna samtala med kollegor (Rolland, 2017; Yuwanich et al., 2016). En
del sjukskoterskor beskrev dven hur de kunde ga undan till ett annat rum dar de kunde vara
sjilva en stund for att samla sig (Yuwanich et al., 2016). Sjukskoterskorna reflekterade 6ver
situationer som paverkade dem emotionellt 4ven efter arbetspasset (Hogan et al., 2016;
Rolland, 2017). Detta utfordes pa olika sitt. Vissa av sjukskoterskorna dkte hem och tog ett
glas vin, vissa tranade medan andra reflekterade i bilen pa vig hem fran arbetet (Hogan et
al., 2016; Yuwanich et al., 2016). Sjukskéterskorna upplevde dven att det underlittade att
anvanda sig av tidigare erfarenheter for att hantera svara situationer (Shahmari et al., 2025).
Tid for reflektion dven efter arbetspasset upplevdes vara viktigt for att kunna fa perspektiv pa
en svar situation de upplevt och kunna blicka framéat (Hogan et al., 2016). Sjukskoterskorna
betonade vikten av att inte ta med sig arbetet hem och skilja pa arbete och privatliv (Hogan et
al., 2016; Shahmari et al., 2025).

6. DISKUSSION

I detta avsnitt kommer resultatet presenteras mot den tidigare forskningen,
vardvetenskapliga perspektivet samt lagar och styrdokument som redovisas i bakgrunden.
Under metoddiskussion kommer val av metod och genomférande att diskuteras.
Avslutningsvis kommer olika etiska 6verviganden som beaktats under examensarbetets gang
att presenteras under etikdiskussionen.

6.1. Resultatdiskussion

I resultatet framkom det att sjuksk6terskorna upplevde att mojligheten att skapa en relation
med patienten paverkades av den tidspress som sjukskoterskorna upplevde vilket gjorde att
patienten blev lidande. Det bekriftas i tidigare forskning dar patienterna beskriver att
relationen mellan sjukskdoterska och patient ar av vikt. Detta da relationen bidrar till att
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patienterna kinner sig delaktiga i virden genom att patienterna far information och att det i
sin tur leder till att patienterna kanner att varden anpassas efter deras egna behov (Bull et al.,
2022). I det vardvetenskapliga perspektivet framkommer det att det krévs en relation som
bygger pa gemenskap mellan sjukskéterska och patient for att kunna tillhandahélla
personcentrerad vard (McCormack & McCance, 2021). I resultatet framkom det att tiden var
avgorande for huruvida patienten 6verlevde eller inte. Det kravdes att sjukskoterskorna tog
tidseffektiva beslut for att skapa de bésta forutsiattningarna for patientens 6verlevnad. Detta
stimmer 6verens med Halso- och sjukvardslagen (2017) som belyser att varden ska
prioriteras efter den som behover varden mest. Vidare visade resultatet pa att
sjukskoterskorna upplevde vardmiljon pa en akutmottagning som stressig och intensiv med
ett hogt tempo. Detta framkommer aven i tidigare forskning vilket anhoriga upplevde i form
av att det var mycket som hiande runtom dem (Morphet et al., 2015; Peguero-Rodriguez, et
al., 2023). I vardvetenskapligt perspektiv beskriver McCance och McCormack (2025) att
vardmiljon ar viktig for huruvida det ar mojligt att tillhandahélla personcentrerad vard. Det
framkom i resultatet att sjukskéterskorna upplevde att vardmiljon pa en akutmottagning inte
var utformad for det syfte den hade och inte var optimal for att varda pa ett patientsiakert
satt. I tidigare forskning framkommer att patienter upplever en oro for att utformningen av
miljon skulle gora det svart att bibehalla deras integritet (Bull et al., 2022; Graham et al.,
2019). De anhoriga beskriver en oro kring att miljon inte mojliggor avskildhet for patienten
och att det darfor finns utrymme for oro kring patientens integritet (Peguero-Rodriguez et
al., 2023). I vardvetenskapligt perspektiv beskriver McCance och McCormack (2025) att
vardmiljon paverkar om patienten och dess anhoriga upplever att de far god vard eller inte.

I resultatet framkom det att sjukskoterskorna upplevde att det fanns en stor arbetsbelastning
och att det darfor blev stressigt for dem. I tidigare forskning bekriftas det att patienter
upplever att vardpersonalen har ett pressat schema och manga arbetsuppgifter som ska
hinnas med (Annemans et al., 2018; Bull et al., 2022; Craston et al., 2025; Graham et al.,
2019). Likasa beskriver de anhoriga att de har forstaelse for att vardpersonalen har mycket
att gora. Men vintetiden som forekommer gor 4nda att de upplever frustration (Peguero-
Rodriguez et al., 2023). En skillnad ar att det i tidigare forskning ur patient- och
anhorigperspektiv tas upp mycket gillande hur vintetiden paverkar deras upplevelse.

I resultatet framkom det att patientantalet var mycket hogt och att sjukskéterskorna
upplevde akutmottagningen som 6verfull med mycket manniskor runtomkring. I tidigare
forskning bekriftas detta genom att patienterna beskriver ett konstant flode av manniskor
och att de aldrig har vetskap om vem som ska méta dem eller nar ndgon ska méta dem
(Annemans et al., 2018; Bull et al., 2022; de Almeida Lima et al., 2015; Graham et al., 2019).
Likasa upplever de anhoriga att det var vildigt mycket ménniskor runtom dem vilket kunde
leda till att patienten blev orolig eller forvirrad (Morphet et al., 2015; Peguero-Rodriguez et
al., 2023).

Det framkom i resultatet att sjukskoterskorna i vissa fall upplevde att samarbetet inte
fungerade tillfredsstillande da det fanns olikheter mellan sjukskdterskornas sitt att arbeta
pa. Diaremot upplevde sjukskoterskorna att kollegorna var en viktig del for dem, de kunde ta
hjalp, prata med och i vissa fall skapa ett vinskapligt band vilket var vardefullt. I tidigare
forskning framkommer det att patienterna far en battre upplevelse av virden om det finns ett
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gott samarbete dir vardpersonalen verkar trivas med varandra (Bull et al., 2022). Det kan
aven kopplas till de Svensk sjukskoterskeforening (2024) betonar vilket ar vikten av att
sjukskoterskor ska kunna samarbeta i team med varandra, andra professioner samt kunna ta
tillvara pa andras kompetenser i varden av patienten. Det bekriftas dven i det
vardvetenskapliga perspektivet dar det framkommer att det ar av vikt att det ar gott
samarbete och delat beslutsfattande for att kunna tillhandahalla personcentrerad vard
(McCance och McCormack, 2025). I resultatet framkom det dven att sjukskoterskor kunde
uppleva att det fanns motséigelser mellan vardpersonalen och de anhoriga gillande hur
varden av patienten skulle utformas och hur varden av patienten skulle prioriteras. I tidigare
forskning bekriftas detta genom att anhoriga kunde kidnna sig exkluderade fran vard och
behandling av patienten d& vardpersonalen mojligen inte har kunskap gillande den fullmakt
de anhoriga kunde ha 6ver patienten (Morphet et al., 2015).

I resultatet framkom det att sjukskoterskorna upplevde att det var viktigt att de kunde se
patienten som en person och att inte endast fokusera pa symtomen patienten hade.
Vardvetenskapligt perspektiv bekriftar detta genom att det framkommer att det ar av vikt att
sjukskoterskan ser personen som soker vard som en unik person (McCance & McCormack,
2025). I tidigare forskning daremot sa bade bekriftas detta men framkommer dven att
patienter i vissa fall upplever det motsatta. Patienterna upplever sig i vissa fall bli behandlade
som en person men i andra fall kan patienterna kidnna att de ”ar” sin sjukdom eller skada
(Bull et al., 2022).

I resultatet framkom det att sjukskoterskorna upplevde att det var av vikt att kommunicera
med patienten pa ett sidtt som denne forstod. Om kommunikationen mellan patienten och
sjukskoterskan var bristfillig riskerade det att dventyra patientsdkerheten. I tidigare
forskning bekriftas vikten av kommunikation da patienten upplever att det ar viktigt att fa
till sig kontinuerlig information pa ett satt som de kan forsta (Graham et al., 2019; Herrmann
et al., 2019). Aven anhdriga anser att kommunikationen ir viktig for dem. Dels att de sjilva
ska f3 till sig information om patientens tillstind men upplevelsen av att vara anhorig pa en
akutmottagning paverkas ocksa av hur vardpersonalen talar med patienten. Det ar viktigt att
vardpersonalen anpassar deras sprak och sitt att prata beroende pa vilka forutsiattningar
patienten har for att ta till sig av informationen (Hsiao et al., 2017; Morphet et al., 2015). I
Patientlag (2014) betonas att patienten ska bli informerad om varden som ges samt varden
som planeras att ges. Svensk sjukskoterskeforening (2024) beskriver att sjukskoterskan
ocksa har ett ansvar att utbilda och handleda patienter och ska besitta en pedagogisk
kompetens for att gora detta. I det vardvetenskapliga perspektivet framkommer det att
kommunikation ar en viktig del inom den personcentrerade varden. Detta innefattar bade
icke-verbal och verbal kommunikation. Informationen bor dven anpassas till individen som
far informationen (McCormack & McCance, 2021). I tidigare forskning framkommer att
patienten upplever att 6gonkontakt som ar en form av icke-verbal kommunikation ar
avgorande for huruvida patienten kianner sig sedd vilket i sin tur dr en central del i hur
patienten upplever varden (Forsgarde et al., 2016).

I resultatet framkom det att sjukskdterskorna kunde uppleva en utmaning i att hantera
anhoriga. De forstod att de anhoriga var i behov av stod men hade sitt priméara fokus pa
patienten i fraga. I tidigare forskning framkommer att anhoriga anser att upplevelsen blir
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samre de ganger da vardpersonalen inte tar sig tiden att kommunicera och ge tid till dem. De
anhoriga anser dven att vardpersonalen verkar ointresserade nir de inte presenterar sig for
de anhoriga (Morphet et al., 2015). Svensk sjukskoterskeforening (2024) beskriver att det
ligger i sjukskoterskans ansvar att kunna utbilda och handleda anhoriga.

Resultatet visade att sjukskoterskorna upplevde att anhorigas narvaro kunde lindra
patientens lidande och framja vilbefinnande. I tidigare forskning framkommer att de
anhoriga ocksa upplever detta. Deras narvaro ar viktig for patientens vilbefinnande och i
manga fall kan anhoriga bli lamnade ensamma att ta hand om patienten nar det tar for lang
tid mellan gangerna vardpersonalen bestker dem (Peguero-Rodriguez et al., 2023).

I resultatet framkom det att sjukskoterskorna upplevde att det hjalpte dem i dess hantering
av svara situationer om de kunde anvinda sig av tidigare erfarenheter som guide i hur de
skulle prioritera och hantera situationerna. Det var ocksa viktigt att kunna reflektera 6ver
situationer som uppstatt under deras arbetspass. Svensk sjukskoterskeforening (2024)
betonar att sjukskoterskor ska kunna reflektera och analysera sin yrkeskompetens och
dirigenom fa uppfattning om styrkor och svagheter i deras arbete. Detta leder till utveckling
for sjukskoterskornas kompetens.

I resultatet framkom det att sjukskoterskorna i vissa fall kunde uppleva att stressiga
situationer blev ohallbara och att svarigheterna att kunna hantera deras kianslor kunde gora
att varden av patienten blev utsatt pa grund av att kinslohanteringen brast. Att
sjukskoterskorna reflekterar gillande hur patientvarden paverkas av deras maende visar pa
en vilja att ge den basta varden till patienten. Detta dr nagonting som McCormack och
McCance (2021) patalar att en viktig egenskap hos sjukskoterskan ar att vilja ge den bésta
mojliga varden till patienten och dess anhdriga.

6.2. Metoddiskussion

Syftet var att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning.
Metoden som valdes i detta examensarbete var darfor en litteraturstudie med beskrivande
syntes enligt Evans (2002). Denna metod innebir att med minimal omtolkning analysera och
sammanstilla kvalitativa artiklar. Enligt Segesten (2022) syftar en kvalitativ metod till att
oka forstdelsen kring ett fenomen som exempelvis en persons upplevelser. Henricson och
Billhult (2023) belyser att kvalitativ metod bidrar till en djupare forstaelse for ett specifikt
fenomen. Enligt Friberg (2022c¢) innebir en litteraturoversikt att analysera bade kvantitativa
och kvalitativa artiklar. D4 kvantitativ metod bestéar av siffror och kartliggning av ett amne
och darigenom inte kan beskriva en persons kénslor och upplevelser som i en kvalitativ
metod sa valdes en litteraturéversikt darfor bort. Da detta examensarbetes syfte var att
beskriva sjukskoterskors upplevelser sa ansags darfor en litteraturstudie med beskrivande
syntes enligt Evans (2002) mer lampad dar kvalitativa artiklar analyseras. Vilket kan ses som
en styrka i detta examensarbete.

I sokningen av vardvetenskapliga artiklar anvindes Milardalens University Librarys’
databaser CINAHL plus och PubMed som Ostlundh (2022) belyser innehéller artiklar som
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behandlar omvardnadsvetenskap och hilsa. Vid sokningar av artiklar anvindes boolesk
sokteknik som enligt Polit och Beck (2021) ar en teknik som f6r samman olika s6kord. I
examensarbetets sokningar av artiklar s anviandes exempelvis ’AND” mellan "nurse” och
“experience” for att ta fram sokningar som handlade om bade sjukskéterskor och
sjukskoterskors upplevelser. For att utoka sokningen anviandes den booleska soktermen
”OR”. Genom att s0ka pa “experience OR perceptions” gav dessa resultat som inneholl bade
upplevelser och uppfattningar alternativt upplevelser eller uppfattningar. Ostlundh (2022)
beskriver trunkering som ett sitt att fa soktraffar pa artiklar som innehaller ett sokords alla
bojningsformer. Detta genomfors genom att endast skriva in ordstammen och sedan avsluta
med ett trunkeringstecken. Detta ar en metod som inte valts att anvidndas for att minska
risken att sokord som inte valts att ta med ska komma med i soktraffarna. For att bredda
soktraffar har i stillet fler bojningar av orden skrivits in manuellt.

Avgransningar har anvints och genom att exempelvis anvinda peer reviewed som filter i
sokandet efter artiklar har detta 6kat trovardigheten. Detta da det innebar att artiklarna ar
vetenskapligt bedomda, vilket 4&ven Henricson (2023) beskriver. Att anvinda peer reviewed
kan darfor ses som en styrka i detta examensarbete. Det finns medvetenhet om att det
diremot inte finns ett sddant filter vid sokningar via databasen PubMed. Darfor har séledes
Ulrichsweb anvints for att sdkerstilla att artiklarna som valdes var peer reviewed. En
utmaning var att finna bra sokord vid sokningar av artiklar. Karolinska institutets Svensk
MeSH anvindes darmed for att finna relevanta skord som breddade sokningarna, vilket kan
ses som en styrka i examensarbetet. En annan avgransning som anvéandes var att texterna
skulle vara pa engelska. Att inte ha engelska som modersmal medforde ibland svarigheter att
forsta texternas innehall, vilket kunde ses som en svaghet. Diaremot sa anviandes ett engelsk-
svenskt lexikon for att 6versitta och minska tolkningen av texterna, vilket kan ses som en
styrka. For att fa fram tillrackligt ménga artiklar med relevans for examensarbetets syfte
valdes det att sOka efter artiklar med ett arsspann pa tio ar direkt i forsta sokningen. Vilket
kan ses som en svaghet da alla artiklar inte var aktuella. De artiklar som valdes att tas med
och analyseras hade artalen 2016, 2017, 2018, 2021, 2024 och 2025. Enligt Henricson (2023)
har inklusions- och exklusionskriterier relevans for kvaliteten av examensarbetet. D4 syftet
var att beskriva sjukskéterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning har artiklar
som handlade om barn, specialistsjukskoterskor, andra vardavdelningar an
akutmottagningen, artiklar som inte inkluderade sjukskoterskors upplevelser samt
kvantitativa artiklar exkluderats da dessa inte ansags relevanta for examensarbetets syfte.
Friberg (2022d) belyser att de inklusions- och exklusionskriterier som anvands beror pa
examensarbetets syfte.

De tio vardvetenskapliga artiklarna genomgick dven en kvalitetsgranskning.
Kvalitetsgranskningen utgick fran Friberg (2022b) granskningsfragor for kvalitativa studier
och bestod av 14 fragor. Da alla fragor inte ansags relevanta for examensarbetets syfte valdes
endast nio av dessa att tas med. Detta kan ses som en svaghet da andra lasare eventuellt kan
se ovriga fragor som relevanta. Med inspiration fran Friberg (2022b) mall omformulerades
fragorna till att endast kunna besvaras med ja eller nej. Exempelvis valdes frigorna "Finns
det en tydlig beskrivning av deltagare?” och "Framfors resultatet pa ett tydligt sdtt?” att tas
med da resultatet skulle besvara examensarbetets syfte och det var da viktigt att deltagarna
skulle vara sjukskoterskor. Exempel pa en fraga som valdes bort dr "Hur har forfattarna
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tolkat studiens resultat?”. Denna valdes bort da det inte var relevant for examensarbetets
syfte eller metod da en litteraturstudie med beskrivande syntes enligt Evans (2002) ska
innehalla minimal omtolkning. Darmed valdes fragan bort for att inte riskera att bli
paverkade av andra forfattares tolkning av studien. Vilket kan ses som en styrka i
examensarbetet. Valda artiklar uppnadde 9/9 kvalitetspoéang, vilket innebar att artiklarna
hade hog kvalitet for detta examensarbete.

Martensson och Fridlund (2023) lyfter fram troviardighet, palitlighet, bekraftelsebarhet och
overforbarhet som kriterier for vetenskaplig kvalitet. Martensson och Fridlund (2023)
beskriver trovdrdighet som att forfattarna gor det tydligt for 1asaren att den kunskap som ar
framtagen &r trolig samt att resultatet besitter giltighet. Aven Polit och Beck (2021)
bendmner trovardighet av vikt och menar att metoden ger tillit till de resultat som
framkommit. I detta examensarbete har CINAHL plus samt PubMed databaser anvéands for
att soka relevanta artiklar. Henricson (2023) menar att genom att nyttja fler databaser ger
det storre chans att generera relevanta artiklar, vilket ocksa forstiarker troviardigheten av
arbetet. I examensarbetet har dven sokta artiklar redovisats i en matris dir valda artiklars
resultat dven finns att lasa. Vilket dven Okar troviardigheten for examensarbetets framkomna
resultat, se bilaga C.

Palitlighet handlar om hur vil forfattarna framstallt den forforstaelse de har om det problem
som ska studeras (Martensson & Fridlund, 2023). Det fanns ingen betydande forforstaelse
mer dn en nyfikenhet kring &mnet efter att ha genomfort verksamhetsférlagd utbildning och
infor framtida potentiell arbetsplats. Da examensarbetet som tidigare namnt utgick fran en
litteraturstudie med beskrivande syntes enligt Evans (2002) som innebar att analysera
artiklar med minimal omtolkning sa har detta tagits i beaktande. Palitligheten i detta
examensarbete har dirmed stiarkts genom att flertalet ganger lasa alla artiklar och diskutera
dessa, vilket minskade risken for egen tolkning. Polit och Beck (2021) menar att palitlighet
handlar om huruvida en studie kan upprepas och né likvardigt resultat. I examensarbetets
metodavsnitt redovisas tillvigagangssittet. Det beskrivs tydligt hur sokningar efter artiklar
har genomforts, vilka sokord samt sokkombinationer som anvints samt vilka databaser som
sokningarna har gjorts i. Det framstills dven tabeller dar nyckelfynd synliggors och genom
dessa nyckelfynd uppkom det tva teman och fyra subteman. Det framkommer dven en
sokmatris dar val av sokord framstélls. Tack vare detta anses det mojligt att upprepa
examensarbetet och komma fram till likvardigt resultat.

Bekrdftelsebarhet innebar att tydliggora att asikter och tolkningar inte kommer fran
forfattarna av studien utan att dessa kommer fran deltagarna (Polit & Beck, 2021). Genom att
skriva ut nyckelfynd som hittats i artiklarna i dess originaltext pa engelska visar detta att
uppfattningen eller asikten kommer fran deltagarna i artiklarna och inte ar egna asikter eller
uppfattningar. Martensson och Fridlund (2023) lyfter dven att bekraftelsebarhet kan
underlittas genom att lata andra personer ldsa igenom arbetet. Detta har gjorts genom att
under kursens gang haft handledningstillfillen dar medstudenter samt larare last igenom
examensarbetet och kunnat delge aterkoppling.

Overforbarhet syftar pa huruvida examensarbetets resultat kan tillimpas i andra
sammanhang (Martensson & Fridlund, 2023). Studiens 6verforbarhet starks dven om det
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finns en grundlig beskrivning av examensarbetets datainsamling (Henricson, 2023; Polit &
Beck, 2021). De vardvetenskapliga artiklarna som har analyserats i detta examensarbete har
haft sitt ursprung i flertalet lander vilka var; Kina, Kanada, Turkiet, Thailand, Taiwan,
Australien och Amerika. Vilket indikerar pa att resultatet i detta examensarbete gar att
tillimpa i andra sammanhang med tanke pa att liknande resultat har redovisats i dessa
samtliga linder. Det kan dock vara en svaghet att artiklarna ar frén olika delar av varlden da
akutsjukvarden ser annorlunda ut i olika ldnder och inte har samma lagar och styrdokument.
Genom att i detta examensarbete framstillt en grundlig beskrivning av vald metod och dess
urval- och datainsamling samt genom att beskriva varje steg under processen av utformandet
av examensarbetet sa har arbetets 6verforbarhet starkts.

6.3. Etikdiskussion

Examensarbetets syfte var att beskriva sjukskéterskors upplevelser av att varda pa en
akutmottagning. For att framstilla ett resultat som svarar pa syftet har vardvetenskapliga
artiklar anvants. For att sdkerstilla sa att dessa artiklar foljer etiska principer sa var ett krav
att de skulle innehalla ett etiskt resonemang vilket kontrollerades genom Friberg (2022b)
kvalitetsgranskningsmall. Ostlundh (2022) tar upp att peer review ir ett sitt att sikerstilla
artiklarnas kvalitet och trovirdighet. For att sdkerstilla att alla artiklar har varit av god
kvalitet har peer review varit ett krav for att artikeln ska tas med.

En litteraturstudie med beskrivande syntes innebar att analysera artiklar med minimal
omtolkning (Evans, 2002). Inga betydande erfarenheter som kunde ha bidragit till
forforstaelse gick att finna. Detta dr dock ndgonting som har beaktats under arbetets gang
vilket har bidragit till att medvetet bortse fran egna tankar som kunnat paverka tolkningen av
artiklarna och pa s sitt undvikit forvringning av resultatet. Aven Allea (2023) tar upp
arlighet som en punkt i god forskningsed. Vilket innebar att arbetet rapporteras pa ett 6ppet
och fullstandigt sitt. Nyckelfynd som hittats har valts att skrivas ut pa originalspraket vilket
var engelska for att inte forvranga eller andra dess betydelse. Att inte ha engelska som
modersmal i kombination med att alla artiklarna var publicerade pa engelska kunde daremot
ses som en utmaning. Sandman och Kjellstrom (2024) menar att studenter kan ha
begransade kunskaper i det engelska spraket och dven begransade metodologiska kunskaper.
Detta kan leda till att felaktiga bedomningar av artiklarna kan goras. For att forhindra
feltolkningar sa har skribenterna av examensarbetet varit vil inlista i metodlitteratur som
hanvisas till i metodavsnittet. For att inneborden i texterna inte ska dndras sa har dessa
diskuterats med hjilp av lexikon samt svensk MeSH. Kjellstrom (2023) belyser att personer
frivilligt ska medverka i en studie, vilket kraver samtycke fran deltagarna. I examensarbetets
resultat forekommer citat och da artiklarna som analyserats har bestétt av intervjuer har det
aktivt valts att inte ta med citat fran intervjudeltagarnas egna uttryck da det inte inhdmtats
samtycke fran deltagarna. Citaten kommer diarmed fran brédtexten i artiklarna och ar da
forfattarnas redan analyserade material. Genom att aktivt vélja att inte anvinda citat fran
intervjuerna sa har skribenterna av examensarbetet dven beaktat konfidentialitet som enligt
Sandman och Kjellstrom (2024) syftar till att hindra obehoriga att identifiera deltagarna i
artiklarna. American Psycological Association (2024) har anviants som ramverk for att
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sakerstilla att referenshanteringen har varit korrekt i bAde lopande text och i referenslistan.
Plagiering har undvikits i examensarbetet genom att beskriva med egna ord utan att
forvranga eller 4ndra inneborden i information fran litteratur samt vardvetenskapliga
artiklar. Genom att dessutom referera pa ett korrekt sitt gor det majligt for lasaren att
kontrollera kéllan och textens giltighet.

7. SLUTSATS

Syftet var att beskriva sjukskoterskors upplevelser av att varda pa en akutmottagning. I
resultatet framkommer det bade positiva och negativa aspekter som sjukskoterskorna
upplevde. I och med den hoga arbetsbelastningen som sjukskoterskorna utsétts for sa
framkommer vikten av ett gott samarbete med kollegor, vilket paverkar sjukskoterskors
upplevelser av arbetet positivt. Daremot visade det sig att samarbetet med andra kollegor
ibland var en utmaning pa grund av deras olika sitt att arbeta pa. Den hogljudda och tranga
vardmiljon medforde hinder for sjukskoterskorna att ge en god personcentrerad vard till
patienten som dven bevarade patientens integritet. Da varden var tidsbegransad pa
akutmottagningen ansag sjukskoterskorna att de inte hade tid till att ge den véard till
patienten som de ansag att denne behovde, detta ledde till att sjukskoterskorna upplevde
kianslomassig stress. God kommunikation visade sig vara en avgorande faktor for att
patienten skulle kdnna sig trygg. Trots att arbetsbelastningen upplevdes hog var det
avgorande att sjukskoterskorna kunde hantera sina kianslor i métet med patient och
anhoriga. P4 en akutmottagning méter sjukskoterskor dven déende patienter och darmed
kravs formagan att kunna ga vidare och varda nista patient utan att dennes vard blir lidande.

8. FORSLAG PA VIDARE FORSKNING

Forslag pa vidare forskning riktar in sig pa att framstélla delar som undersoker vad som gor
en akutmottagning till en plats dir det finns forutsattningar och mojligheter att erbjuda god
och personcentrerad vard. Genom vidare forskning kan det framkomma strategier som for
narvarande fungerar pa akutmottagningar. Detta for att foresla forandringar som gor
akutmottagningen till en attraktiv arbetsplats dar sjukskoéterskor trivs och vill stanna. For
vidare forskning foreslas ocksa att undersoka huruvida sjukskéterskors maende paverkar
patientens upplevelse. Men dven att undersoka faktorer som paverkar och uppratthaller
patientsdkerheten och vardkvaliteten.
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Friberg (2022b)
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Nr.

Titel
Forfattare
Tidsskrift
Artal

Syfte

Ansats
Deltagare
Datainsamling

Analysmetod

Resultat

Nurses’ perceptions of pain
management for older-
patients in the Emergency
Department: A qualitative
study

Gorawara-Bhat, R., Wong,
A., Dale, W., & Hogan, T.

Patient Education and
Counseling

2016

1) Identify themes arising
from nurses’ perceptions of
assessing older-patients’
pain; 2) use themes to
guide development of
optimal interventions to
improve quality of pain
assessment in the
emergency department
(ED).

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: 20
sjukskoterskor

Datainsamling;:
Semistrukturerade
intervjuer

Analysmetod: tematisk
analysmetod

Sjukskoterskorna uttryckte svarigheter i
smarthantering hos dldre patienter. Fraimst da
patienten sdger att de har vildigt ont men det inte
stimmer 6verens med sjukskoterskans uppfattning.

Sjukskoterskorna anser ocksa att de tar pa sig ett
stort ansvar for smartlindring och att detta kan
vara svart da de ofta har hand om flera andra
kritiskt sjuka patienter samtidigt.




Nurses’ lived experiences
of self-control in
emergency settings: a
qualitative study

Shahmari, M., Dashti, S.,
Jafari, M., & Ebrahimi
Belil, B.

BMC Emergency Medicine

2025

This study aimed to
explore nurses’ lived
experiences of self-control
in emergency settings

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: ska
minst ha en
kandidatexamen i vard
och ha erfarenhet
inom akutvard. 24
deltagande
sjukskoterskor.

Datainsamling;:
semistrukturerade
intervjuer

Dataanalys:
Innehéllsanalys enligt
Graneheim och
Lundman (2004)

Utveckling av emotionell intelligens hjalpte
sjukskoterskorna att ta legitima beslut och méta
patientens behov effektivt.

Dock kan frustration eller 6vervildigande angest
hindra sjukskéterskans formaga att agera korrekt
och effektivt, sarskilt i kaotiska handelser.

Sjukskdoterskorna beskrev att deras egna kanslor
inte ska komma i vigen for patientens vard och att
det darfor ar viktigt att kunna hantera och reglera
sina kanslor.

Emergency Room Nurses
Transitioning from
Curative to End-Of-Life-
Care

Rolland, R.

The aim was to identify
areas of need to support
nurses caring for dying
patients

Ansats: kvalitativ

Urval/deltagare:
Sjukskoterskor pa
akutmottagning, 10
deltagare

Datainsamling;:
semistrukturerade
intervjuer

Sjukskoterskor pa akutmottagning ar utsatta for
hogt tempo dar patienterna kan befinna sig i
livsfara. Det ar viktigt att sjukskoterskorna far
utbildning, resurser och stod for att stotta patienter
och dess familjer.

Sjukskoterskorna forklarade ocksa emotionella
aspekter dar standpunkten var att inte 1ata ens
egna kanslor ta 6ver. Fokuset ligger helt pa
patienten.




Journal of the New York
State Nurses Association

2017

Analysmetod: Induktiv
analysmetod

Lived experience of caring
for dying patients in
emergency room

Kongsuwan, W., Matchim,
Y., Nilmanat, K., C. Locsin,
R., Tanioka, T., &
Yasuhara, Y.

International Nursing
Review

2016

This study described the
meaning of nurses’ lived
experience of caring for
critical and dying patients
in the emergency room

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: 12
sjukskoterskor deltog,
arbetat pa
akutmottagning i
minst 2 ar med
erfarenhet av att varda
patienter som var
kritiskt sjuka eller
ddende.

Datainsamling;:
djupintervjuer

Analysmetod:
Hermeneutisk
fenomenologisk ansats

Resultat: 4 tematiska kategorier: trotsa doden;
ingen tid for palliativ vard; bristande stod for
familj; integritet for en vardig dod.

Sjukskoterskorna beskrev ett hopp for att leva dven
om patienten var kritiskt sjuk. Aven att familjerna
runtomkring dessa patienter kunde vara svira att
hantera pa grund av deras sorg och extrema
reaktioner.

De beskriver ocksé hur tiden spelar stor roll i
vardandet av en kritiskt sjuk patient, dels fran
organisatorisk sida men dven fran patientens sida.

When Someone Dies in the
Emergency Department:
Perspectives of Emergency
Nurses

The purpose of this study
was to describe the
experience of emergency
nurses who provide care
for adult patients who die

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: 11
sjukskoterskor som

3 stora teman; “inte ett trevligt stélle att d6 pa”,
”jag ser sorgen” och “att behova veta att du gjort
ditt basta”




Hogan, K-A., Fothergill
Bourbonnais, F., Brajtman,
S., Phillips, S., & G.
Wilson, K.

Journal of Emergency
Nursing

2016

in the emergency
department to better

understand the factors that

facilitate care or challenge
nurses as they care for
these patients and their
grieving families.

arbetar pa
akutmottagning

Datainsamling;:
Semistrukturerade
intervjuer

Analysmetod:
Tematisk analys

Miljon gjorde det svart att varda patienter som var
doende samt dess familjer. Detta pa grund av
oforutsiagbarhet, upptagenhet, ljud, brist pa
integritet och behovet av att varda flera patienter
samtidigt.

Samarbetet i arbetsgruppen ar viktigt for
sjukskoterskorna, dels for att kunna fortsatta
arbeta efter en tragisk hindelse men ocksa for att fa
stod.

Professional resilience
among nurses working in
an overcrowded emergency
department in Taiwan

Lin, C-C., Liang, H-F.,
Han, C-Y., Chen, L-C., &
Hsieh, C-L.

International Emergency
Nursing

2018

This study aimed to

explore and understand the

experiences of resilience
among nurses in an
overcrowded emergency
department (ED) and
increse knowledge about
what nurses identified as
protective factors

Ansats: kvalitativ

Urval/deltagare: 13
sjukskoterskor som
arbetar pa
akutmottagning

Datainsamling;:
Intervjuer

Analysmetod: Induktiv

analysmetod

Tvivla pa arbetsviarde och uppratthélla optimism
var 2 centrala huvudteman. Sjukskoterskor beskriv
att passionen for yrket gradvis minskade, men de
tog dnda ansvar for sina arbeten.

Tidsbristen och brist pa material ar ett problem
som skapar psykosocial och fysisk stress hos
sjukskoterskorna.




Nurses’ lived experience of
providing hospice care in
the emergency department
in mainland China: A
qualitative study

Deng, C., Li, Q., Hu, L.,
Lin, J., Wu, Y., Zheng, R.,
& Guo, Q.

International Emergency
Nursing

2024

This study aims to examine
the lived experience of
nurses delivering hospice
care in the ED within the
context of traditional
Chinese culture.

Ansats: kvalitativ

Urval/deltagare: 14
sjukskoterskor med
erfarenhet av att varda
doende patienter pa
akutmottagning

Datainsamling;:
semistrukturerade
intervjuer

Analysmetod:
fenomenologisk
analysmetod

Sjukskéterskorna hade positiva attityder men nagot
oro for att ge palliativ vard pa akutmottagningen.
Kéande sig tvungna att ge vard till bada patienten
och familjerna, men upplevde ocksé moral stress,
personliga hinder och emotionellt lidande. Detta
gav dock sjilvreflektion och personlig utveckling.

Sjukskoterskorna uttryckte att det kunde vara svart
att bevara integriteten pa en akutmottagning, detta
kunde bero pa att de inte visste hur eller att de inte
hade tid.

De uppfattade att det var 6verbelagt men
underbemannat vilket skapade en kénsla av att de
arbetade for hart och tappade energi.

Investigating emergency
nurses’ beliefs and
experiences with patient
handling in the emergency
department

R.H. Osborne, A., Connell,
C., & Morphet, J.

The aim of this study was
to investigate emergency
nurses’ beliefs and
experiences with patient
handling in the emergency
department

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: 40
sjukskoterskor

Datainsamling: fokus-
grupp intervjuer

Analysmetod:
Tematisk analys

4 teman:

Sadtta patienten forst — att sdtta patientens behov
fore sina egna

Patientrelaterade utmaningar — patientfaktorer
som gor det svarare att hantera (exempelvis sprak,
funktionsnedséttning)

Personalens kunskap — om policy och rutiner




Australasian Emergency
care

2020

Inadekvata resurser — fysiska och manskliga
resurser ar begransade vilket gjorde det svarare att
hantera patienter.

Emergency department
nurses’ experiences of
occupational stress: A
qualitative study fran a
public hospital in Bangkok,
Thailand

Yuwanich, N., Sandmark,
H., & Akhavan, S.

WORK: A journal of
Prevention Assessment &
Rehabilitation

2015

This study aimed to
explore nurses’ perceptions
of occupational stress in
the emergency department

Ansats: Kvalitativ

Urval/deltagare: 21
sjukskoterskor

Datainsamling;:
semistrukturerade
intervjuer

Analysmetod:
innehallsanalys

3 teman: upplevd stress, konsekvenser av stress och
stresshantering.

Akutmottagning ar en mycket kravande arbetsplats
med lite arbetskontroll eller socialt stod pa
arbetsplatsen. Sjukskoterskor upplever ofta
arbetsrelaterad stress.

Patienterna och dess anhorigas beteenden kunde
vara stressande for sjukskoterskorna, likasa kunde
plotslig dod hos en patient vara stressande for
sjukskoterskorna. Samarbetet i teamet kunde
aventyras av annorlunda vanor eller arbetsstila hos
kollegor.




10.

How to Provide Patient
Safety in the Emergency
Department? A Qualitative
Study Emergency Nurses’
Experiences

Keskin Kiziltepe, S., &
Kurtgoz, A.

Journal of Health and
Nursing Management

2024

This study aimed to
explore the experiences of
emergency nurses
regarding patient safety.

Ansats: kvalitativ

Urval/deltagare: 14
sjukskoterskor

Datainsamling;:
intervjuer

Analysmetod: tematisk
analys

Sjukskoterskorna tog ofta individuella och
forebyggande atgiarder géllande patientsdkerhet.
Men det borde finnas en institutionell kultur for att
sakerstilla patientsikerheten. Ledningen bor inta
en proaktiv instéllning till patientsikerhet och
skapa en stodjande miljo for sjukskoterskorna for
att underlatta uppratthallandet av
patientsdkerheten.
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