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Sjukskoterskors erfarenheter i motet med

inneliggande suicidala patienter - En litteraturstudie

Abstrakt

Bakgrund: Suicidala patienter utgor en stor patientgrupp inom den psykiatriska
slutenvarden och kan vara en utmanande patientgrupp for sjukvardspersonalen.
Suicidala patienter behover hjilp och stottning fran sjukskoterskor for att kunna ma
battre. Att hantera suicidala tankar, kanslor och beteenden kan vicka svara kanslor hos

den vardande personalen.

Syfte: Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av

att mota inneliggande suicidala patienter.

Metod: Detta ar en litteraturstudie som inkluderar atta vetenskapliga artiklar som har
hamtats fran Pubmed och CINAHL. Efter en kvalitetsgranskning analyserades
resultaten i de valda artiklarna med stod av Fribergs analysmodell. Gemensamma

omraden i de valda artiklarna identifierades och presenterades i subteman och teman.

Resultat: Fran artiklarna har tva teman samt fyra subtema bildats. Det forsta temat ar
“Att vara engagerad” och det andra temat ar “Att vara frustrerad och lida”. I resultatet
tas det upp att vara engagerad handlar om att balansera professionalitet samt att skapa
en trygg vardrelation i motet med inneliggande suicidala patienter. Att vara frustrerad
och lida handlar om att kdnna oro och forbittring, samt kianna sjalvanklagelse och

sjalvtvivel.

Konklusion: Bemotande av suicidala patienter kan viacka svara kanslor hos
sjukskoterskor, vilka ar otroligt viktiga att ta upp och diskutera. Med mer kunskap inom

omradet kommer varden att utvecklas mer i ratt riktning.

Nyckelord: Slutenvard, Psykiatrivard, Sjukskoterskors erfarenheter, Suicid,

Suicidforsok.



Nurses” experiences of meeting suicidal inpatients -

A literature study

Abstract

Background: Suicidal patients constitute a large patient group within psychiatric
inpatient care and can be a challenging patient group for the healthcare staff. Suicidal
patients need help and support from nurses to feel better. Dealing with suicidal

thoughts, feelings and behaviors can evoke difficult feelings for healthcare professionals.

Aim: The purpose of this literature study was to describe nurses’ experiences of meeting

suicidal inpatients.

Methods: This is a literature review that includes eight scientific articles retrieved from
Pubmed and CINAHL. After a quality review, the results in the selected articles were
analyzed with the support of Friberg's analysis model. Common areas in the selected

articles are identified and presented in sub-themes and themes.

Results: From the articles, two themes and four subthemes have been formed. The first
theme is “Being Engaged” and the second theme is “Being Frustrated and Suffering”. In
the results it is mentioned that being engaged is about balancing professionalism and
creating a safe care relationship in the meeting with hospitalised suicidal patients. Being
frustrated and suffering is about feeling worry and resentment as well as feeling

self-blame and self-doubt.

Conclusion: Dealing with suicidal patients can arouse difficult feelings in nurses,
which are incredibly important to address and discuss. With more knowledge in the

field, care will develop more in the right direction.

Keywords: Inpatient care, Nurse experiences, Psychiatric care, Suicide, Suicide

attempt.
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Bakgrund

Statens beredning for medicinsk och social utvirdering (SBU), beskriver att begreppet
suicid allt oftare har borjat anviandas som synonym istéllet for sjalvmord, da det senare
ordet ar negativt betingat. Med suicidndra innebar det att patienten nyligen har gjort ett
suicidforsok eller har for avsikt att gora det. Suicid anvands som bendmning for ett
Sfullbordat suicidforsok. En suicidhandling kan vara bade ett suicidforsok eller ett
fullbordat suicid. Det kan vara svart att skilja pa sjdalvskada och suicidforsok, dar
begreppet sjilvskada ibland anviands for mindre allvarliga suicidférsok och allvarliga
sjalvskadebeteenden kan ha dodlig utgang. Enligt SBU skiljer begreppen sig at genom
att “suicidforsok” ar en handling som ar direkt kopplad till en avsikt att vilja ta sitt liv
(SBU, 2021).

Incidens och suicidstatistik

Suicid ar ett folkhédlsoproblem dar ungefar 1000 personer avlider i suicid per ar i Sverige
(Socialstyrelsen, 2022). Ungefar 7000 personer arligen laggs in pa sjukhus till foljd av
ett suicidforsok eller annan avsiktlig sjalvdestruktiv handling (Folkhalsomyndigheten,
2019). Folkhilsomyndighetens handelseanalys fran 2019 av suicidstatistik inom
sjukhusvarden mellan 2014-2016 visar att omkring 45% av suiciden skedde i anslutning
till psykiatrisk oppenvard och 14-16% skedde under psykiatrisk heldygnsvard. Deras
analys visar vidare att 4% skedde i anslutning med utskrivning fran slutenvarden och
2% skede under permission. Dartill skedde 1% av suiciden i anslutning med att
patienten sokt vard vid en psykiatrisk akutmottagning och 5% skedde i somatisk
sjukhusanknuten vard. Analysen visar ockséa att i 60% av fallen intraffade suicidet inom
7 dagar fran den senaste vardkontakten och i 20% av fallen intraffade suicidet samma

dag som vardkontakten dgt rum (Folkhalsomyndigheten, 2019).

Risk- och skyddsfaktorer for insjuknande med suicidtankar

Bachmanns review (2018) visar att depression ar den ledande orsaken till suicid och

suicidforsok, men att suicidala handlingar ocksa kan bero pa andra psykiatriska
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sjukdomar sasom bland annat psykossjukdomar, bipolar affektiv sjukdom, neurologiska

nedsattningar, substansbrukssyndrom, atstorningar, tvangssyndrom,
personlighetsstorningar, posttraumatisk stress eller angestsjukdomar. Bachmann
berattar vidare att det ofta foreligger en psykiatrisk samsjuklighet som komplicerar

vardandet (Bachmann, 2018).

Vidare menar Bachmann (2018) att ndgra av de faktorer som forstarker risken for
suicidhandlingar ar dngest- och agitations-tillstand, impulsivitet, somnstérningar,
livskriser, diskriminering samt utsatthet. Bachmann namner aven att det finns en
koppling mellan 6kad suicidrisk och vissa somatiska sjukdomar, sisom bland annat
cancer, sjukdomar som innebar forlust av forméagor, samt kroniska sjukdomar och
kronisk smarta (Bachmann, 2018). I en review beskriver Hawton och medarbetare
(2013) att en av de storsta riskfaktorerna ar tidigare suicidforsok, sarskilt valdsamma
sddana, samt ett upprepat sjalvskadebeteende okar risken for suicidforsok (Hawton et

al, 2013).

Nir det kommer till skyddsfaktorer mot suicid namner Socialstyrelsen att god
problemlésningsformaga, sjukdomsinsikt och goda relationer ofta ar goda
skyddsfaktorer nar det kommer till forebyggande av suicidala handlingar. Kontinuitet

och god tillganglighet till bra vard ar ocksa en skyddsfaktor (Socialstyrelsen, 2022).

Att varda suicidala patienter

Vard av suicidnéra patienter sker huvudsakligen i form av sakerhetsatgarder, optimal
behandling av eventuell underliggande sjukdom, optimering av psykosociala insatser,
psykoterapi samt genom att hjalpa patienten finna strategier att hantera sina
suicidtankar och de svéra kianslor som medfor dem pa ett icke destruktivt sitt.
Sakerhetsatgiarder kan exempelvis vara 6vervakning och i allvarliga fall baltning eller
avskarmning (Chiles et al, 2019). Suicid och suicidforsok inom hilso- och sjukvarden
raknas som en allvarlig vardskada om varden hade kunnat vidta adekvata atgarder for

att forhindra det som skett (Socialstyrelsen, 2022).
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Det kan vara svart att forutsaga risken for en suicidhandling, och aven en valgjord och

omfattande bedomning kan visas vara felaktig (Large et al, 2011). Suicidala personer
kan upptrada kontradiktoriskt och agera motsagelsefullt (Owens et al, 2011). Trots att
den psykiatriska slutenvardsavdelningen ar anpassad och personalen har sirskilda
rutiner och atgarder for att forebygga suicid, finns det en risk att patienten forsoker ta
sitt liv (Allgulander, 2014). Sjukskoterskor inom psykiatrisk slutenvard har en central
roll i att uppfatta och agera pa misstankta suicidala beteenden. Vidare skriver
Allgulander att sjukskoterskor behover kunna vara med och utfoéra svara akuta beslut
sasom tvangsmedicinering, baltning eller liknande atgiarder som inskranker pa

manskliga rattigheter (Allgulander, 2014).

Vandewalle et al (2018) skriver att det ar ovanligt att suicidnira patienter spontant
berittar om sina tankar pa doden, dven under frivillig inneliggande vard (Vandewalle
et.al, 2018). Vandewalle beskriver att detta skulle kunna bero pa att suicidala patienter
har svart att uttrycka sina kanslor och tankar. Det kan ocksa bero pa en ovilja att beratta
om sina suicidplaner for att da bli forhindrad (Vandewalle et al, 2018). Berg et al (2022)
skriver att det ocksa kan bero pa en bristande tillit i relationen mellan sjukskoterskan
och patienten. Nar sjukskoterskorna far patienterna att kdanna sig bekraftade i sina
kanslor och sjukskoterskorna visar engagemang, respekt och uppmarksammar
forsamring i patienternas maende, okar patienternas upplevelse av trygghet i relationen.
Berg forklarar att denna tillit och trygghet ar viktig for att patienterna ska kunna och
vilja beritta om sina suicidplaner under kris, dela med sig av svara kéanslor och kdnna

sig mer bekvam under exempelvis overvakning (Berg et al, 2022).

Vandewalle et al (2018) tar upp exempel pa hur en sjukskoterska kan forsoka skapa tillit
i kommunikationen med suicidala patienter. Framforallt menar forfattarna att det ar
viktigt att sjukskoterskan tar kontakt med patienten och anpassar kontakten utefter vad
patienten sjilv verkar svara bast pa. Vandewalle et al skriver att det kan handla om
direkta fragor om suicidtankar, men ocksa om indirekt kommunikation genom att fraga
om patientens maende, uttrycka oro over patienten och uttrycka egna observationer.

Sma vianliga handlingar sdsom dagligt hidlsande, humor, att minnas detaljer och att
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uppmarksamma och validera patientens kanslotillstand kan ge patienterna en kansla av

trygghet, betydelsefullhet och 6kad villighet att kommunicera med sjukskoterskan.
Vandewalle et al skriver ocksa att det ar viktigt att hjalpa patienterna hitta strategier for
att hantera sina suicidtankar pa egen hand eftersom personalen inte kan 6vervaka
patienterna hela tiden. Eftersom suicidala patienter ibland kan pendla snabbt mellan att
vara hjalpsokande och avstindstagande ar det viktigt att sjukskoterskorna ar nara till

hands for spontana samtal (Vandewalle et al., 2018).

Motiv for studien

Suicid ar ett folkhalsoproblem dar ungefar 1000 personer avlider i suicid per ar i Sverige
(Socialstyrelsen, 2022). Ungefar 7000 personer arligen laggs in pa sjukhus till f6ljd av
ett suicidforsok eller annan avsiktlig sjalvdestruktiv handling (Folkhilsomyndigheten,
2021). Handelseanalyser av suicid inom hélso och sjukvarden (2019) visar att 14-16% av
suicidhandlingarna skedde inom den psykiatriska slutenvarden (Folkhalsomyndigheten,
2021). Denna litteraturstudie har for avsikt att undersoka sjukvardspersonals
erfarenheter av att mota inneliggande suicidala patienter. Det ar viktigt att genomfora
denna studie for att kunna ta del av sjukskoterskors erfarenheter av att mota dessa
patienter, for att pa sa sitt bedriva vidare forskning och forbattra varden samt
arbetsforhdllandena i motet med suicidala patienter. Forhoppningsvis kan denna
litteraturstudie bidra med sammanstallning av forskning och uppmuntra till vidare

forskning i syfte av suicidprevention och forbattrad arbetsmiljo.

Syfte

Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av att

mota inneliggande suicidala patienter.

Metod

For att hitta relevanta artiklar som besvarar litteraturstudiens syfte anviandes empiriska

kvalitativa forskningsartiklar och relevant facklitteratur (Olsson & Sorensen, 2020).



Sokmetoder

For att uppfylla studiens syfte behover resultatet besvara fragestéallningen. En vil och
tydlig formulerad fragestillning med tydliga inklusions- och exklusionskriterier okar
tillsammans med relevanta booleska termer forutsattningarna for en lyckad sokning
(Ostlundh, 2022). MeSH &r en webbsida som &r utvecklad for att hitta terkommande
amnesord som databaser och forfattare anvander i sina publicerade artiklar, for att pa sa
satt underlatta sokningsprocessen. Det kravs dock att begreppet har blivit allmant
etablerat inom forskningsomradet, vilket kan ta tid vid ny forskning (Karlsson, 2017).
Booleska termer kan anvandas for att bredda eller minska sokningens vidder, och
inkluderar till exempel AND, OR och NOT (Ostlundh, 2022).

Med hjalp av databaserna Pubmed och Cinahl har vi hittat relevanta artiklar till detta
arbete. Pubmed ar en databas dar det finns artiklar om medicin samt omvardnad
(Friberg, 2017). Cinahl innehéller fraimst artiklar om omvardnad, fysioterapi och

arbetsterapi (Karlsson, 2017).

» «

Sokord som har anvints i denna litteraturstudie ar bland annat “suicide”, “nurse”,
“experience”, “inpatient”, “qualitative” och “questionnaire”, dar varje sokord forutom
“qualitative” och “questionnaire” breddades med synonymer till respektive sokord for
att undvika att relevanta artiklar sallades bort. Till exempel: “nurse” kompletterades
med “nursing”, “nurses” och “MHP”, med hjalp av booleska “OR”. For att kombinera
flera olika sokord anvandes AND, sdsom “nurse” AND “suicide”. NOT anvindes i
enstaka sokningar for att bortsluta sokordet “questionnaires”, som ar starkt kopplat till

kvantitativa artiklar och darmed inte relevanta.

Sokningarna kunde ge allt fran 1-10000 soktraffar. Genom att kombinera olika sokord
och prova sig fram kunde vi formulera battre sokningar som gav mindre soktraffar med
mer precisa abstrakt som kunde passa till litteraturstudiens syfte. Langre fram i
sokningsprocess larde vi oss att anvanda MeSH-termer i storre utstrackning for att fa
fram mer specifika soktraffar. Dock uppmarksammades det att MeSH-termer hade den
nackdelen att inte alla artikelforfattare alltid anvinde samma MeSH-termer. Vi anvande

oss av flera MeSH-termer, vilket underliattade arbetet och sokningsprocessen.



Vi har ocksé anvant oss av databasernas filterfunktion genom att till exempel stélla in
soktraffarna pa att endast visa dem med FULLTEXT, artiklar pa engelska och inom ett
visst tidsspann. Nar det uppstod manga soktraffar stalldes databasen in pa att visa de

nyaste artiklarna forst for att halla litteraturstudien uppdaterad till senaste forskning.

Sokningarna redovisas i Bilaga 1, Tabell 1.

Urval

For att komma fram till de atta valda artiklarna anvande vi oss av olika urval. Nar vi
sokte i Pubmed och Cinahl fick vi flera artiklar som var kopplade till vart sokord. Vart
forsta urval blev da titeln pa artikeln. Lit artikeln intressant och relevant tittade vi
narmare pa artikelns abstrakt som blev det andra urvalet. Om abstraktet hangde ihop
med vart syfte valde vi att ldsa artikeln. Om artikeln inte passade till vart syfte, valdes en

annan artikel. Urval tre var sedan de artiklar som valdes ut for denna litteraturstudie.

Vara inklusionskriterier var att artiklarna skulle vara skrivna pa engelska eller svenska
samt vara peer-reviewed. Dessutom skulle det vara specifikt sjukskoterskor, inte ovrig
sjukhuspersonal, och de skulle ha jobbat med suicidala patienter inom slutenvarden.
Erfarenheter frin eventuell arbetstid p& 6ppenvarden togs inte med. Ovriga psykiska
eller fysiska sjukdomar kunde férekomma hos patienterna sa lange de huvudsakligen

var inlagda for suicidprevention.

Artiklarna granskades utefter Olssons och Sorensens (2011) bedomningsmall for
kvalitativa studier innan de 8 slutliga artiklarna valdes ut. Artiklarna fick da poang
utifran flera kriterier, exempelvis abstrakt, introduktion, syfte och metodbeskrivning.
Genom denna mall var det mojligt att gradera artiklarna utefter deras kvalitet i tre olika
grader: grad 1 (80%), grad 2 (70%) och grad 3 (60%). Studier som innefattades av grad
3 sallades bort, medan grad 2 ibland anvindes med uppmarksamhet pa sina brister, och

grad 3 inte kriavde nagot storre analysarbete. Alla artiklar som bedémdes var av grad 2
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eller 1 och ingen artikel behovdes séllas bort. Artiklarna samt resultat fran

kvalitetsgranskningen redovisas i Bilaga 2, Tabell 2.

Analys

Analysprocessen for detta arbete utfordes med hjalp av Fribergs femstegsmodell, som
analyserar helheten i artiklarna for att sedan dela upp dem i mindre delar, dar delarna
var for sig sedan skapar en ny helhet (Friberg, 2017). Darmed borjade vi med att ldsa de
valda artiklarna noggrant flera ganger for att forsta oss pa helheten, for att sedan
fokusera pa resultatet och forsta dess innehall och olika delar. Genom att hitta
gemensamma omraden i resultatens olika delar kunde vi sedan dela upp denna

litteraturstudies resultat i subteman och teman som svarade pa litteraturstudiens syfte.

Under analysen striavade vi efter att kontrollera var forforstaelse. Det var resultatet i de
granskade artiklarna som var i fokus. Sammanstallning av texten i resultatet

genomfordes nir subteman samt teman var identifierade. (Tabell 3).

Forskningsetiska overvaganden

Forskningsetik baseras pa olika lagar, etiska koder och principer som finns for att
skydda medverkande i studien och forhindra att de skadas psykiskt eller fysiskt eller
utnyttjas pa nagot sitt (Kjellstrom, 2017). Bland annat finns informationskravet och
begriplighet kravet, som innebir att deltagarna blivit informerade om studien pa ett satt
som en icke-medicinsk kunnig person kan forsta, och att de sedan bekriftat att de
forstatt och samtyckt (Olsson & Sorensen, 2020). Samtycket omfattas i samtyckeskravet
och kan alltid tas tillbaka under studiens gang, utan att de behover ange nagon
anledning. Aven detta ir nigot deltagarna ska bli informerade om. Detta ska fungera
som ett skydd for alla inblandade. Konfidentialitetskravet skyddar deltagarnas
personuppgifter och ser till att sekretessen vidhélls pa ett adekvat sitt (Olsson &

Sorensen, 2020).

10
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Det ar viktigt att studierna ocksa har genomgatt en etikprovning, sarskilt nar det gailler

studier dar manniskors upplevelser ar inblandade (Wallengren & Henricson, 2012).
Etikprovningsnamnden ska se till att studien som individer ska delta i inte strider mot
manniskans vardighet och rattigheter. Nar forskare lamnar en ansokan om etikprovning
sker en bedomning utifran risker med studien samt de eventuella kunskapsvinster som

kan erhallas fran studien (Wallengren & Henricson, 2012).

Resultat

Artiklarna som valdes till foreliggande litteraturstudie baserades pa kvalitativ metod
som innebar att deltagarna i studierna intervjuades och berittade om sina erfarenheter i
motet med inneliggande suicidala patienter. Deltagarna i samtliga av dessa studier var
sjukskoterskor som jobbade inom en slutenpsykiatrisk avdelning. De granskade
studierna har genomforts i olika delar av varlden: Turkiet, Irland, Sydafrika, Sverige,
Norge, Australien, Kina samt Italien. Aldersgruppen bland deltagarna har varierat
mellan 22-61. Badde kvinnor (n=72) och man (n=27) ingick i studierna. I tva studier
(Matandela & Matlakalas, 2016; Gilje et al, 2005) namns inte alder och kon pa
deltagarna. I en artikel (Tiirkles et al, 2018) anges alder men inte kon pa deltagarna. I
analysen av artiklarna framkom tva teman som baserades pa sammanlagt fem
subteman. Studierna visade att sjukskoterskors erfarenhet av att mota inneliggande

suicidala patienter handlade om ”Att vara engagerad” och ”Att vara frustrerad och lida”.

Tabell 3. Resultatoversikt

Tema Subtema

Att vara engagerad - Balansera professionalitet

- Skapa en trygg vardrelation

Att vara frustrerad och lida - Kéinna oro och forbittring

11
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- Kanna sjalvanklagelse och sjalvtvivel

Att vara engagerad

Av de granskade studierna framkom det att "att vara engagerad” var viktigt i motet med
suicidala patienter. Att vara engagerad handlade om att “balansera professionalitet”

samt att “skapa en trygg vardrelation.”
Balansera professionalitet

I de granskade artiklarna framkom det att vara engagerad i motet med suicidala
patienter handlade om att balansera professionalitet (Hagen et al., 2017; Vandewalle et
al., 2019; Morrisey & Higgins, 2018). Sjukskoterskorna i tva av studierna tog upp att
balansera professionalitet bland annat handlade om att inte bilda en for stark
emotionell relation till patienten, eftersom detta kunde leda till ett mindre professionellt
bemotande, forsamrad vard och dven negativt paverkat maende hos sjukskoterskorna
(Hagen et al, 2017; Morrisey & Higgins, 2018). Sjukskoterskorna i Hagens artikel (2017)
beskrev att det var viktigt att skilja pa sina egna kanslor och patientens for att inte bli for
emotionellt involverad. De beskrev ocksa att det var viktigt med sjalvavgransning, som
kunde handla om att ta pauser och dela med sig arbetet med sina kollegor (Hagen et al.,
2017). I tva av artiklarna beskrev sjukskoterskorna att balansera professionalitet ocksa
handlade om professionell distans (Morrisey & Higgins, 2018; Vandewalle et al, 2019). I
Morrisey och Higgins artikel (2018) beskrev sjukskoterskorna att professionell distans
innebar att de kunde stélla svara fragor och gora skattningar for suicidrisk utan att
reagera emotionellt pa det patienten sade, samt att de kunde agera adekvat i akuta
situationer sdsom under pagaende suicidforsok (Morrisey & Higgins, 2018).
Sjukskoterskorna i Vandewalles et al studie (2019) tog istillet upp att professionell
distans kunde tillampas med hjalp av protokoll och fasta rutiner (Vandewalle et al,

2019).

12
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I tre av studierna tog sjukskoterskorna upp hur viktigt det var att hantera sina egna

kanslor i motet med suicidala patienter for att balansera professionalitet (Hagen et al,
2017; Morrisey & Higgins, 2018; Vandewalle et al, 2019). Att balansera sin egen
professionalitet framkom &dven i tva av studierna som beskrev betydelsen av att arbeta
med sina egna kanslor och inte lata dem paverka vardandet (Morrissey & Higgins, 2018;
Vandewalle et al, 2019). Sjukskoterskorna i Morrissey och Higgins studie (2018) tog upp
vikten av att arbeta med sina egna kinslor och bearbeta dem for att undvika att bli
paverkade av dem pa arbetstid. Det kunde till exempel vara att pAminna sig om att
patientens suicidforsok var ett symtom pa deras sjukdom, istillet for att kdnna sig lurad,
provocerad eller sviken nar en patient 1jog, dolde sitt suicidforsok eller upplevdes vara

manipulativ eller uppmarksamhetssokande (Morrisey & Higgins, 2018).

Sjukskoterskorna i Vandewalle et al (2019) studie beskrev att vardpersonalens egna oro
ibland kunde leda till att dem inte langre litade pa patientens forméga att fatta egna
beslut. Detta kunde leda till ett 6verdrivet kontrollerande av patienten. Genom att
hantera sina egna kanslor kunde sjukskoterskorna istillet for att kontrollera patienten
skapa en trygg vardrelation och ett samarbete med patienten som forbattrade varden

(Vandewalle et al, 2019).

Skapa en trygg vardrelation

Sjukskoterskorna i fem av de granskade artiklarna tog upp betydelsen av att vara trygg i
vardrelationen for att dirmed vara engagerad i motet med suicidala patienter (Wang et
al. 2016; Morrisey & Higgins, 2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 2019; Tiirkles
et al. 2018). I tre av artiklarna beskrev sjukskoterskorna att de behovde fa en
uppfattning och forstaelse for patientens livssituation och suicidalitet i motet, for att
sedan kunna stodja patienten till ett mer hialsosamt levnadssitt och framtid (Hagen et
al., 2017; Morrisey & Higgins, 2018, Tiirkles et al. 2018). I Morrisey och Higgins studie
(2018) framkom betydelsen av att vara engagerad och att ha ett gott bemétande for att
skapa ratt forutsattningar till en trygg vardrelation som innebar att patienten vagade

prata mer om sina problem eller bekymmer. Om patienten inte vagade prata med
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sjukskoterskan bildades ett hinder till att sitta in omvardnadsatgarder. Detta gallde

sarskilt nar personen ifraga inte berattade om anledningen till varfor de upplevde angest
och suicidala symtom (Morrisey & Higgins, 2018). I Tiirkles et al. studie (2018) tog
sjukskoterskorna upp att det var viktigt att lyssna pa patienterna, ge de mojlighet att
kommunicera, hjilpa de att satta ord pa kanslor, forsoka forstd dem och uppmuntra till
aktiviteter for att skapa en trygg vardrelation. Samma studie namnde ocksa att det var
viktigt att engagera patientens anhoriga i den man som tillats av patienten, eftersom

detta kunde 6ka forutsattningar till en trygg vardrelation (Tiirkles et al., 2018).

I fyra av artiklarna namnde sjukskoterskorna varfor det var viktigt att skapa en trygg
vardrelation med patienterna (Hagen et al, 2017; Wang et al. 2016; Morrisey & Higgins,
2018; Vandewalle et al, 2019). Sjukskoterskor i tva utav de granskade artiklarna tog upp
att en viktig del i att mota suicidala patienter handlade om att minska psykiskt lidande
samt inspirera hopp genom att bilda en trygg vardrelation med patienten (Hagen et al.,
2017; Morrisey & Higgins, 2018). Fortsattningsvis beskrev sjukskoterskorna i Hagens et
al (2017) studie att det handlade om att bredda patientens perspektiv och fa patienten
mer receptiva for positiva intryck och inte dras med av negativa kinslor. De menade
ocksa att ett hoppfullt forhéllningssatt var viktigt i varden av suicidala patienter for att
darmed ge hopp och minska psykiskt lidande. Sjukskoterskorna gjorde detta genom
samtalsbehandling (Hagen et al., 2017). I en annan artikel skrev Wang et al (2016) att
sjukskoterskorna tyckte att det var viktigt att jobba med lindring av suicidala patienters
forestillningar, sisom exempelvis negativ sjalvbild eller varldsbild, for att skapa en
trygg vardrelation. Sjukskoterskorna i studien tog ocksa upp att nér de inte lindrade det
daliga maendet hos patienterna kunde detta leda till ett suicidalt beteende (Wang et al.
2016). I en annan studie beskrev sjukskoterskorna att en trygg vardrelation var en
forutsattning for att kunna leda bort suicidtankar fran patienterna (Vandewalle et al.,
2019). Det kunde handla om att uppmuntra patienterna till fysisk aktivitet for att
distrahera dem fran suicidtankar, vilket kunde vara svarare utan en trygg vardrelation.
Sjukskoterskorna berattade ocksa att det var viktigt att behélla ett hoppfullt och
framtidsorienterat forhéallningssatt for att hjalpa patienterna att hantera de svéra

kanslorna som uppstod (Vandewalle et al., 2019). I Morrisey och Higgins studie (2018)
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tog sjukskoterskorna upp att det var viktigt att arbeta med angest hos suicidala patienter

for att skapa en trygg vardrelation (Morrisey & Higgins, 2018).

Att vara frustrerad och lida

Av de granskade artiklarna framkom att motet med suicidala patienter innebar att tvivla
och vara frustrerad. Sjukskoterskorna berattade om sina erfarenheter av att mota
suicidala patienter, dar de framst handlade om att “kdnna oro och forbittring” och

“kanna sjalvanklagelse och sjalvtvivel”.

Kiinna oro och forbittring

I flera av de granskade studierna berittade sjukskoterskorna att de kande oro och
forbittring i motet med suicidala patienter (Caputo, 2021; Gilje et al, 2005; Wang et al,
2016; Hagen et al, 2017 ). I tva av de granskade studierna tog sjukskoterskorna upp hur
de kande ilska och frustration vid hotelser av suicidforsok (Caputo, 2021; Hagen et al,
2017), samt vid upprepade suicidforsok (Caputo, 2021; Hagen et al, 2017). I tva av
artiklarna beskrev sjukskoterskorna att kanslor som frustration, ilska, chock och sorg
kunde leda till forbittring och att det utvecklades en ovilja av att varda suicidala
patienter (Caputo, 2021; Gilje et al, 2005). Sjukskoterskorna i Caputos studie (2021)
berattade ocksa att personal kunde bli otrevliga i sitt bemotande om det fanns en kéansla
av att ha blivit lurad eller nedvarderad i sin arbetsroll (Caputo, 2021). Sjukskoterskorna
i Giljes et al studie (2005) antog att ansvaret 6ver patientens liv orsakade kanslor som
oro och forbittring efter en patients suicidforsok (Gilje et al, 2005). Sjukskoterskor i
Caputos (2021) artikel berattade att de kunde kianna sig svikna, frustrerade och arga
med patienter som hade ett suicidalt beteende. Det kunde upplevas som en professionell
krankning och en kinsla av misslyckande kunde upplevas. Kianslorna kunde leda till oro,
ilska, frustration och forbittring, som kunde leda till en ovilja att varda suicidala

patienter (Caputo, 2021).
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I tre av de granskade studierna berattade sjukskoterskorna om hur de hanterade sina

kanslor, sdsom oro och forbittring, i motet med suicidala patienter (Morrissey &
Higgins, 2018; Hagen et al., 2017, Wang et al, 2016). I tva av de granskade artiklarna
namnde sjukskoterskorna att en viktig del i att kunna hantera och reglera sina kanslor i
motet med suicidala patienter handlade om att dela med sig sina kanslorna med sina
kollegor (Morrissey & Higgins, 2018; Hagen et al, 2017). Vidare skriver Morrissey och
Higgins (2018) att sjukskoterskorna menade att det 4ven var viktigt att dela med sig sin
angest, oro och forbittring 6ver en patient. I samma studie framkom ocksa att fa stod for
svara beslut som skulle eller hade fattats kunde minska en kiansla av dngest, oro och
skuld (Morrisey & Higgins, 2018) . I Wangs och medarbetares studie (2016) beskrev
sjukskoterskorna att det var betydelsefullt att ventilera de negativa kianslorna till sin
partner, foraldrar eller vinner om de fick otillrackligt med stod fran kollegor, for att pa

sa satt undvika att det utvecklades till oro och forbittring.

Kianna sjidlvanklagelse och sjilvtvivel

I de granskade studierna framkom att sjukskoterskor i motet med suicidala patienter
anklagade och tvivlade pé sig sjilva, vilket innebar en kinsla av att vara frustrerad och
lida (Caputo, 2021; Gilje, 2005; Matandela & Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017, Wang

et al, 2016).

Sjukskoterskorna i fyra av studierna tog upp hur sjalvtvivel kunde leda till
hyper-vaksamhet (Caputo, 2021; Wang et al, 2016; Morrissey & Higgins, 2018;
Vandewalle et al, 2019). Hyper-vaksamhet beskrevs som en 6verdriven oro, okad
intuition och handlingsberedskap (Caputo, 2021), samt en 6kad kanslighet for
varningstecken pa suicidalt beteende (Wang et al, 2016). Vidare berattade
sjukskoterskorna i Caputos studie (2021) att hyper-vaksamhet troligtvis var kopplat till
sjukskoterskans kénsla av bristande kontroll. De berittade ocksa att hyper-vaksamheten
ofta 6kade efter ett suicidforsok och att detta kunde bero pa sjalvanklagelse. Caputo
fortsatte med att nimna att hyper-vaksamhet och 6kad kanslighet ofta var en del av

symtombilden for posttraumatisk stressyndrom, vilket vissa sjukskoterskor drabbades
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av efter en suicidhandling (Caputo, 2021).

I tva studier tog sjukskoterskorna upp vad lidande kunde handla om och att lidandet
kunde leda till undvikande (Wang et al, 2016, Gilje et al, 2005). I Wangs studie (2016)
tog sjukskoterskor upp att de kunde borja ta avstand fran patienten i ett forsok att
skydda sig sjalva fran den sorg och det lidande som de skulle uppleva om patienten tog
sitt liv (Wang et al, 2016). Sjukskoterskorna i Giljes studie (2005) beskrev en inre
konflikt i vardandet av suicidala patienter som orsakade lidande, dir varje manniska har
ansvar for sitt eget liv, men att som sjukskoterska hade dem till viss del ocksa ansvar for
patientens liv. Att uppleva sig vara ansvarig for patientens liv och dirmed ocksa deras
dod, orsakade ett stort lidande. Vidare tog sjukskoterskorna i denna studie upp hur det i
motet med suicidala patienter kunde vickas liknande suicidala tankebanor hos
sjukskoterskorna, vilket medforde ett lidande hos sjukskoterskorna och ett undvikande i

motet med suicidala patienter (Gilje et al, 2005).

I nagra av de granskade studierna berattade sjukskoterskorna att de anklagade sig sjilva
i motet med suicidala patienter vilket gav en kédnsla av lidande (Matandela & Matlakala,
2016; Hagen et al., 2017; Wang et al, 2016; Tiirkles et al., 2018). Sjukskoterskorna tog
ocksa upp att det var vanligt med kanslor av hopploshet (Tiirkles et al., 2018; Matandela
& Matlakala, 2016; Caputo, 2021) och meningsloshet (Matandela & Matlakala, 2016)
som Okade deras kinsla av lidande. I tva av studierna tog sjukskoterskorna upp att de
ofta borjade undra ifall de borde ha gjort nagot annorlunda eller varit mer vaksamma
(Matandela & Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017; Wang et al, 2016). Nagra
sjukskoterskor i samma studie beskrev en kinsla av att patientens dod var deras eget fel
(Matandela & Matlakala, 2016; Wang et al, 2016). Sjukskoterskorna i Matandela &
Matlakalas studie (2016) beskrev dessutom att suicidala handlingar kunde viacka tankar
och kanslor om att de inte var tillrackligt kunniga, kapabla eller varda att jobba som
sjukskoterska (Matandela & Matlakala, 2016). I Hagens et al studie (2017) namnde
sjukskoterskorna vidare att den suicidala handlingen kunde upplevas som ett
misslyckande i deras forsok att bilda en relation till patienten, sarskilt om patienterna

forsokte ta sitt liv under 6vervakning av sjukskoterskan. Detta kunde 6ka lidandet,
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sjalvanklagelsen samt sjalvtvivlet (Hagen et al., 2017). Sjukskoterskorna i tre av de

granskade artiklarna berattade att ett suicid ofta betraktades som ett tecken pa
misslyckande av de sjdlva (Caputo, 2021; Matandela & Matlakala, 2016; Wang et al,

2016) och omgivningen (Matandela & Matlakala, 2016).

Diskussion

Resultatdiskussion

Syftet med denna litteraturstudie var att belysa sjukskoterskors erfarenheter av att mota
inneliggande suicidala patienter. Genom att hitta artiklar som tar upp detta kunde vi
bilda oss en aning kring hur det ser ut inom varden. Resultatet presenteras genom olika
tema samt subtema som tar upp &mnen som har framkommit i de granskade
vetenskapliga artiklarna. Resultatets tema ar att vara engagerad samt att vara frustrerad
och lida. Resultaten kommer att diskuteras i relation till annan relevant forskning samt

begreppet samvetsstress saisom den har beskrivits av Ann-Louise Glasberg (2007).
Samvetsstress

I sin avhandling beskriver Ann-Louise Glasberg begreppet samvetsstress som den stress
som uppstar vid upplevelser av daligt samvete (Glasberg, 2007). Vardpersonal kan
uppleva samvetsstress nar de saknar tid att ge patienten den vard patienten behover,
nar vardpersonalen inte kan leva upp till sina egna eller andras forvantningar, eller nar
arbetet upplevs sa kravande att det drabbar deras privatliv och deras grad av resiliens
inte racker till. Glasberg skriver ocksa att samvetsstress dven ar kopplat till moralisk
stress pa sa sitt att vardpersonalen inte kan leva upp till sin moraliska 6vertygelse nar
de exempelvis inte kan handla utifran sina varderingar och patienternas valbefinnande.
Slutligen skriver hon dessutom att samvetsstress verkar vara en riskfaktor for
utbrandhet, empatitrotthet, pessimism och minskat engagemang i vardandet. Att

kommunicera sin samvetsstress beskrivs som en av de viktigaste skyddsfaktorerna.
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Att vara engagerad

I de granskade studierna framkom det att sjukskoterskor tyckte att en stor del av motet
med suicidala patienter handlade om att vara engagerad (Wang et al. 2016; Morrisey &
Higgins, 2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 2019; Tiirkles et al. 2018), samt att
detta bland annat handlade om att balansera professionalitet (Hagen et al., 2017;
Vandewalle et al., 2019; Morrisey & Higgins, 2018) och att skapa en trygg vardrelation
(Wang et al. 2016; Morrisey & Higgins, 2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al.,
2019; Tiirkles et al. 2018).

I artiklarna som granskades framkom att vara engagerad som personal var viktigt for
patientens maende (Wang et al. 2016; Morrisey & Higgins, 2018; Hagen et al., 2017;
Vandewalle et al., 2019; Tiirkles et al. 2018). Detta tema styrks i andra studier som tar
upp vikten av att skapa en trygg vardrelation mellan sjukskéterskan och patienten
genom att vara engagerad (Barron et al., 2017, Hultsjo et al., 2019, Khankeh et al.,
2014). I studien som ar gjord av Barron et al., (2017) visade det sig att sjukskoterskor
behover vara forstdende samt empatisk for att kunna jobba med suicidala patienter. I
studien av Hultsjo et al., (2019) framkom det att sjukskoterskorna tyckte det var svart
men ocksa viktigt med att skapa ett ljus i det morkret patienten hade runt sig for att
skapa en trygg vardrelation. En trygg vardrelation (Wang et al. 2016; Morrisey &
Higgins, 2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 2019; Tiirkles et al. 2018) och
formagan att balansera sin professionalitet (Hagen et al, 2017; Morrisey & Higgins,
2018; Vandewalle et al, 2019) visade sig vara viktigt for att vara engagerade med
suicidala patienter. I studien som ar gjord av Khankeh et al., (2014) berattar
sjukskoterskorna att med 6kad kunskap samt erfarenhet kunde sjukskoterskorna ge en
mer professionell och balanserad vard for suicidala patienter. Det ar sannolikt att okad
kunskap och erfarenhet 6kade deras forutsattningar for att balansera professionalitet
(Hagen et al, 2017; Morrisey & Higgins, 2018; Vandewalle et al, 2019) och skapa en
trygg vardrelation (Wang et al. 2016; Morrisey & Higgins, 2018; Hagen et al., 2017;

Vandewalle et al., 2019; Ttirkles et al. 2018).
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I fem av de granskade artiklarna tar sjukskoterskorna upp att de upplevde skuldkanslor

nar patienten utforde suicidalt beteende (Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 20109;
Matandela & Matlakala, 2016; Wang et al. 2016; Caputo, 2021), vilket direkt kan
kopplas till Glasbergs definition av samvetsstress (Glasberg, 2007). Enligt Glasbergs
beskrivning av samvetsstress (2007) behover sjukskoterskan hantera den samvetsstress
hen upplever for att kunna vara engagerad med sina patienter. Att vara engagerad med
patienterna och se positiva framsteg minskar risken for daligt samvete och
samvetsstress. Detta kan kopplas till tva av de granskade studierna dar sjukskoterskorna
beskriver vikten av att arbeta med sina egna kanslor (Morrissey & Higgins, 2018;
Vandewalle et al, 2019). Det ar sannolikt att nar sjukskoterskan hinner traffa sina
patienter utan stress samt kan planera en vardplan tillsammans bidrar detta till en
minskad forsamring av samvete. Det ar av stor vikt for en sjukskoterska att lara sig att
leva med sitt samvete pa ett positivt sétt. Tre av de granskade artiklarna tar upp hur
sjukskoterskorna handskades med deras kanslor i motet med suicidala patienter (Hagen
et al., 2017; Vandewalle et al, 2019; Morrisey & Higgins, 2018), vilket rimligen skulle
kunna kopplas till handskandet av samvetsstress eftersom negativa kianslor kan paverka
sjukskoterskans arbete negativt och darmed 6ka risken for samvetsstress enligt Glasberg

(2007).

De granskade studierna tyder pa betydelsen av att vara engagerad i varden for att
minska risken for samvetsstress. Sjukskoterskorna i de granskade studierna berattar hur
bemotande kan paverka patientens maende inom varden (Wang et al. 2016; Morrisey &
Higgins, 2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 2019; Tiirkles et al. 2018). Det ar
viktigt for sjukskoterskor att tinka pa betydelsen av att bemota patienter lugnt med
odmjukhet samt respekt (Wiklund Gustin, 2016), for att sjukskoterskorna ska kunna
skapa en trygg vardrelation med patienterna (Wang et al. 2016; Morrisey & Higgins,
2018; Hagen et al., 2017; Vandewalle et al., 2019; Tiirkles et al. 2018) och for att skapa
en professionell vard (Wiklund Gustin, 2016). Vidare skriver Wiklund Gustin (2006) att
det kravs idag av varden att sjukskoterskan ar supertydlig med sin kommunikation for
att skapa en trygg vardrelation, eftersom det kan minska stressen hos patienter som har

psykiska problem.
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Resultatet visar ocksa att det var viktigt att hantera sina egna kanslor i motet med

suicidala patienter for att balansera professionalitet (Hagen et al, 2017; Morrisey &
Higgins, 2018; Vandewalle et al, 2019). Enligt Glasbergs beskrivning av samvetsstress
(2007) behover sjukskoterskan vara medvetet narvarande i situationen for att kunna
identifiera sina kanslor. Sjukskoterskan behover ocksa ha kunskap for att kunna hitta
ratt satt att hantera sina kanslor (Wiklund Gustin, 2016). Om sjukskoterskan gor detta
minskar risken att sjukskoterskans kanslor paverkar yrkesutovandet och patientens
vard, vilket enligt Glasbergs definition (2007) minskar risken for samvetsstress.
Glasbergs beskrivning av samvetsstress (2007), Hagens (2017), Morrissey och Higgins
(2018) samt Vandewalles et al (2019) studier stods dven av Foster et als studie (2018)
som lyfter vikten av resilience for att bland annat kunna hantera sina kanslor i motet
med suicidala patienter (Foster et al, 2018). Resilience handlar om méanniskans forméaga
att mentalt eller kinsloméssigt hantera en kris eller att g tillbaka till det som var innan

krisen.

Att vara firustrerad och lida

Resultatet i denna litteraturstudie visar att i 5 utav de granskade artiklarna framkom det
att sjukskoterskorna pa ett eller annat sitt upplevde kinslomassigt lidande i motet med
suicidala patienter som foljd av suicidalt beteende hos patienterna (Caputo, 2021; Gilje,
2005; Matandela & Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017, Wang et al, 2016). Detta skulle
kunna bero pa att nastan alla relationer inom den psykiatriska slutenvarden utgor sa
kallade néra relationer, och att sjukhuspersonal ofta binder bade professionella och
emotionella band till patienten (Hultsjo mfl., 2018; Rytterstrom et al, 2019). De
emotionella kopplingarna innebar en riskfaktor for utbrandhet (Edward et al, 2017) och
emotionell utmattning (Edward et al, 2017; Lopez Lopez et al, 2019), samtidigt som
forskning visar att den emotionella kopplingen med patienten ar nodvandig for att
skapa trygga vardrelationer (Edward et al, 2017). Det ar dven sannolikt att den
emotionella kopplingen ger en 0kad kansla av oro hos sjukskoterskorna, samt en kansla

av forbittring, sjalvanklagelse och sjalvtvivel om patienten utfor en suicidal handling.
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Enligt Glasbergs beskrivning av samvetsstress (2007) ar det mycket mojligt att

sjukskoterskorna upplever samvetsstress nar de hamnar i en inre konflikt om hur de ska
balansera den professionella och emotionella relationen med patienten. Som
sjukskoterskorna uttrycker i Giljes studie (2005) kan det vara svart att exempelvis veta
hur mycket ansvar de som sjukskoterska ska ta 6ver patientens liv utan att de
kontrollerar eller inskranker pa patientens rattigheter. Enligt Glasbergs definition av
samvetsstress (2007) skulle denna osidkerhet av skyldigheter sannolikt kunna leda till
samvetsstress for sjukskoterskorna. Definitionen skulle sannolikt dven kunna forklara
varfor sjukskoterskorna upplevde att de misslyckats nar patienterna skadade sig sjalva
och varfor detta kunde 6ka deras kansla av sjalvtvivel och sjalvanklagelse (Tiirkles et al.,

2018; Matandela & Matlakala, 2016; Wang et al, 2016).

Glasbergs definition av samvetsstress (2007) stiarks i Clua-Garcias et al (2020) review
om sjukskoterskors perspektiv pa suicid-vard. Sjukskoterskorna i 8 av de 17 granskade
artiklarna i reviewen tar upp hur den emotionella belastningen av att arbete med
suicidala patienter kunde paverka deras fortsatta arbete negativt om det fanns
otillrackligt med stod (Clua-Garcias et al, 2020). Vidare visar en studie av Abd Alhadi et
al (2018) att sjukskoterskor inom den slutna psykiatrisk varden skattar s hogt som
124,72 pa DCL Stress Scale, dir stressnivan mats fran 0-150 (Abd Alhadi et al, 2018).
Studien visar dven att en av de storsta stressorerna ar suicidforsok samt att
sjukskoterskor utan eller med bristande copingstrategier hade hogre risk att drabbas av
mental ohilsa (Abd Alhadi et al, 2018). Detta tas 4ven upp i denna litteraturstudie dar
hypervaksamhet (Tiirkles et al. 2018; Morrissey & Higgins, 2018; Caputo, 2021),
undvikande (Tiirkles et al. 2018), ilska (Caputo, 2021; Hagen et al, 2017) eller motvilja
att varda (Tiirkles et al. 2018; Caputo, 2021; Gilje et al, 2005) skulle kunna ses som
konsekvenser av bristande copingstrategier och en 6vervildigande kinsla av oro,

forbittring, sjalvanklagelse och sjalvtvivel.

Relationen mellan sjukskoterskan och patienter ar ett samarbete som kravs for att ha en
fungerande och trygg vard (Wiklund Gustin, 2020). Om sjukskoterskan da kianner sig
lurad, obetydlig eller nedvarderad i relationen med patienten (Morrisey & Higgins,

2018; Caputo, 2021) skulle detta sannolikt kunna leda till oro och férbittring (Caputo,
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2021; Gilje et al, 2005; Wang et al, 2016; Hagen et al, 2017), samt sjalvanklagelse och

sjalvtvivel (Caputo, 2021; Gilje, 2005; Matandela & Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017,
Wang et al, 2016). Det ar mycket sannolikt att sjukskoterskorna upplever samvetsstress
nar de drabbas av kanslor sdsom ilska och frustration, eftersom ilska och frustration ar
impulsiva kiansloreaktioner och tdlamod hor till en av grundstenarna i
sjukskoterskeprofessionen (Wiklund Gustin, 2016). Om en suicidnéra patientet beter sig
motsagelsefullt och ger tvetydiga signaler (Owens et al, 2011), skulle detta ocksa kunna
vara en faktor som bidrar till att sjukskéterskor upplever ilska, frustration, forbittring i
motet med suicidala patienter, vilket ar kanslor som tas upp i fyra av de granskade
studierna (Morrisey & Higgins, 2018; Caputo, 2021; Gilje et al, 2005; Hagen et al, 2017).
Det skulle dven kunna leda till oro (Caputo, 2021; Gilje et al, 2005; Wang et al, 2016;
Hagen et al, 2017), sjalvanklagelse och sjalvtvivel (Caputo, 2021; Gilje, 2005; Matandela
& Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017, Wang et al, 2016).

Resultatet i foreliggande litteratursammanstillning visar ocksa att sjukskoterskor
upplever sjalvanklagelse och sjalvtvivel i motet med suicidala patienter (Matandela &
Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017; Wang et al, 2016; Tiirkles et al., 2018), samt att det
ar vanligt med kanslor av hopploshet (Tiirkles et al., 2018; Matandela & Matlakala,
2016; Caputo, 2021) och meningsloshet (Matandela & Matlakala, 2016). Det ar vanligt
att sjukskoterskan skuldsatter sig sjalv om patienten forsoker ta sitt liv (Matandela &
Matlakala, 2016; Hagen et al., 2017; Wang et al, 2016). Detta stammer Overens med
Aharons et al (2021) mixed-method studie dar samtliga 150 deltagande
psykiatrisjukskoterskor uppger att de upplevde sig personligt skyldiga for patientens
suicidforsok (Aharon et al, 2021). Dessa ovanstidende pastaenden skulle mycket val
kunna innebira samvetsstress samt oka risken for utbrandhet, eftersom Ann Louise
Glasberg uttrycker att samvete, stress och utbrandhet hor ihop (Glasberg, 2007). Detta
skulle sannolikt innebara att sjukskoterskan behover en balans i livet for att inte riskera

att bli utbrand med jobbet som sjukskoterska inom psykiatri.

Diskussion om etiska, samhalleliga och intersektionella

aspekter
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Etiska aspekter

Enligt International Council of Nurses (ICN) ska sjukskoterskor jobba for en siaker samt
jamlik vard och detta ska tillampas med hjalp av principen allas lika varde (Svensk
sjukskoterskeforening, 2022). Det innebair att det inte ska spela nagon roll vad en
person har for ekonomiska status, utbildning, kon, etnicitet, religion, dlder samt sexuell
laggning. Framtidens sjukskoterskor behover fundera samt tinka mer pa hur varden

kan bli mer jamlik. Jamlik vard betyder att patienter far vard pé lika villkor.

Samtliga studier férutom studien av Caputo (2021) inneholl en etisk reflektion.
Avsaknandet av en etisk reflektion minskar artikelns trovardighet. Deltagarna i flera
studier hade skrivit ned deras samtycke pa ett papper. De fick ocksa information om att
de kunde avbryta niar som helst utan att ange en forklaring. Tre av studierna inneholl
aven kortare exempel pa etiska reflektioner som var direkt kopplade till deras studier
(Matandela & Matlakala, 2016; Morrisey & Higgins, 2018; Gilje et al, 2005). Gilje
menade att det var extra viktigt med etiska overvaganden nar det kom till kdnsliga
amnen sasom suicid (Gilje et al, 2005). Matandala och Matlakala samt Morrissey och
Higgins namnde att de var medvetna om att sjukskoterskorna kunde fa starka
obehagliga kanslor av att samtala om patienternas suicidbeteende och att deltagarna var
fria att lamna intervjun nar som helst (Matandela & Matlakala, 2016; Morrisey &

Higgins, 2018).
Sambhdlleliga aspekter

Sjukskoterskorna i denna litteraturstudie lyfte upp hur stressigt det var med att jobba
med patienter inom psykiatrin (Tiirkles et al., 2018; Matandela & Matlakala, 2016;
Wang et al, 2016). Sjukskoterskor i allménhet riskerar att bli utbranda pa grund av den
okade arbetsbelastning som de far sta ut for (Vardférbundet, 2021). I synnerhet nar det
galler sjukskoterskor inom psykiatrin eftersom det forekommer dels hot och vald som
gor arbetsmiljon annu svarare, samt att det kan vara en stor emotionell pafrestning att
jobba inom psykiatrin (Vardhandboken, 2020). Om inte arbetsmiljon forbattras for

sjukskoterskor finns det risk att sjukskoterskorna borjar sjukskriva sig eller i varsta fall
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valjer att byta yrke. Detta blir en stor forlust for samhallet ur ett ekonomiskt perspektiv

(Vardforbundet, 2021).

Eftersom sjukskoterskorna som intervjuades i samtliga av de granskade studierna kom
fran olika delar av varlden, kulturer och samhallsformer kan detta ha paverkat vart
resultat, da sjukskoterskornas erfarenheter delvis kan paverkas av deras harkomst.
Detsamma giller dven for alder pa deltagarna, antalet yrkesar, konsfordelning och
framforallt hur normen kring psykisk ohilsa ser ut i det samhalle de vaxte upp i. Dock
lade vi market till att sjukskoterskornas upplevelser i de granskade studierna oberoende
av i vilket land studien utférdes ofta var samstammiga. Det gar att tdnka att studiernas
evidens hade kunnat 6ka om artikelforfattaren/artikelforfattarna uppgav information

om hur psykisk ohilsa betraktades i just deras studies land.
Intersektionella aspekter

Intersektionalitet handlar om hur maktordningar och diskrimineringsgrunder kan
paverka och forstarka varandra (Jamstalldhetsmyndigheten, 2022). Det ar viktigt for en
sjukskoterska att tinka pa det sittet hen uttrycker sig nar den traffar en patient med
suicidtankar. Patienter med suicidtankar behover ett lugnt och sansat bemotande fran
vardpersonalen. Samtliga studier anvander begreppen “kvinnor” och “man” for att
identifiera sina deltagare. I de granskade studierna var majoriteten av deltagarna
kvinnor (ca 72%), vilket forsamrar mojligheten att generalisera resultatet for samtliga
sjukskoterskor. Hagen (2017) tar upp att det kan bero pa att fler kvinnor utbildar sig till
sjukskoterskor an man. De ovriga av de granskade studierna for ingen diskussion kring
varfor konsfordelningen sig ut som den gjorde. Aven alder pa deltagarna varierade samt
antalet yrkessamma ar vilket mojligtvis hade kunnat paverka deras uppfattningar, likasa
lamnade bara vissa av studierna information kring huruvida personalen hade varit med
om ett lyckat suicidforsok eller inte. Ingen information fanns i de granskade studierna
kring deltagarnas religiosa trosuppfattningar eller etniska tillhorighet, vilket likt ovan
namnda faktorer ar nagot som skulle kunna paverka sjukskoterskornas uppfattning av

psykisk ohilsa och darmed deras upplevelser av motet med suicidala patienter.
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Metoddiskussion

Metoden for detta arbete var att hitta kvalitativa vetenskapliga artiklar som var
publicerade i olika vetenskapliga databaser, vilket i vart fall var Pubmed och Cinahl,
eftersom det stirkte litteraturstudiens trovardighet (Henricson, 2017). Vi anvande oss
av olika sokord, mesh-termer, booleska termer samt filterfunktioner for att fa upp
kvalitativa vetenskapliga artiklar som passade vart syfte. Artiklarna kvalitetsgranskades
efter Olssons och Sorensens (2011) bedomningsmall for kvalitativa studier, dar 7st av
studierna som valdes till detta litteraturarbete bedomdes vara grad 3 och 1st grad 2.
Pélitligheten var hog bland de valda artiklarna, darfor att artiklarna skrevs av aktiva
forskare som jobbade pa olika fakulteter pa universitet runt om i viarlden.
Trovardigheten starks nar artiklarna ar peer reviewed, det vill sdga nar artiklarna
granskas av experter inom omradet. Reliabilitet ar ett begrepp som anvands mest vid
kvantitativa studier (Henricson, 2017). Nar man ska ta upp reliabilitet hos de olika
artiklarna behover man tdnka pa tiden da artiklarna skrevs. Mycket kan hinda inom
sjukvarden och sittet man jobbar pa. Troviardigheten av artiklar ar hogre nar det inte
finns en stor tidsskillnad mellan artiklarna och nutiden. Vi anviande oss av olika

inklusions och exklusionskriterier for att hitta artiklar som passade vart syfte.

For detta arbete var metoden att sammanstélla de artiklar som var intressanta samt
passade in med tanke pa syftet for arbetet. Analysprocessen foljde Fribergs
femstegsmodell (2017). Sammanstallningen av de olika artiklarna gick ut pa att hitta
gemensamma omraden som lyftes i artiklarna. Fordelen med att jobba pa det sattet ar
att man lar sig hur en artikel ar uppbyggd och hur den presenteras. Det kan ta tid att
hitta gemensamma omraden i de vetenskapliga artiklarna. Sedan nar man har
sammanstallt artiklarna behover man analysera det man har sammanstallt. Darefter

presenterar man resultatet som har upptackts fran artiklarna.

Alternativa tillvigagangssatt istillet for en litteraturstudie hade exempelvis varit en
intervjustudie dar sjukskoterskor som har mott suicidala patienter intervjuas. Detta

skulle kunna ske med hjilp av att ha intervjuer med sjukskoterskor dar de svarar pa
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oppna fragor utformade utifran syftet for studien. Det ar viktigt att ha tidsdisposition

vid intervjuer pa grund av den avgransade tid man har (Henricson, 2017). Sedan skulle
resultatet av intervjuerna sammanstillas och analyseras. Problemet med en
intervjustudie skulle kunna vara ifall man hade hunnit gora detta under sa kort tid. Man
vet inte heller hur ménga individer som skulle kunna och vilja vara med i intervjuerna.
Om inte tillrackligt ménga sjukskoterskor deltar vid intervjuerna hade det varit svart att
dra en slutsats. Detta ar ett tillvigagangssatt som skulle kunna ha skett men kraver en

mer noggrann planering och mer tid for att det ska kunna presenteras ordentligt.

Overforbarhet handlar om resultatet som har presenterats i en rapport kan vara giltig i
en annan kontext (Henricson, 2017). I detta fall skulle det till exempel kunna vara om
resultatet gar att tillampa pa sjukskoterskor som méter suicidala patienter i
oppenvarden. Till skillnad fran 6verforbarhet kan generaliserbarhet inte generaliseras
fran kvalitativa studier. Nar det galler 6verforbarhet av resultat giller det att fokusera pa
vad som lyfts upp och presenteras for lasaren (Henricson, 2017). Friberg et al (2019)
skriver att det kan vara svart att generalisera resultatet pa alla sjukskoterskor i hela
varlden eftersom bland annat bakgrund, normer och kultur kan paverka resultatet.
Sjukskoterskor tanker olika vid olika varldsdelar. Alla manniskor i olika lander tanker
inte pa samma satt, darfor att olika lander har olika kulturer och normer som ar olika
(Friberg et al, 2019). Detta ar viktigt att belysa i denna litteraturstudie. Ett exempel pa
detta ar sjukskoterskor som jobbar i Kina, deras upplevelser kan vara olika med tanke
pa miljon de befinner sig i. Detta beror pa att manniskor har olika forutsattningar i olika
delar av varlden. Det var svart att identifiera motstridigheter mellan de valda artiklarna

pa grund av artiklarna tog upp amnen som var relevanta.

Konklusion

Huvudresultatet visar att det ar viktigt att sjukskoterskor ar engagerade i motet med
suicidala patienter, men detta kan vara emotionellt kravande, orsaka frustration och

lidande hos sjukskoterskorna. Sjukskoterskorna menar att vara engagerad bland annat
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handlar om att balansera professionalitet och skapa en trygg vardrelation, men att det ar

vanligt att de upplever sjialvanklagelse och sjalvtvivel, samt oro och forbittring.

Studien har betydelse for att beskriva sjukskoterskors erfarenheter i motet med
suicidala inneliggande patienter med suicidtankar och suicidalt beteende. Vardpersonal
kommer att gynnas i framtiden nar de far rad om hur man pa bésta sitt kan hjalpa
patienter med suicidtankar och suicidalt beteende. De gynnas ocksa av att bli
informerade om vilka erfarenheter andra sjukskoterskor har haft i motet med suicidala

patienter. Suicidala patienter kan forekomma i hela vardkedjan.

I framtiden behovs mer forskning inom detta omrade eftersom det ar ett omrade som
kan vaxa i framtiden. Det kan medfora daliga konsekvenser for samhallet om suicidala
patienter inte behandlas i ett tidigt skede. Konsekvenstank ar bra att ha inom varden,
eftersom det leder till minskat lidande hos manniskor som ar drabbade av psykisk
ohilsa om de behandlas. Omradet kan ocksa medfora ekonomiska konsekvenser for
samhallet i form av att manniskor sjukskriver sig. Det kan vara bra att komma ihag som
blivande sjukskoterska att man inte ar ensam, det finns alltid stod att fa. Man behover

ocksa komma ihag att man aldrig ar fullard, utan man lar sig nya saker hela tiden.
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Tabell 1. Oversikt 6ver urvalsprocessen
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Databas Sokord Avgriansning Antal Urval 1 Urval 2 Urval 3
Datum
(inpatient OR hospitalised OR
Pubmed ongoing care OR hospitalized) Nyast forst 204 204 6 1
AND (suicide prevention or
suicide reduction or suicide Full PDF
intervention) AND
(experiences or perceptions or Engelska +
attitudes or views or feelings Svenska
or qualitative or perspective)
AND (Nurses OR nurse OR
nursing)
) (MH "Suicide") AND (nursing
Cinahl Oor nurse or nursing care or Nyast forst 344 344 30 4
nursing practice or nurses)
NOT questionnaires Full PDF
Engelska +
Svenska
) (MM "Psychiatric Nursing")
Cinahl AND (suicidal ideation or Nyast forst 86 7 5 4
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suicidal or suicidal thoughts
or suicide)

Full PDF

Engelska +
Svenska

* Utifran titel** Utifran abstract*** Utifran artikel
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Tabell 2. Artikeloversikt och kvalitetsgranskning

Ar Titel Syfte Metod Resultat Kva
lite

Forfattar t

e och
etis

Land k

Tidskrift ;gll:il(
nin
8

2005, Psychiatric The purpose of Intervjus Resultatet redovisades som tema 38p,

nurses’ respo this secondary tudie, 19 samt som subtema. Teman som hog

GILJEF.,, nse to analysis of sjukskot identifierades #r Krisna jag och

TALSETH suicidal qualitative data erskor lidande, Forsonande inre dialog om

A.G. & psychiatric from interviews deltog lidande, Att 6ppna upp samtidigt .

NORBERG inpatients: with 19 nurses och data som man forestiller sig sjalv fran Etis

A struggling employed in analyser lidande och att revidera meningen k

with self and Norway was to ades med livet avslojas over tid. gra

Norway sufferer describe nurses’ med nsk

Journal of responses to fenomen ad

Psychiatric Suladfﬂ ) ologiskt

and Mental psychiatric ansats.

Health Inpatients.

Nursing




2017 Mental The purpose of Intervju Resultatet redovisades som tema 36p,
Health the study is to studie, 8 samt som subtema. Teman som hog
Julia Nurses' investigate sjukskot identifierades ar Vakenhet for
Hagen, Experiences mental health erskor suicidsignaler och att balansera
Birthe Loa of Caring for nurses' deltog kanslomassigt engagemang och .
Knizek, Suicidal experiences of och data professionell distans. Etis
Heidi Patients in recognizing and analyser k
Hjelmelan Psychiatric responding to ades gra
d Wards: An suicidal med nsk
Emotional behavior/self-har fenomen ad
Norway Endeavor m and dealing ologiskt
. with the ansats.
Arclees 9f emotional
Psycl}latrlc challenges in the
Nursing care of
potentially
suicidal
inpatients.
2021 Telling a This study Intervjus Resultatet redovisades som tema 33p,
Complicated aimed to explore tudie, 28 samt som subtema. Teman som
Andrea Grief: A emotional sjukskot identifierades ar hyper-vaksamhet,
Caputo Psychodyna responses to erskor forbittring, rationalisering, avgang .
Ttalien mic Study on patients’ SB in deltog samt sorg. ]ez’gis
Mental mental health och data I
Archives of Health nurses.(MHNs) analyser 11ia
Suicide Nurses’ according to a ades &
. nsk
Research Countertrans psychodynamic med d
ference perspective fenomen a

Reactions to
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Patients’ ologiskt
Suicidal ansats.
Behavio
A qualitative To explore the
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. nurses’ inpatient tudie, 15 samt som subtema. Teman som hog
Shujie reactions to suicides on sjukskot identifierades ar Sjukskoterskornas
Wang, inpatient nurses working erskor uppfattning av inneliggande suicid:
Xiaoping suicide in in front-line, the deltog Inneliggande patienter har 6kad risk _
Ding, general patterns of och data for suicid, Det 4r svart att forebygga Etis
Deying Hu, hospital regulation and analyser inneliggande suicid, Bristande k
Keke . their needs for ades resurser i att forebygga suicid. Andra gra
Zhang, Di support. med temat var: Psykologisk reaktion: nsk
Huang fenomen Chock och panik, ridsla, ad
) ologiskt sjalvanklagelse och skuld,
Kina ansats. frustration och sjalvtvivel. Paverkan
Internation pa yrkesutévand?: Stress, t'iyerdriv'e.zn
vaksamhet, utbrandhet. Monster for
al Journal . . NP
£ Nursin reglering: Ventilera sin forbittring,
0 g :
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