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Sammanfattning

Bakgrund: | Sverige finns det mellan 130 000 till 150 000 personer som lider av en
demenssjukdom och enligt rapporter kan detta antal komma att férdubblas till ar 2050.
Demenssjukdomar ar kroniska och innebér att tillstdndet hos patienten forsamras med
tiden. Detta innebér att dessa patienter kraver en allt mer anpassad och specialiserad
omvardnad dar kunskap och erfarenheter kring demenssjukdom spelar en vital roll for
patienternas valmaende och livskvalité. Vardkvalitén enligt patienter och anhoriga avgors
beroende pa relationen mellan sjukskoterska och patient samt sjukskoterskornas
utbildning och kunskap gallande personcentrerad vard (PCV). Syfte: Att beskriva
sjukskaterskors erfarenheter kring omvardnaden av manniskor med demenssjukdom.
Metod: En beskrivande litteraturstudie dér tolv artiklar fran databaserna PubMed, Cinahl
och PsycINFO star for litteraturstudiens resultat. Huvudresultat: En tematisk analys av
de tolv utvalda artiklarna resulterade i tre huvudteman samt atta underteman dar
sjukskaterskors upplevelser kring omvardnaden av manniskor med demenssjukdom
beskrevs. Det forsta temat fokuserade pa individanpassning av vard i form av
undersokning, kommunikation, aktiviteter och miljo. Tema nummer tva fokuserade pa
relationer som enligt sjukskoterskorna paverkade kvalitén av omvardanden av
patienterna. Det sista och tredje temat beskrev hur sjukskoterskors erfarenheter av
varierande resurser i form av utbildning och organisation av deras arbete och personal
paverkade deras omvardnad for patienter med demenssjukdom. Slutsats: Resultatet av
litteraturstudien visar att sjukskdterskor inom demenssjukvarden behover ytterligare
specialistutbildning samt praktisk erfarenhet for att mojliggéra god kvalitativ vard i form
av PCV. Detta kraver att organisationen kring omvardnadsarbetet forbattras och stods pa
en organisatorisk niva som resulterar i en trygg och sdker arbets- och omvardnadsmiljo

dar bade sjukskoterskor och patienter trivs.

Nyckelord: demens, omvardnad, personcentrerad vard, sjukskoterskors erfarenheter



Abstract

Background: In Sweden there are approximately 130 000 to 150 000 people suffering
from dementia and according to research this number may double by the year 2050.
Dementia is a chronic disorder meaning it is irreversible and those suffering from
dementia will deteriorate with time, therefore patients often need specialist care.
Knowledge and experience within the field of the various dementia disorders is necessary
to provide effective care and ensure quality of life for these patients. According to
patients, and relatives of those suffering, the quality of care depends on the relationship
between the nurse and patient, and whether nurses have specialist training in dementia
care and person centred care (PCC). Aim: The aim of this literature study is to describe
nurses' experience of caring for people with dementia. Method: A literature study with
descriptive design was conducted based on twelve scientific articles from three different
databases: PubMed, Cinahl and PsycINFO. Main results: Through thematic analysing
of the twelve chosen scientific articles three main headings emerged along with eight
subheadings describing nurses experiences of caring for people with dementia. Theme
number one described the importance of individual care in terms of examination,
communication, activities and environmental factors. Theme number two focused on
relationships that according to the nurses affected the quality of care they provided for
the patients. The third theme described nurses' experiences of how resources such as
further education as well as better organisation of work and staffing affected their quality
of care for patients suffering from dementia. Conclusion: The literature study shows that
nurses within dementia care need further education and practical experience to deliver
good quality PCC. To make this possible well organised staffing and work structuring
from a higher level of management is necessary to create a secure and caring environment

where both nurses and patients are satisfied.
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Introduktion

I Sverige berdknas det finnas mellan 130 000 till 150 000 mé&nniskor som har en
demensdiagnos och enligt rapporter kan detta antal komma att fordubblas till ar 2050
(Socialstyrelsen 2018). Demenssjukdom é&r ett paraplybegrepp av ett antal kognitiva
sjukdomar som paverkar hjarnan. Beroende pa vilken del av hjarnan som ar berérd skiljer
sig symtomen at och definierar vilken slags demenssjukdom personen lider av. Vanliga
demenssjukdomar &r b.la Alzheimers, vaskular demens, frontallobsdemens samt Gvriga
demensdiagnoser som orsakas av andra sjukdomar exempelvis Lewybodydemens som
ofta &r forenad med Parkinsons sjukdom (Edberg 2014). Enligt Socialstyrelsens (2018)
utredning har en viss utveckling skett inom demenssjukvarden de senaste aren dar
positiva attribut som att allt fler far en fullstandig utredning som bidrar till korrekt diagnos
utmérker sig. Dock finns det fortfarande brister inom svensk demenssjukvard, speciellt
vad géller specialistutbildad personal samt att anvandandet av psykoslakemedel som

behandlingsatgard har dkat (Socialstyrelsen 2018).

Sjukskoterskans roll

Enligt sjukskoterskornas etiska kod, International Council of Nurses (ICN), &r en
sjukskaterskas specialistomrade omvardnad vilket innebar att lindra lidande och
forebygga sjukdom for att framja hélsa. Detta kraver att sjukskoterskor vagar visa empati
och respekterar alla patienter, oavsett sjukdom, for att stddja deras integritet dér deras
egna val och personliga preferenser alltid bor prioriteras (Svensk sjukskéterskeférening
2017). Personcentrerad omvardnad har de senaste artiondena vuxit fram som fokus inom
sjukskoterskeyrket, dar relationen mellan sjukskoterska och patient 1agger grunden till
detta. Sjukskoterskor uppmanas ta patienters tidigare livshistoria samt patienternas
individuella uppfattning av sin nuvarande situation i beaktande nar de planerar
omvardnadsatgarder. En internationell vedertagen problemlosningsmodell som
utvecklats specifikt for omvardnadsarbetet ar omvardnadsprocessen. Denna anvéands
kontinuerligt av sjukskoterskor for att metodiskt och malinriktat skapa en individuell
omvardnadsplan for patientens aktuella besvar (Florin 2014). Forskning styrker denna
omvardnadsfilosofi da en koppling mellan personal, pa demensboenden, och deras
forhallningssatt att varda patienterna personcentrerat sags paverka de boendes halsa och
livskvalité positivt (Jing, Willis & Feng 2016).



Omvardnad vid demenssjukdom

Att leva med en demenssjukdom innebér att tillstandet med tiden kommer att férsamras,
vilket gor att personer med en demensdiagnos till en borjan kan tillgodose de
grundldggande behoven, sasom &ta, skota sin hygien och kla pa sig sjalva. Med
sjukdomens fortskridning forsvinner dessa funktioner och en mer anpassad och
specialiserad omvardnad, dar narstaende, hemtjanst och sjukvardspersonal far trada in
och agera som patientens forlangda arm, blir aktuell (Sandman 2018). Med patientens
livshistoria, nuvarande situation samt medicinska historia som grund, bedéms
omvardnadsatgarder utifran var i sjukdomsprocessen patienten befinner sig (Edberg
2014). Sandman (2018) beskriver hur varden av personer med demensdiagnos inte endast
bestar av medicinska atgarder och symtomlindring, utan forklarar att omvardnad innebar
en uppgift att utfora och en person att forhalla sig till. Saledes menar Sandman (2018) att
kunskap och ett etiskt forhallningssatt ar tva aspekter som ar beroende av varandra for att
god omvardnad ska kunna tillhandahallas. Varden av dessa patienter kraver aven ett
salutogent och holistisk synsétt, dar bade individen och de omkringliggande faktorerna
spelar en vasentlig roll i hur den framtida varden av personen utvecklas (Edberg 2014).
Ett personcentrerat forhallningssatt, eller personcentrerad vard (PCV), ar ett kant
accepterat och rekommenderat forhallningssatt inom demenssjukvarden. PCV innebér att
det &r personen bakom diagnosen som star i fokus och att omvardnaden anpassas darefter
(Socialstyrelsen 2017).

Personcentrerad vard

Enligt Socialstyrelsens styrdokument (2017) ska vard och omsorg for personer med
demenssjukdom alltid strava efter ett personcentrerat forhallningssatt. Malet med PCV éar
att oka personens livskvalité genom att minska beteendemassiga och psykiska symtom
(BPSD) som ofta uppkommer vid demenssjukdom (BPSD 2020). BPSD skiljer sig fran
person till person och kan innebara allt fran psykiska akommor sasom depression,
irritation och angest eller beteendeméssiga uttryck som agitation, apati eller
hyperaktivitet. Alla fall ar individuella och oftast grundar sig BPSD pa behov som inte ar
tillfredsstallda, kommunikationssvarigheter eller problematik att kénna igen sig i den
omgivande miljon. En annan vanlig orsak till att patienter med demenssjukdom utvecklar
BPSD é&r olampliga lakemedel eller for hdga lakemedelsdoser (Socialstyrelsen 2017). |
en studie av Cohen-Mansfield (2020) pavisades flera faktorer dar specifikt den

omgivande miljon hade en inverkan hos personer med demens, dar bade deras



sinnesstamning samt kognitiva formaga paverkades. Under gruppaktivitet hittades fynd
som exempelvis att oljud i bakgrunden ledde till 6kad trotthet och minskat deltagande,
samt att tiden pa dygnet nar aktiviteten utfordes paverkade deltagarnas humér och
psykiska maende (Cohen-Mansfield 2020). Att kunna individanpassa miljo och
aktiviteter for att stodja personer med demens i sitt vardagliga liv ar en essentiell del inom
PCV (BPSD 2020). Pulvirenti, McMillan och Lawn (2011) beskriver vidare PCV som en
individuell process mellan patient och omsorgspersonal. Personalen som vardar en patient
med demenssjukdom maste vaga forlita sig pa och acceptera att patienten samt dennes
anhdriga oftast vet vad som ar bast for just den individen (Pulvirenti, McMillan & Lawn
2011).

Anhorigas syn pa demenssjukvard

| en studie av Bollig, Gjengedal och Rosland (2016) understryker bade de dementa och
deras anhoriga i intervjuer att relationen mellan omvardnadspersonalen och de boende ar
av storsta vikt for deras trygghet och maende. Att bli sedda och horda och inte bara
behandlad som ett objekt i behov av vard &r en del av denna relation som gor att
patienterna kénner sig som en ménniska med en egen vilja, vilket styrker deras integritet
och livskvalité (Bollig, Gjengedal & Rosland 2016). Vidare beskriver anhdriga i Seiger
Cronfalk, Norberg och Ternestedts (2017) forskning sin syn pa sina narstaendes
upplevelser av att flytta till ett sarskilt boende for dementa, hur viktigt det ar bade for dem
sjalva och for den demente att fa kanna sig som hemma. Denna trygghet anses vila mycket
i hur relationen mellan omvardnadspersonal och patient utvecklas (Seiger Cronfalk,
Norberg & Ternestedts 2017). Vidare uttrycker anhériga sin uppskattning men aven oro
over den vard som deras narstaende far pa sarskilt boende. Oron ansag de anhdriga till
patienterna grunda sig pa personalbrist, otillracklig kunskap om sjukdomen samt
bristande kommunikation mellan personal och de som anhdriga (Graneheim, Johansson
& Lindgren 2014).

Teoretisk referensram

Den mellanmanskliga teorin, skapad av Joyce Travelbee, har ett holistiskt synsétt dar
relationen mellan sjukskaterska och patient star i fokus. Teorin bygger pa tanken att god
omvardnad endast kan vaxa fram genom motet mellan manniskor, i detta fall
sjukskoterska och patient. Skapandet av en relation dar patienten kanner tillit och dér
sjukskaterskan utvecklar saval empati som sympati for patienten, genom att lara kénna



personen ordentligt, mojliggor en personcentrerad och individanpassad vard (Pokorny
2014). Forfattarna valde att koppla Joyce Travelbees mellanmanskliga teori till sin
litteraturstudie, da de kan se en stark koppling mellan PCV och den relation en
sjukskaterska och patient skapar tillsammans for att mojliggéra god omvardnad.
Relationen, enligt Travelbee (Pokorny 2014), innebar att sjukskoterskan inte endast ser
en patient med en diagnos utan aven uppmérksammar manniskan bakom diagnosen.
Omvardnaden utvecklas saledes baserat pa patientens tidigare liv, preferenser och
upplevelser samt patientens nuvarande medicinska situation och héalsotillstand (Pokorny
2014).

Problemformulering

Varden av personer med demenssjukdom &r komplex och ofta utmanande. Sjukskoterskor
och 6vrig personal som vardar denna patientgrupp har enorma krav pa sig och maste ha
bade kunskap och erfarenhet for att tillgodose adekvat omvardnad och de behov som
kravs for att skapa en god omvardnadsmiljo. PCV, som ar det vedertagna
forhallningssattet inom demenssjukvard, kraver bade erfarenhet och kunskap for att
kunna utforas. Fortroendefulla relationer, dar respekt och forstaelse for patientens
livssituation, ar essentiellt och likasa den omgivande miljon. Genom att ta del av
sjukskoterskors erfarenheter inom demenssjukvarden hoppas forfattarna 6ka férstaelsen
kring denna komplexa omvardnad, samt uppméarksamma de brister som kraver férandring

for att omvardnaden av personer med demenssjukdom ska kunna forbattras.

Syfte
Att beskriva sjukskoterskors erfarenheter kring omvardnaden av maéanniskor med

demenssjukdom.

Metod

Design

Denna studie genomfordes som en beskrivande litteraturstudie (Polit & Beck 2017).

Sokstrategi
Sokning av relevanta forskningsartiklar genomférdes i databaserna PubMed, Cinahl och
PsycINFO. Vid sokningen i PubMed anvéndes MeSH termer (Willman, Bahtsevani,

Nilsson & Sandstrom 2019) samt sokning i fritext i kombination med booleska termen
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AND for att begransa sokningen (Karolinska institutet 2020). Liknande strategi anvandes
I Cinahl och PsycINFO dér forfattarna anvéande subject headings och sékning i fritext.
Subject heading i Cinahl och PsycINFO &ar dessa sokmotorers motsvarighet till PubMeds
MeSH termer. Dessa hjalper alltsa till i sokandet av artiklar och specificerar artikelns
innehall ytterligare (Ebsco connect 2020). | PubMed anvandes MeSH termen dementia
foljt av fritext sokning av orden: nurses, nurses experience, quality of life, patient centred
care och nursing homes. Efter fritext sokningen kombinerade sedan forfattarna MeSH
termen samt fritexten i olika kombinationer, dessa presenteras i tabell 1, med den
booleska termen AND for att begransa antalet relevanta artiklar. Vidare i bade Cinahl och
PsycINFO anvéndes subject heading termen dementia som sedan foljdes av
fritextsokning av orden nurses experience, perspective, view, attitude, person centred
care och patient centred care. Darefter lades sedan subject heading termen samt fritext
orden ihop i olika kombinationer med de booleska termerna AND och OR for att bredda
sokningen nagot (Karolinska institutet 2020). | samtliga tre sokmotorer anvandes sedan
foljande kriterier for att begrdnsa antalet artiklar: Publicerade mellan 2010-2020,
engelska, all adults (18yrs+). I Cinahl och PsycINFO anvéndes aven kriterierna: peer

reviewed och academic journals.



Tabell 1. Sokstrategi

Databas Begransningar, Sokord Antal Mojliga
sokdatum traffar artiklar
PubMed 2021/01/15 Dementia (MM) AND 32 5
English, Medline, nurses experience
2010-2020 (fritext) AND quality
Adult 19-44 yrs of life
Middle aged 45-65
yr Aged 65+ yrs
Cinahl 2021/01/15 Dementia (MH) 86 5
English AND nurses
2010-2020 experience or
All adult perspective or view or
Peer reviewed attitude (fritext) AND
Academic journals person centred care or
patient centred care
(fritext)
PsycINFO 2021/01/15 Dementia (MA) 62 2
English AND nurses
2010-2020 experience or
Adulthood (+18yrs perspective or view or
and older) attitude (fritext) AND
Peer reviewed person centred care or
Academic journals patient centred care
(fritext)
Totalt: 12

Urvalskriterier

Artiklar valdes utifran inklusionskriteriet att deras resultat svarade pa den tilltankta
litteraturstudiens syfte. Ovriga inklusionskriterier innefattade att artiklarna var skrivna pa
engelska samt tvungna att innehalla sjukskoterskors erfarenheter och upplevelser av
specifikt demensvard inom varierande vardmiljoer. Forfattarna har dven valt att endast
inkludera empiriska studier som foljer den vedertagna IMRAD-strukturen som Polit och
Beck (2017) beskriver. Detta &r den mest forekommande strukturen av kvalitativa och
kvantitativa studier och IMRAD &r en forkortning av denna struktur som bestar av delarna
(Polit & Beck 2017).

Exklusionskriterier innefattar litteraturstudier, litteraturdversikter samt artiklar som

introduktion, metod, resultat och (and) diskussion

innefattar barn och ungdomar, i évrigt sa finns det inte nagon begransning gallande

studieland eller kultur.



Urvalsprocess och utfall av méjliga artiklar

Sokningen resulterade i 32 PubMed artiklar, 86 Cinahl artiklar samt 62 PsycINFO artiklar
(se figur 1). Urvalsprocessen av artiklar utifran sokresultatet fortskred sedan genom en
gemensam granskning av samtliga artiklarnas titel (n=180) varav artiklar som tydligt
innehdll ndgon utav exklusionskriterierna eller visade sig vara dubbletter fran de andra
sokmotorerna valdes bort. Forfattarna fortskred sedan att I4sa de kvarvarande artiklarnas
abstrakt (n=86) for att utesluta de som 6verskadligt inte verkade svara pa litteraturstudiens
syfte vilket resulterade i (n= 30) artiklar fran de olika databaserna som ansags relevanta.
Vidare granskade forfattarna dessa artiklars uppbyggnad och resultat med
inklusionskriterierna i atanke, de artiklar som inte specifikt kunde beskriva
sjukskaterskors erfarenheter, asikter eller upplevelser i dess resultat valdes bort genom
en relevans- och kvalitetsgranskning (se bilaga 1 och 2) varav tolv artiklar slutligen
ansags uppfylla kraven for att inkluderas i litteraturstudiens resultat. Dessa artiklar ar

markerade med * i litteraturstudiens referenslista.

& Irrelevanta
Lot cBe n=132 Irrelevanta titlar Irrelevanta relevans- och
PubMed = n=94 abstrakt n=56 kvalitetsgranskade
artiklar n= 18
Relevans- och
Databassok Il _ Titlar lasta Abstrakt lasta kvalitets-
Cinahl > n=86 > n= 180 - n= 86 > granskade
artiklar
n=30

Databassok Il1

PsycINFO n=62

Utvalda
artiklar som ingar
i resultatet
n=12

Figur 1. Urvalsprocess

Dataanalys

Forfattarna laste varje utvald artikels resultat var for sig upprepade ganger och markerade
delar av resultatet som ansags relevant till studiens syfte. Forfattarna dversatte sedan de
delar av resultatet de fann relevanta och analyserade dessa tillsammans, féljande Evans
(2002) modell av dataanalys. Evans (2002) beskriver dataanalyseringens fyra separata

delar, insamling av data, identifiering av relevant data, sammanstéllning av relevant data



i form av gemensamma teman och slutligen beskrivning i Iépande text av den relevanta
informationen eller fenomenen som upptackts. Forfattarna forde tillsammans in relevant
information taget fran vardera studies resultat, som samtliga presenterades i ett deskriptivt
format pa en gemensamt utformad excelfil. Efter att tillsammans korrigerat och last
igenom de separat uttagna delarna av varje artikels resultat, for att sakerstalla att inget
misstolkats eller oversatts inkorrekt, beslutade sig forfattarna gemensamt for tre
huvudteman. Dessa tre teman baserades pa fenomen och likheter mellan studierna som
svarade pa litteraturstudiens syfte och fargkodades darefter. Under vidare analysering av
de tre valda huvudteman kunde forfattarna urskilja totalt atta underteman som beskrivs i
resultatet. | flertalet artiklar framkommer 6vriga professioner samt patienter och anhériga
I urvalsgrupperna tillsammans med sjukskdoterskor. Dock har endast sjukskoterskornas

erfarenheter och upplevelser presenterats i denna litteraturstudies resultat.

Etiska dvervaganden

Enligt Polit och Beck (2017) anses falsifiering, plagiering och fabrikation av data som en
grav forseelse inom forskarvérlden. For att undvika detta har forfattarna genom hela
processen efterstravat objektivitet i valet av artiklar samt vid analysering av data och
under skrivandeprocessen. Detta innebar att forfattarna varken exkluderade eller
inkluderade artiklar baserat pa deras egna varderingar eller asikter samt att alla artiklar
granskats, analyserats och éversatts med noggrannhet. Forst enskilt sedan tillsammans for
att undvika missuppfattningar, forutfattade meningar eller bias. Forfattarna anvande
aven en vélkand kallhdnvisning i form av Harvard referenssystem for att styrka
litteraturstudiens trovardighet. Enligt etiska krav skall korrekt kallhdnvisning anvéndas
for att undvika falsifiering, plagiering och fabrikation (Polit & Beck 2017).

Resultat

Resultatet i denna litteraturstudie framkom efter noga analysering av de tolv utvalda
vetenskapliga artiklarnas resultat, dessa tolv presenteras i bilagorna 3 och 4. Tre
huvudteman framkom wunder denna analys: Individanpassning, Relationer i
demenssjukvarden som gynnar omvardnaden av patienterna samt Resurser som bidrar

till god omvardnad. Huvudtemana resulterade sedan i totalt atta underteman (se figur 2).



Relationer i
demenssjukvarden Resurser som
Individanpassning som gynnar bidrar till god

omvardnaden av omvardnad.
patienterna
Bevara funktion genom individanpassad omvardnad Samarbete med 6vriga Utbildning och erfarenhet
professioner
Aktivering av kropp och sjal Personal och tid
Undersokning och kommunikation Relationen mellan sjukskoterska
och patient samt deras anhoériga
Miljoanpassning och nérstaende

Figur 2. Tematisering

Individanpassning

Bevara funktion genom individanpassad omvardnad

Individanpassning var en av de mest specifika atgarderna, enligt sjukskdterskors
erfarenheter inom demenssjukvarden, som direkt paverkade omvardnaden for patienten
samt patientens maende och livskvalité. Gemensamma namnare som togs upp var allt fran
individanpassad undersokning av patienter till aktiviteter, milj0 och kommunikation
(Brooke & Semlyen 2019; Cleary & Doody 2016; Clifford & Doody 2017; Cooney et al.
2014; Hung, Son & Hung 2018; Hobler et al. 2018; Karlsson, Ernsth Bravell, Ek & Bergh
2014; Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015; Park, Lim, Kim, Lee & Chang 2018;
Pennbrant, Hjorton, Nilsson & Karlsson 2020; Pinkert et al. 2017). Att kunna anpassa
patienters vardag, baserat pa de funktioner och resurser som personen fortfarande besatt,
ansag sjukskoterskorna inte endast paverkade patienternas livskvalité utan hjélpte dem
aven att bibehalla sina resurser och fardigheter (Cleary & Doody 2016; Hébler et al. 2018;
Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015; Park et al. 2018). Genom individanpassning av
hjalpmedel, vid exempelvis pakladning, upplevde sjukskéterskor att patienterna blev mer
sjalvstandiga (Cleary & Doody 2016; Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015; Park et al.
2018) samt att bevarandet av tidigare rutiner upplevdes skapa en trygghet hos patienterna
(Hobler et al. 2018).

Aktivering av kropp och sjal

Sjukskaterskor understrok vikten av att personer med demenssjukdom umgas med andra
patienter och personal for att stddja patienternas kvarvarande resurser. Enligt
sjukskaterskors erfarenhet sa upplevdes detta dven ge livsgladje och gemenskap (Cleary
& Doody 2016; Cooney et al. 2014; Hobler et al. 2014; Lillekroken, Hauge & Slettebg
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2015). Sjukskoterskorna ansag att det var deras ansvar och plikt att identifiera de patienter
som var villiga och kapabla att umgas socialt, samt se till att de fick mojlighet att gora
detta i form av nagon slags aktivitet eller social sammankomst (Lillekroken, Hauge &
Slettebg 2015). Att aktiviteter som musik och sang uppskattades av manga personer med
demenssjukdom, trodde sjukskaterskorna berodde pa gemenskapen och den egenskapen
musik kan ha i form av minnesfunktioner (Hobler et al. 2014; Lillekroken, Hauge &
Slettebg 2015). For de patienter som inte trivdes i en storre gemenskap upplevde
sjukskaterskor det anda vara positivt att aktivera och anpassa aktiviteten efter patientens
preferenser (Cleary & Doody 2016; Clifford & Doody 2017; Lillekroken, Hauge &
Slettebg 2015). Dock- och djurterapi, musikterapi, avslappning samt ensamtid med en
vardare i taget, var aktiviteter som sjukskoterskor ansag stodja demenssjukas behov av
narhet och aktivering (Clifford & Doody 2017). Dock uttryckte sjukskoterskor att
meningsfulla aktiviteter var svara att hitta pa och att detta kravde bade fantasi och tid,

vilket ofta upplevdes som resurser som inte fanns (Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015).

Undersokning och kommunikation

Patientens levnadshistoria samt medicinska historia var nagot som sjukskdaterskorna
upplevde som en av grunderna for rattvis och korrekt beddmning av relevanta
omvardnadsatgarder (Karlsson et al. 2014). Patienter med langt gangen demens
upplevdes ofta av sjukskoterskor som svara att kommunicera med da bade den verbala
och kroppsliga kommunikationen paverkas av sjukdomsforloppet. | dessa fall upplevdes
patienterna ofta kommunicera med forandrat beteende eller forsamring av BPSD.
Sjukskoterskor ansag darmed att erfarenhet av beteendeforandringar samt vikten av att
kénna patienten val, var avgorande for att kunna l&sa av personen och anpassa
kommunikationen darefter (Hobler et al. 2018; Karlsson et al. 2014; Park et al. 2018).
Sjukskoterskorna upplevde &ven att anpassade och upprepade fysiska undersokningar
forhindrade eskalering av. BPSD och darmed Okade patienternas valbefinnande samt
underlattade varden (Hobler et al. 2018; Park et al. 2018). | manga fall upplevde
sjukskoterskorna att stor kreativitet fran deras sida kravdes for att l6sa
kommunikationssvarigheter mellan de sjalva och patienterna, detta ansags viktigt for att
skapa en god och trivsam omvardnadsmiljo for patienten (Clifford & Doody 2017; Hébler
et al. 2018; Pennbrant et al. 2020). Sjukskdterskor understrok aven vikten av att alltid
forklara for patienterna under underskningar, trots deras ibland grava
kommunikationssvarigheter, vad de gjorde for att respektera patienternas integritet och
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autonomi. (Karlsson et al. 2014; Park et al. 2017). Detta ansags leda till en mer gynnsam

omvardnadssituation saval for patient som sjukskoterska (Karlsson et al. 2014).

Miljéanpassning

Forandring av boendemiljo ansags vara en stor omstéllning och en flytt fran sitt hem till
ett sarskilt boende, ny avdelning eller ett sjukhus upplevdes ofta skapa stor angest och
oro hos patienter med demenssjukdom (Brooke & Semlyen 2019; Cleary & Doody 2016;
Pinkert et al. 2017). En anpassad vardmiljo ansags av sjukskéterskor som en resurs i deras
omvardnadsarbete som hjalpte patienterna anpassa sig, samt bevara de kvarvarande
resurser och funktioner som fortfarande fanns kvar hos patienterna (Clifford & Doody
2017). Sjukskoterskor upplevde aven att en miljdanpassad demensavdelning gav 6kade
mojligheter till PCV, vilket gav en positiv inverkan pa patienternas maende i form av
farre BPSD relaterade incidenter. Detta i sin tur ansags underlatta omvardnaden av
patienterna (Brooke & Semlyen 2019). Sjukskoterskorna lyfte fram hur dvriga patienter
var en stor bidragande del till den omgivande miljon, dér blandade patientgrupper med
personer som inte led av demens ansags ha en positiv inverkan pd de demenssjuka
patienterna (Cleary & Doody 2016; Clifford & Doody 2017). Det fanns &ven miljoer som
sjukskaterskor ansag direkt opassande for vard av personer med demenssjukdom. En av
dessa var akutsjukhus dar miljon sallan ansags anpassad for vard av demenssjuka

patienter vilket ofta yttrade sig i forvarrande av BPSD problematik (Pinkert et al. 2017).

Relationer i demenssjukvarden som gynnar omvardnaden av patienterna
Samarbete med 6vriga professioner

For att mojliggora god omvardnad och PCV ansag manga sjukskoterskor att samarbetet
inom och mellan olika vardlag och professioner maste fungera. Kénslan av ett gott
samarbete samt stottning inom teamet ansags starka banden mellan kollegor och bidrog
till okad vardkvalité (Hung, Son & Hung 2018). Samarbetet upplevdes dven bidra till att
viktig kunskap och information delades mellan professionerna, vilket ansags behjalpligt
i situationer sjukskaterskor fann svarhanterliga (Hung, Son & Hung 2018; Pennbrant et
al. 2020). Ett nara samarbete med sina kollegor ansags inte endast vara fordelaktigt for
sjukskoterskorna i sina roller, utan aven ha en direkt inverkan pa varden av patienterna.
Ett gott samarbete kollegor emellan upplevdes resultera i en vard av hogre kvalité dar
malet att arbeta med PCV blev mdjligt (Cleary & Doody 2016; Pennbrant et al. 2020).
En arbetsrelation som sjukskoterskor beskrev de satte stort varde pa ar den mellan
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sjukskoterska och underskoterska. Denna arbetsgrupp beskrevs som den yrkeskategori
som oftast star for den narmaste varden av patienterna inom demenssjukvarden (Hobler
et al. 2018; Karlsson et al. 2014; Pennbrant et al 2020; Smythe et al. 2015). Relationen
mellan sjukskoterska och underskoterska ansags bygga pa fortroende, tillit och respekt
da sjukskoterskan ofta delegerade omvardnadsatgarder till underskoterskan att utfora.
Sjukskoterskorna uppgav dven att de ofta baserade sina omvardnadsatgarder pa
underskaoterskornas  beddmningar  av patienterna och inte endast pa sina egna
observationer (Hobler et al. 2018; Karlsson et al. 2014).

Relationen mellan sjukskoterska och patient samt deras anhdriga och narstaende

En stor del i omvardnaden av méanniskor med demenssjukdom, som sjukskoterskorna
upplevde, var vikten av att lara kdnna personen bakom diagnosen (Clifford & Doody
2017; Cooney et al. 2014; Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015; Park et al. 2018;
Pennbrant et al. 2020). Genom att umgas och ta sig tid att se och lyssna pa patienten
upplevde sjukskoterskor att detta starkte deras relation till patienterna samt att de fick en
klar och tydlig bild av dennes livshistoria. Att veta deras tidigare preferenser i livet
upplevde sjukskoterskorna hjélpte dem att kdnna empati for patienten samt relatera till
dennes nuvarande situation (Cooney et al. 2014). Genom den okade forstaelsen for
patientens tidigare, men &ven nuvarande liv, uppfattade sjukskoterskorna patienterna som
lugnare och tryggare individer (Pennbrant et al. 2020). Vidare upplevde sjukskoterskor
att en djupare och mer forstaende relation till patienten gjorde det lattare for dem att lasa
av och tolka patienternas reaktioner. Detta mojliggjorde att de tidigare kunde forutse
BPSD problematik samt mojliga fall och olyckor, vilket ansags resulterade i god och
saker omvardnad (Clifford & Doody 2017; Hung, Son & Hung 2018; Karlsson et al.
2014). | fall dar den demenssjuke patienten &r sa pass langt framskriden i sin sjukdom att
denne inte kan minnas eller kommunicera verbalt ansags dven anhdriga och narstaende
till patienten vara en stor tillgang och resurs i omvardnadsarbetet (Clifford & Doody
2017; Hung, Son & Hung 2018; Hobler et al. 2018; Karlsson et al. 2014; Pennbrant et al.
2020). Anhdriga ansags tillfora information som kunde hjélpa sjukskoterskan att skapa
kontakt med patienten som vidare hade en inverkan pa de omvardnadsbeslut
sjukskoterskorna tog (Hobler et al. 2018; Karlsson et al. 2014; Pennbrant et al. 2020).
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Resurser som bidrar till god omvardnad

Utbildning och erfarenhet

Utbildning och erfarenhet angaende BPSD problematik samt forstaelsen for att avvikande
beteenden ofta var ett tecken pa ett behov som inte var tillfredsstallt, var ett faktum som
sjukskaterskor uttryckte var av allra storsta vikt for att kunna erbjuda god kvalitativ vard
(Cleary & Doody 2016; Clifford & Doody 2017; Pennbrant et al. 2020; Pinkert et al.
2017). Kombinationen av kunskap och erfarenhet inom demenssjukvard upplevde
sjukskaterskorna som nagot positivt och starkande for bade patienter och personal samt
den vard som bedrevs (Clifford & Doody 2017). Ett antal sjukskéterskor inom
akutsjukvarden ansag dock att da demenssjukdomar ar kroniska behovdes ingen
specialistutbildning inom omradet da patienterna endast progressivt blir samre (Pinkert et
al. 2020). Detta opponerade dock de flesta sjukskoterskor mot da de upplevde att
specialistutbildning och erfarenhet kring demenssjukdomar var en styrka i deras formaga
att upptécka de tidiga tecknen pa en begynnande och férsamrad demens (Cleary & Doody
2016). Vidare sag sjukskoterskor ett behov av att vidareutbilda underskoterskor inom
demenssjukvard da denna personalgrupp, som oftast star for den narmaste varden av
patienterna, ansags ha svart for att hantera situationer 6verlag med patienter som lider av
BPSD (Clifford & Doody 2017). Kunskapsbristen upplevdes sarskilt pataglig i situationer
dar patienterna upplevdes aggressiva eller stressade varpa sjukskdterskor, utan
specialistkunskap eller tillrackligt med erfarenhet, upplevde en kénsla av stress och
otillracklighet (Pennbrant et al. 2020; Pinkert et al. 2017). Sjukskoterskor efterfragade
aven mer praktisk erfarenhet i form av verksamhetsforlagd utbildning inom palliativ vard
av personer med demenssjukdom, detta da en viss osdkerhet upplevdes specifikt inom
detta omrade (Pennbrant et al. 2020). Vidare ansag sjukskoterskor att kunskaper inom
kommunikation, samtalsteknik, psykologi och flexibilitet &r en sjalvklar del i
sjukskoterskans profession som bor behdrskas for att kunna utfora sitt arbete inom
demenssjukvarden (Smythe, Bentham, Jenkins & Oyebode 2015). Aven den egna
attityden och sjalvkannedomen hos varije sjukskoterska ansags som en paverkande faktor
till de dementas beteende och maende (Clifford & Doody 2017). Sjukskoterskorna lyfte
aven fram vikten av att ratt person pa ratt plats behovs for att kunna leverera den béasta
mojliga omvardnaden (Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015). Detta bekraftades da ett
antal sjukskdoterskor ansag att deras kunskaper samt intressen lag mer at den
medicintekniska delen av en sjukskoterskas arbetsuppgifter snarare dn omvardnad
(Pinkert et al. 2017; Smythe et al. 2015).
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Personal och organisation

Manga sjukskaterskor sdg tiden som en avgorande resurs for att kunna anvanda sig av
PCV da detta ansags som mycket tidskravande (Cleary & Doody 2016; Clifford & Doody
2017; Karlsson et al. 2014; Pennbrant et al. 2020; Pinkert et al. 2017). Vidare upplevde
sjukskoterskor att tillganglighet och brist pa personal var nagra av anledningarna till
varfor de inte alltid valde eller kunde utfora PCV. Viljan att praktisera PCV fanns men
tiden ansags inte racka till att faktiskt utfora det, vilket upplevdes paverka varden av
patienterna negativt (Clifford & Doody 2017; Cooney et al. 2014; Hung, Son & Hung
2018; Pinkert et al. 2017). I vardmiljoer som exempelvis akutsjukvard framkommer det
att sjukskoterskor upplever att de ibland, p.g.a. tidsbrist, har ké&nt sig tvungna att ge
patienterna lugnande medicin istéllet for att utfora PCV. Arbetet pd ett akutsjukhus skiljer
sig enligt sjukskoterskor fran sarskilda boenden, da deras arbete ofta ar mer uppgifts- och
medicincentrerat med fokus pa att radda liv snarare an omvardnad. Sjukskoterskor pa
akutsjukhus upplevde att de var tvungna att franga sina rutiner for att tillfredsstélla
patientens behov och utfora PCV. De flesta sjukskoterskorna ansag att de inte alls var
intresserade av sjalva omvardnaden kring patienten, dd de valt att arbeta pa ett
akutsjukhus med anledningen att de hellre arbetade uppgifts- och medicin centrerat
(Pinkert et al. 2017).

Diskussion

Huvudresultat

I denna litteraturstudie, dar forfattarna granskat sjukskoterskors erfarenheter kring
omvardnaden av manniskor med demenssjukdom, framkommer tre huvudteman:
individanpassning, relationer i demensvarden som gynnar omvardnaden av patienterna
och resurser som bidrar till god omvardnad. Temat individanpassning syftar pa hur
sjukskaterskan, genom att anpassa allt fran undersokning till aktiviteter och den
omgivande miljon, kan skapa en trygg och familjar kansla hos patienten. FOr att detta ska
kunna mojliggoras kravs det att det andra temat, relationer i demenssjukvarden som
gynnar omvardnaden av patienterna, prioriteras och fungerar. Dessa relationer beskrivs
framforallt vara den relationen som skapas mellan sjukskoterska och patient,
sjukskoterska och anhdriga samt relationerna och samarbetet inom personalgruppen. Det
tredje och sista temat binder ihop de tva évriga, resurser som bidrar till god omvardnad.
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Brist av dessa resurser, utbildning och erfarenhet samt organisationen av arbetsplatsen,
anser sjukskoterskor hindrar dem att leverera god omvardnad. Specialistutbildning och
erfarenhet inom demenssjukvard anses viktigt for att kunna leverera adekvat omvardnad
baserat pa evidensbaserad information. Medans forutsattningarna for att kunna skapa en
vardefull och god relation till patienter och anhériga, som direkt avspeglar omvardnadens

kvalitet, anses ligga i organisationen av arbetet.

Resultatdiskussion

Relationen mellan sjukskoterska och patient

Den valda omvardnads teorin till denna litteraturstudie ar den mellanménskliga teorin av
Joyce Travelbee (Pokorny 2014), vilken forfattarna finner en stark koppling till i
litteraturstudiens resultat. Travelbees teori bygger framforallt pa relationen mellan
sjukskoterska och patient dar Travelbee beskriver hur viktigt det ar for sjukskoterskan att
se manniskan bakom diagnosen. For att skapa forutséattningar for en god omvardnad
menar Travelbee att sjukskoterskan maste ha information och forstaelse for patientens
tidigare, samt nuvarande liv, tankar och kanslor. Detta menar Travelbee skapar en kénsla
av empati och sympati och lagger grunden for god omvardnad (Pokorny 2014). Detta
framkommer i litteraturstudiens huvudresultat, dar sjukskoterskor upprepade ganger
trycker pa hur viktigt det ar att se manniskan bakom diagnosen och hur detta kan vara
avgorande hur de sjalva, och &ven patienterna, reagerar pa bemotande och
omvardnadsinsatser (Clifford & Doody 2017; Cooney et al. 2014; Lillekroken, Hauge &
Slettebg 2015; Park et al. 2018; Pennbrant et al. 2020). | litteraturstudien sag aven
sjukskaterskor ett samband mellan patienternas maende och deras levnadsvanor da
patienter, som kunde bibehalla individuella vardagsrutiner eller deltog i en aktivitet de
foredrog, upplevdes som mer harmoniska och levnadsglada (Cleary & Doody 2016;
Hdbler et al. 2018; Lillekroken, Hauge & Slettebg 2015; Park et al. 2018). Forfattarna
ser, precis som Travelbee (Pokorny 2014), forhallandet mellan sjukskoterska och patient
som sjalva grunden till omvardnaden av patienten. Det bor vara lika sjalvklart att
sjukskoterskan har information om patientens levnadshistoria som det ar att ha all
information vad galler medicinsk historia samt kunskap om relevant diagnos. Helheten
av all denna information ar det som sedan bor ligga till grund, enligt forfattarna, till
patientens framtida vard och omvardnad. Enligt ICN:s etiska kod for sjukskdéterskor ska
sjukskaterskor basera omvardnaden med respekt for patientens tidigare vanor, tro och
varderingar (Svensk sjukskoterskeforening 2017). Vikten av att bibehalla patienternas
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tidigare rutiner och intressen styrks dven i forskning av Bollig, Gjengedal och Rosland
(2016) samt Seiger Cronfalk, Norberg och Ternestedt (2017), da detta anses bevara
patienternas personlighet och vardighet. Att bli sedd som en manniska snarare &n en
person med en diagnos eller problematik, ansag dven patienterna var en viktig faktor for
att ma bra och trivas pa boendet (Bollig, Gjengedal & Rosland 2016). Genom att skapa
en relation till patienten anser forfattarna att sjukskoterskan, i enlighet med
Socialstyrelsens  (2017) foreskrifter och riktlinjer inom demenssjukvard, &ven
sékerstaller PCV.

Utbildning och erfarenhet inom demenssjukvard

Kunskap och erfarenhet av PCV ansags av manga sjukskoterskor i litteraturstudiens
resultat essentiell inom demenssjukvarden, da detta forhallningssatt ansags framja
patientens hélsa och maende (Clifford & Doody 2017; Cooney et al. 2014; Pinkert et al.
2017). Specialistkunskap och forstaelse for patienternas beteenden och dess
bakomliggande orsaker lagger enligt sjukskoterskorna grunden till att kunna tillgodose
patienternas behov, samt formagan att kunna erbjuda adekvat vard (Cleary & Doody
2016; Clifford & Doody 2017; Pennbrant et al. 2020; Pinkert et al. 2017).
Sjukskaéterskorna ansag aven att ett behov av att vidareutbilda évrig personal inom
demenssjukvard fanns (Clifford & Doody 2017) da kunskapsbristen ofta blir pataglig i de
fall patienterna reagerar och beter sig pa ett “odnskat sitt” som personalen i fraga ofta
inte vet hur de ska hantera (Pennbrant et al. 2020; Pinkert et al. 2017). Forfattarna befarar
att demenssjukvard inte prioriteras vad galler specialistkompetens vilket Socialstyrelsen
(2018) bekraftar i sin rapport dar forbattringar av demenssjukvarden presenteras. Antalet
demensteam, dar tanken &r att ett multiprofessionellt team av specialister har hand om
samordningen av demenssjukvarden inom landsting och kommun, har minskat de senaste
aren (Socialstyrelsen 2018). Detta tanker forfattarna aterspeglas i omvardnaden och
bekraftas dven av Socialstyrelsen (2017), da statistik visar att anvandandet av
psykoslakemedel som behandling inom demenssjukvarden har oOkat. Vidare
rekommenderar Socialstyrelsen (2017) att hélso- och sjukvarden bor erbjuda kontinuerlig
specialistutbildning inom specifikt PCV till personal som arbetar inom demenssjukvard.
Detta anses vara nodvandigt da personalen som arbetar narmast patienterna, vardbitraden
och underskoterskor, séllan har en langre teoretisk utbildning bakom sig som stédjer de
insatser och omvardnadsbehov som denna patientkategori kraver (Socialstyrelsen 2017).
Om antalet specialistutbildad personal 6kade inom demenssjukvarden tror forfattarna att
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patienter med BPSD problematik skulle fa majlighet till en battre kvalitetssakrad vard
och hogre livskvalité. Den stora paverkan PCV har inom demenssjukvard stéds genom
den avgorande effekten som denna atgard har pa BPSD problematik hos personer med
demenssjukdom (Socialstyrelsen 2017). Vidare bekréftar forskning att patienternas
livskvalité ar avsevart battre pa avdelningar dar personalen ar utbildad och har gedigen
erfarenhet inom demenssjukvard i jamforelse med institutioner dar icke specialistutbildad
personal arbetar (Jing, Willis & Feng 2016). Aven anhériga, som sjélva tagit hand om
demenssjuka narstaende, bekraftar att personal som ar specialistutbildad inom
demenssjukvard ofta har lattare for att kommunicera med patienterna samt besitter storre
kunskap for att kunna tillgodose den omvardnad patienterna behéver (Polacsek et al.
2019). Detta anser forfattarna bor agera som en indikation pa hur viktigt det & med
specialistutbildning och handledning av personal med erfarenhet inom
demenssjukvarden. Ofta lider en person med demenssjukdom &ven av flertalet andra
sjukdomar och hélsoproblem, vilket Sjobeck och Berglund (2018) bekréftar. De beskriver
demenssjukvard som komplex och att detta kraver att personalen kontinuerligt
vidareutvecklas och starker kompetensen (Sjobeck & Berglund 2018). Det ar forfattarnas
uppfattning av sjukskoterskeyrket att en sjukskoterskas uppgifter stréacker sig inte endast
till omvardnad av patienter. Aven uppgifter som handledning och ledning av 6vrig
omvardnadspersonal ingar i yrket samt vidareutveckling inom professionen (Svensk
sjukskaterskeforening 2017), nagot forfattarna anser ar essentiellt for att kunna leverera

adekvat och evidensbaserad omvardnad.

Organisation av omvardnadsarbetet

Flertalet sjukskoterskor i litteraturstudien upplevde &ven att organisationen av deras
arbete hade en direkt inverkan pa deras omvardnadsatgarder. PCV ansags vara den béasta
tankbara varden for patienter med demensdiagnos, dock ansag sjukskdéterskor att detta
forhallningssatt var tidskravande och att brist pa tid, tillganglighet och personal var nagra
av de frdmsta anledningarna till att PCV inte utévades kontinuerligt (Cleary & Doody
2016; Clifford & Doody 2017; Hung, Son & Hung 2018; Karlsson et al. 2014; Pinkert et
al. 2017). Organisationen och planeringen runt omvardnadsarbetet ar nagot som
forfattarna uppfattat, och dverraskats av i denna litteraturstudies resultat, som en av de
storsta hindren for sjukskoterskorna att leverera adekvat och god omvardnad till
patienterna. Vikten av arbetsplatsens och organisationens stod i vardplanering for att
effektivisera och forbattra omvardnaden av personer med demenssjukdom understryks
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aven i Varldshalsoorganisationens (WHO) rapport om forbattrad demenssjukvard (World
Health Organization 2012). Forfattarna ser en frustration hos sjukskoterskorna dar tids-
och personalbrist ar nagra av de prominenta orsakerna till att god omvardnad inte alltid
ar mojligt att genomfora. Pa arbetsplatser dar dndringar inom organisationen genomforts,
dar bl.a personal genomgatt specialistutbildning inom demenssjukvard samt kontinuitet
av personal sakerstallts, upplevdes vardkvalitén 6ka (Svenkerud Aasgaard, Fagerstrom &
Landmark 2014). Just kontinuitet av personal, dar kontaktpersoner blir en viktig del av
arbetet, tanker forfattarna ar en fordel for bade patient och personal da detta ger en 6kad
mojlighet till fordjupade och fortroendefulla relationer mellan sjukskéterska och patient.
Kontinuitet av vardpersonal ar aven nagot som bekréaftas, bade av patienter, anhoriga och
personal, har en positiv effekt pa omvardnaden (Polacsek et al. 2019; Svenkerud
Aasgaard, Fagerstrom & Landmark 2014). Foérfattarna ar av uppfattningen att en god
relation till patienten bidrar till tillit och trygghet samt skapar en djupare forstaelse for
personen som vardas, nagot forfattarna anser kan leda till forbattring av bade vard och
livskvalité. Detta ar aven nagot som sjukskoterskor understryker har varit positivt i
omorganisationen av deras arbete, da tiden hos patienterna har blivit mer effektiv samt
att omvardnaden ytterligare underlattats av att relationen till patienterna och anhoriga
blev starkt. (Svenkerud Aasgaard, Fagerstrom & Landmark 2014). En fortrolig relation
mellan sjukskoterska och anhériga innebar dven att anhériga upplevde sig valkomna att
delta i utforandet av varden av sina narstaende, dock kande de sig daremot asidosatta nar
det gallde planeringen av varden (Graneheim, Johansson & Lindgren 2014). Just den
upplevelsen ser forfattarna som ett tydligt exempel pa att det saknas forstaelse for
innebérden av PCV. Vad som fungerar for personen med demens vet for det mesta de
anhoriga och personen sjalv bast (Pulverenti et al. 2011), darfor anser forfattarna att
sjukskoterskor i storsta mojliga man bor involvera patient och anhdriga och utga fran

deras uppfattning i planering av varden.

Metoddiskussion

Design

En litteraturstudie av beskrivande design valdes av forfattarna da styrkan i denna metod
beskrivs av Polit och Beck (2017) som lamplig da malet &r att beskriva manniskors
erfarenheter, upplevelser och uppfattningar av ett specifikt fenomen. Malet med den

aktuella litteraturstudien var att beskriva fenomenet om sjukskoterskors erfarenheter
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kring omvardnaden av méanniskor med demenssjukdom. Valet av litteraturstudie ansags
aven som en styrka da mojlighet fanns for forfattarna att samla pa sig relevant kunskap
relaterat till studiens syfte pa kort tid genom att séka och sammanstélla relevanta fakta

genom kvalitetsgranskade vetenskapliga artiklar.

Sokstrategi

Forfattarna valde att soka relevant litteratur till litteraturstudien via de tre olika
databaserna PubMed, Cinahl och PsycINFO. Detta anses som en styrka da PubMed och
Cinahl tacker den storre delen av litteratur med omvardnad- och medicinskt perspektiv
(Polit & Beck 2017) medans PsycINFO kompletterar sokningen genom att tacka den
psykologiska aspekten inom omvardnadsomradet. Att ha flertalet databaser innebar &ven
att snedvridet urval undviks (Willman et al. 2019) vilket forfattarna ser som ytterligare
en styrka. Dock kan valet att soka relevant litteratur i tre olika databaser anses som nagot
negativt da sokstrategierna for varje enskild databas forandras p.g.a. deras olika
uppbyggnad (Willman et al. 2019). Forfattarna var medvetna om detta och valde darfor
att ha likadana sokord samt MeSH termer och Cinahl Headings i alla tre databaserna som
baserades pa litteraturstudiens syfte. Detta ses som en styrka da detta resulterade i en

stOrre chans att hitta och identifiera relevanta artiklar (Willman et al. 2019).

Urvalskriterier

Urvalskriterier i den aktuella litteraturstudien har specificerats for att forenkla processen
i valet av aktuella och relevanta artiklar. Inklusions- och exklusionskriterier menar Polit
och Beck (2017) forenklar processen av urvalet av artiklar som svarar pa studiens syfte.
Forfattarna valde att endast inkludera artiklar som foljde IMRAD-strukturen (Polit &
Beck 2017) da detta anses vara en fordel da denna dversikt forenklar analysprocessen
samt sdkerstéller en vetenskaplig kvalité av artiklarna. Forfattarna valde att inte begrénsa
sig till nagot specifikt studieland eller kultur da detta ansags minska bredden pa resultatet
nagot forfattarna stravade efter. Detta kan ses som nagot negativt da studier som utfors i
lander dar engelska inte &r modersmalet maste genomga en 6verséttning dar information
kan ga forlorad (Polit & Beck 2017). Dock anser forfattarna att detta inte paverkat den
aktuella litteraturstudiens resultat namnvart da endast fyra utav tolv mojliga artiklar har

genomgatt en sadan process.
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Urvalsprocess och utfall av méjliga artiklar

Urvalet av artiklar i resultatet inkluderade sjukskoterskors erfarenheter kring
omvardnaden av manniskor med demenssjukdom, dock férekommer &ven blandade
artiklar vars resultat och deltagare speglar andra professioners erfarenheter inom
demenssjukvard. Forfattarna valde saledes endast artiklar med blandade deltagare dar de
tydligt kunde utldsa specifikt sjukskoterskornas erfarenheter for att sdkerstdlla att
artiklarna svarade pa den aktuella litteraturstudiens syfte. De tolv utvalda artiklarna som
anvandes i litteraturstudien &r 6vervagande kvalitativa studier varav en ar av mixad
metod. De kvalitativa studierna har alla andamalsenligt urval av deltagare vilket
forfattarna ser som en positiv aspekt da de kan svara pa det specifika fenomenet som
efterfradgas (Polit & Beck 2017). Kvalitativa studier ses dven som en styrka da dessa
undersoker specifika fenomen och lyfter fram den manskliga aspekten (Willman et al.
2019). Den mixade studien valdes da den utvarderar ett utbildningskoncept inom
demenssjukvarden. Studien pabdrjar en initial utvardering med kvantitativ metod for att
sedan folja upp resultatet ett ar senare med en kvalitativ metod dér sjdlva fenomenet av
utbildningen undersoks narmare. Polit och Beck (2017) beskriver just denna jamforelse
som en av den mixade metodens styrkor och detta var en av anledningarna till att

forfattarna valde att involvera denna artikel i den aktuella litteraturstudien.

Dataanalys

Forfattarna har tillsammans samt individuellt Iast och bearbetat de utvalda artiklarnas
resultat vilket anses som en styrka. Detta har inneburit att eventuella misstolkningar av
Oversattning, missuppfattningar av fakta samt risk for bias har undvikits (Polit & Beck
2017) samtidigt som teman och relevant fakta utvunnits. Nagot som kan ses som en
svaghet i den aktuella studien ar de fyra artiklarna dar modersmalet inte ar engelska och
intervjuerna har fatt Oversattas for att sedan Gversittas och tolkas annu en gang av
forfattarna sjalva. Med detta i atanke versatte forfattarna artiklarna forst separat och
diskuterade sedan tillsammans vad de kommit fram till for att undvika missforstand
eller feloversattning. Forfattarna har aven under processens gang sett till att bearbeta
texten i litteraturstudien gemensamt for att undvika missforstand. Dock bor aven
namnas att de dvriga atta artiklarna som anvéndes i litteraturstudiens resultat var skrivna
pa ursprungslandets modersmal varav samtliga var engelsktalande nationer vilket anses
som en styrka av forfattarna. Relevans- och kvalitetsgranskningsmallar (se bilaga 1 och
2) anvandes for att utvardera de valda artiklarnas forsknings kvalité samt sakerstélla att
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dessa svarade pa den aktuella litteraturstudiens syfte. Detta anser forfattarna ytterligare

styrker den analytiska processen.

Kliniska implikationer for omvardnad

Den aktuella litteraturstudiens syfte var att framhava sjukskoterskors upplevelser kring
omvardnaden av manniskor med demenssjukdom. Sjukskoterskor har en central roll i
omvardnadsarbetet kring dessa patienter vars vard ofta ar komplex och utmanande for
patient saval som sjukskoterska. Genom att ge stod till sjukskaterskor fran hogre instanser
pa organisatorisk niva, i form av vidareutbildning av personal, klinisk praktik samt
bemanning, far sjukskoterskorna béattre forutséttningar for att skapa en trygg och saker
arbetsmiljé som resulterar i en god och kvalitetssékrad PCV.

Forslag till fortsatt forskning

Ytterligare forskning foreslas pa en organisatorisk niva dar krav pa kunskap, praktisk
erfarenhet och kontinuitet i varden bor undersokas och vad dessa skulle kunna innebéra
for omvardnaden av manniskor med demenssjukdom. Dessa forandringar tror forfattarna
kan 6ppna upp maojligheter till en mer effektiv och kvalitetssakrad vard dar sjukskoterskor
kan kdnna sig trygga och bekvama i sina beslut da dessa grundas pa vedertagen och
beprévad kunskap. Vidare leder en god arbetsmiljé med personal som trivs och litar pa
sina kunskaper till en kvalitetssakrad och trygg omvardnadsmiljo for patienterna vars

livskvalité forbattras.

Slutsats

| den aktuella litteraturstudien pavisas negativa saval som positiva sidor inom
omvardnaden av méanniskor med demensdiagnos. PCV ar en av dessa positiva attribut
som sjukskaterskor upplever vara den absolut viktigaste delen inom demenssjukvarden.
Resultatet visar dock att sjukskoterskor upplever att de behdver mer stod pa en
organisatorisk niva for att aktivt kunna utféra PCV. Stodet enligt sjukskoterskorna behévs
I form av vidareutbildning samt effektiv organisation av arbetsférdelning och resurser.
Detta bekréftas daven av Hung, Son och Hung (2018) samt Svenkerud Aasgaard,
Fagerstrom och Landmark (2014) da vidareutbildning av personal inom demenssjukvard,
samt omorganisation av arbetsresurser, har resulterat i en hogre kvalitetssakrad vard for

patienter inom demenssjukvarden.
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Bilaga 1. Relevansgranskningsmall

Artikelforfattare och publiceringsar

Ja

Delvis

Nej

Ar det fenomen (d.v.s. det som
studeras) som studeras i granskad
studie relevant i forhallande till det
aktuella syftet*?

Ar de deltagare som ingdr i granskad
studie relevanta i forhallande till det
aktuella syftet*?

Ar det ssmmanhang (kontext) som
studeras i granskad studie relevant i
forhallande till det aktuella syftet*?

Ar granskad studies ansats och design
studie relevant i forhallande till det
aktuella syftet*?

Sammanvégd bedémning: bor
granskad studie inkluderas for
kvalitetsgranskning i den aktuella
studien**?




Bilaga 2. Kvalitetsgranskningsmall

Gar ej att bedéma,

syfte?

Ja, med motiveringen Delvis, med Nej, med o
o L med motiveringen
att... motiveringen att... motiveringen att... att
Syfte
1 Ar den granskade studiens syfte
| tydligt formulerat?
Metod
2 Ar designen lamplig utifran studiens

3. | Ar metodavsnittet tydligt beskrivet?

Ar deltagarna relevanta i forhallande
till studiens syfte?

Ar inklusionskriterier och eventuella
exklusionskriterier beskrivna?




Ar det sasmmanhang (kontext) i vilket

6. forskningen genomfors beskrivet?
7 Ar metoden for datainsamling

© | relevant?
8 Ar analysmetoden redovisad och

" | tydligt beskriven?
9. | Gors relevanta etiska reflektioner?

Resultat
Ar det resultat som redovisas tydligt

10. | och relevant i forhallande till studiens

syfte?

Diskussion




11.

Diskuteras den kliniska betydelse som
studiens resultat kan ha?

12.

Finns en kritisk diskussion om den
anvanda metoden och genomfdrandet
av studien?

13.

Ar trovardighetsaspekter for studien
diskuterade?




Bilaga 3. Resultattabell

Forfattare

Syfte

Resultat

Brooke & Semlyen (2019)

Att skapa forstaelse for sjukskoterskor och
underskoterskors uppfattning om hur effekten av
demens vanlig miljo paverkar varden till de
dementa patienterna

Utifran tematisk analys formulerades fyra
huvudteman:

1) "Det ser inte ut som ett sjukhus
Sjukskoterskor beskriver hur de utformade varden
kring patienter och anhériga genom
miljéanpassning da miljon gav en kéansla av
trygghet och ledde till ett forbattrat samarbete.

2) "Fler alternativ for att ge personcentrerad
vard”: Ingen storlek passar alla. Férandring av
miljon upplevdes ge 6kad mojlighet till PCV.
Negativ paverkan av miljoforandring for vissa
patienter pavisades genom Okad agitation.

3) "Innan sag du inte patienterna”: En konstant
narvarande sjukskdterska. Miljoéférandringen
innebar att sjukskéterskorna upplevde att de var
mer ndrvarande med patienterna. Detta resulterade
i béttre dokumentation samt minskade risk for fall
och olyckor.

4) "Avdelningen forblir densamma”: Motstand
mot forandring. Sjukskoterskor upplevde att trots
miljofoérandringar kvarstod andra problem kring
omvardnaden av de demenssjuka.

Cleary & Doody (2016)

Att utforska sjukskaoterskors erfarenhet av att
varda aldre manniskor med intellektuell
funktionsnedsattning och demens.

Tre huvudteman, vissa med undergrupp,
formulerades utifran aterkommande svar

i intervjuerna.

Kunskap om demens:

Generellt ansag sjukskoterskor sig kunniga om
symtom och progress inom demens men viss oro
uttrycktes om kollegor med mindre erfarenhet.
Personcentrerad vard:




Samtliga sjukskoterskors ansag att de
tillhandah6ll PCV och att de var man om att
sakerstalla att patientens alla behov tillgodosags.
Hélsa

Beteendesttdet betonades med att det &r patienten
som sétter takten och det aktuella behovet &r det
vasentliga, darfor ansags en olamplighet i att félja
strikta rutiner. Beteendestodplaner ansags ge
adekvat stod till patienten. Sjukskoterskor
beskriver positiva saval som negativa attribut att
balansera varden pa en avdelning med bade
dementa och icke dementa pa samma avdelning.

Clifford & Doody (2017)

Att utforska sjukskoterskors syn pa att stodja
personer med demens och responsivt beteende pa
sérskilt boende.

Fyra teman uppstod:

1.Att kanna igen och forsta responsivt beteende.
Sjukskoterskorna anser att ett responsivt beteende
ar ett satt att uttrycka ett behov eller férmedla att
det finns ett icke tillfredsstallt behov hos
personen. Forstaelse och empati ar egenskaper
som deltagarna kopplar till den professionella
rollen.

2. Resurser och insatser for att stodja personer
med demens och responsivt beteende.
Sjukskoterskorna lyfter hur tiden ar avgorande i
demenssjukvarden da en viktig del &r att lara
kénna personen och att brist pa tid direkt paverkar
varden. En blandning av grundutbildade
sjukskdterskor och psykiatrisjukskoterskor
identifierades som bra for varden kring
patienterna med demens. For att en PCV skulle
kunna bedrivas ansags tillgangligheten av
personal samt tid som tva essentiella resurser.
Deltagarna sag aven hur en aktivitetskoordinator
var en viktig resurs i den personcentrerade varden.




3.Utbildningens inverkan pa den kliniska varden.
Sex av deltagarna hade specifik
demensutbildning, nagot som studiens deltagare
ansag gynnsamt och positivt for saval de boende
som personalen, miljon och varden. Behovet av
vidareutbildning och kunskaps uppdateringar
betonades for att fa en 6kad forstaelse for hur
personer med demens upplever sin sjukdom.
Deltagarna sag aven att prioritet borde ligga pa att
vidareutbilda underskoterskor.

4.Vardmiljon.

Sjukskoterskors sag vardmiljon som en resurs
men det radde delade meningar huruvida miljon
skulle vara specifikt anpassad for personer med
demens eller inte.

Cooney, Hunter, Murphy, Casey, Devane, Smyth,
Dempsey, Murphy, Jordan & O’Shea (2014)

Att forsta manniskor med demenssjukdom,
personal och anhérigas perspektiv av hagkomst
och dess paverkan av deras liv och erfarenheter av
vard och omsorg.

Huvudtemat identifierades som: “Att se mig
genom mina minnen”” Som utvecklades av de
relaterade kategorierna “att se och kdnna en
person”, “ihdgkommande....en nyckel” samt “att
forstd och tillmdtesgd . Sjukskoterskor ansag att
patienternas levnadshistoria paverkade deras
bemotande av patienten. Dock ansags sjalva
processen av hagkomst ibland ta for lang tid och
att detta kunde hindra dem fran att utfora en
ordentlig genomgang av patientens
levnadshistoria vilket paverkade deras vard.
Hagkomst och levnadsberattelser gav
sjukskoterskorna strategier att hjalpa patienterna
hantera BPSD.

Hung, Son & Hung (2018)

Att understka sjukhuspersonals erfarenheter av
att utbilda sig inom “the Gentle Persuasive
Approach” (GPA) for att sedan praktiskt anvénda
sig av denna i personcentrerad vard inom

Tre huvudteman framkom med sex underteman
relaterade till dessa; (1) Férandrad attityd,
reflektera dver manniskors perspektiv och
uppskatta teamarbete. (2) Férédndra




demenssjukvarden pa ett stort metropolitan
sjukhus i Kanada.

arbetssatt/rutiner, erkanna den komplicerade
processen och fokusera pa det som ar viktigt. (3)
Forandra arbetsforhallanden, dndra till
systematiskt tdnkande samt erbjuda ledarskaps
support.

Sjukskaterskor uppskattade utbildningen da denna
gav dem verktygen att reflektera och se pa
situationer ut sina patienters perspektiv samt
kunskap att kommunicera med patienter och
narstaende. Detta foranledde till upplevd
forbattrad vard av patienterna. Sjukskoterskorna
understrok vikten av teamwork och hur de
vardeséatter andra professioners asikter och
kunskap for att kunna ge patienterna PCV samt att
lagkanslan i arbetslaget forbattrats genom Okat
samarbete. Vikten av stod fran hela arbetslaget
samt ledning angaende fokusering pa PCV
uttrycktes vasentlig for att kunna applicera detta
inom vardlaget.

Hdobler, Argueta-Warden, Rodriguez-Monforte,
Escrig-Pinol, Walter, Wittich & McGilton (2018)

Att utforska sjukskaoterskors erfarenheter av att
undersoka och varda patienter pa sarskilt boende
som har en demenssjukdom samt paverkan av de
sensoriska sinnena.

Tre teman utformades, (1) sensory screening, (2)
kommunikationsstrategier och (3) livskvalité.
Sjukskoterskorna beskriver hur sensoriska
undersokningar kan paverka varden av patienter
med demenssjukdom . PCV utmérks som det
basta alternativet inom demenssjukvarden da detta
forhallningssatt ansags underlatta
kommunikationen och varden av patienterna.

Karlsson, Ernsth Bravell, EK & Bergh (2014)

Att undersoka hemsjukvardspersonals
erfarenheter av smartbedémning av patienter med
demenssjukdom.

Fyra teman framkom, (1) behov av fortroende for
gott samarbete, (2) anvandande av flertalet
utvarderingsstrategier, (3) kontinuitet av personal
inom vard och bedémning samt (4) behov av
langre tid att beddma smérta.




Sjukskoterskorna beskriver vikten av att kunna
lita pa sina kollegors bedémning vilket ofta
grundar sig i kontinuitet av vard av dessa
patienter. Da patienterna lider av en
demenssjukdom anses behovet av anpassad vard
vara storre dar flexibilitet av
undersokningsstrategier samt utokad tidsatgang
vid besok ar nodvandiga for att fa en sadan
sanningsenlig utvardering av smarta som mojligt.

Lillekroken, Hauge & Slettebo (2015)

Att understka sjukskoterskors strategier som kan
hjalpa och mojligtvis forbéattra patienter med
demenssjukdom att fa en kansla av sammanhang.

Ett huvudtema presenteras; “Att vara medveten
om i sitt eget liv ar relaterat till sjukskoterskans
strategier som kan hjalpa patienter med
demenssjukdom fa fram sina egna resurser som
gor att de blir deltagare i sitt eget liv”. Ytterligare
tre underkategorier utformades; (1) hitta och
varda varje individs resurser, (2) anpassa
meningsfulla aktiviteter och (3) hitta kreativa
l6sningar. Sjukskoterskorna ansag att bland det
viktigaste de kan gora for att forbattra
patienternas kansla av sammanhang var att stodja
dem i sin vardag och hjélpa till att plocka fram de
resurser patienterna fortfarande besatt. Detta i
form PCV.

Park, Lim, Kim, Lee & Chang (2018)

Att utveckla strategier for sjukskdterskor att
stodja funktionshindrade patienter med
demenssjukdom, detta genom att gora en
kvalitativ analys av sjukskdterskors erfarenheter
pa sarskilda boenden och varden av denna
patientgrupp samt upplysa vikten av att behalla de
fungerande funktionerna intakta snarare &n att
vanda sig till medicinsk rehabilitation.

Tre huvudteman framkom med varierande
underteman; (1) Identifiera via undersdkning var
patienten befinner sig, (2) bibehalla de
kvarvarande funktionerna och férebygga
ytterligare funktionshinder och (3) forstarka de
kvarvarande funktionerna baserat pa respons av
empirisk kunskap.

Sjukskoterskor anser att det ar av storsta vikt att
se individen bakom diagnosen och att arbeta




preventivt for att undvika forsamring genom att
stddja patienternas kvarvarande funktioner.
Sjukskoterskorna poédngterar dven vikten av
fysiska undersékningar samt dvervakning av
beteende forandringar da manga av patienterna
inte kan kommunicera verbalt och férsamring ofta
formedlas genom férandring i beteende eller
fysisk status. Aven forhallandet mellan patient
och sjukskoterska poangteras vara av storsta vikt
da en bra relation ofta leder till tillit och
fortroende vilket kan resultera i battre vard da
patienterna vagar anfortro sig till
sjukskdterskorna.

Pennbrant, Hjorton, Nilsson & Karlsson (2020)

Att beskriva sjukskdterskors erfarenheter av
palliativ vard av aldre med avancerad
demenssjukdom.

Ett huvudtema presenterades: ”Utmaningen att
passa ithop alla bitar.” Detta utmynnade sedan i
tre olika kategorier som vidare bestar av sex olika
underkategorier. Sammanfattningsvis uttrycker
sjukskoterskor vikten av att utveckla kunskap
inom den palliativa varden av demenssjuka
patienter samt att praktisk kunskap likval som
teoretisk kunskap &r av lika stor vikt. Brist pa
specialiserad kunskap inom demens- och palliativ
vard skapar en stress av att kanna sig otillracklig
som sjukskoterska. Deltagarna anser att lagarbete
ar av storsta vikt mellan professioner da detta
anses forbattra deras arbetsvillkor da de kanner ett
storre stod samt kan dela med sig av kunskap och
erfarenheter vilket anses forbattra varden av
patienterna. Aven relationen mellan patient och
sjukskaterska understryks som en viktigt del i
arbetet och deltagarna anser att en god
kommunikation och relation med patienten ar av
storsta vikt for individanpassad vard. God




kommunikation kan dock vara svart att
uppratthalla med personer som lider av en
demenssjukdom och sjukskdterskorna
understryker vikten av att involvera narstaende
och anhdriga i den palliativa varden for att
uppratthalla denna.

Pinkert, Faul, Saxer, Burgstaller, Kamleitner &
Mayer (2017)

Att beskriva sjukskdterskors erfarenheter av
omvardnad med manniskor som lider av
demenssjukdom pa akutsjukhus.

Studien delades in med tva fragestallningar varav
vardera fragestallning resulterade i ett varsitt
huvudtema samt fyra underkategorier av vardera
tema. Det forsta huvudtemat ““ Fordndringar av
sjukskoterskerutiner” besvarade fragor kring det
strukturella upplagget pa ett akutsjukhus och
rutinerna kring att ta hand om just patienter som
lider av en demenssjukdom. Manga av
sjukskoterskorna uttrycker en frustration da de
kanner sig pressade av ett tidsschema samt
tankesattet att folja specifika rutiner och inte
franga dessa. Behandling av patienter med
demenssjukdom ansags tidskravande vilket manga
av sjukskoterskorna ansag att de inte hade
resurser till. T det andra huvudtemat: “Begransade
situationer” lyfter sjukskoterskorna hur de garna
vill utféra PCV men att omstandigheter som att
forsoka paverka lakares beslut eller annan
personals ovilja att forandra sina rutiner paverkar
detta. Manga sjukskaterskor kunde se hur PCV ar
béttre for de demenssjuka patienterna och att de
vill utféra detta men att tid och utbildning inom
omradet demenssjukvard saknas for att kunna
utfora detta.

Smythe, Bentham, Jenkins & Oyebode (2015)

Att undersoka omvardnadspersonalens
erfarenheter att arbeta med patienter som lider av
demenssjukdom pa ett sarskilt boende och deras

Fem teman utgjorde detta resultat vilket
fokuserade pa (1) kompetenshaserade fardigheter,
(2) tro, (3) mojligheter, (4) hinder och (5) vagar




utveckling och kompetens av personcentrerad
vard.

till kunskap. Det framkom att en stor del av
sjukskoterskorna ansag att PCV ar nagot som ar
medf6tt och inte gér att forskaffas genom
utbildning. Sjukskoterskor uttrycker sig vara mer
specialiserade pa de praktiska detaljerna som
injektioner och medicindelning snarare an
omvardnaden av de dementa dar de anser
underskaterskor och vardbitraden star narmast
patienterna. Sjukskdéterskorna kénde sig ofta inte
hdérda av 6vrig professionell personal och att
storre respekt gavs till psykologer och l&kare.




Bilaga 4. Artikeltabell

Forfattare,
publiceringsar och
studieland

Titel

Design och
eventuellt ansats

Undersoknings-
grupp

Datainsamlings-
metod

Dataanalysmetod

Brooke & Semlyen
(2019)

Storbritannien

Exploring the impact of
dementia-friendly ward
environments on the
provision of care: A
qualitative thematic
analysis

Kvalitativ ansats

Andamalsenligt urval
av 17 sjukskoterskor
och 21
underskaterskor/vardbit
raden.

Sammanlagt tio
fokusgrupper, tre med
bara underskoterskor,
tva med sjukskoterskor
och fem med bade
underskdterskor och
sjukskoterskor.

Induktiv tematisk
analys.

Cleary & Doody (2016)

Irland

Nurses’ experience of
caring for people with
intellectual disability
and dementia

Kvalitativ ansats med
deskriptiv och

fenomenologisk design.

Andamalsenligt urval
av 11 sjukskdoterskor
med minst tva ars
erfarenhet av
sjukskoterskeyrket
samt ett ars erfarenhet
av arbete med aldre
personer med demens.
2 allménsjukskaterskor
och 11 sjukskoterskor
specialiserade inom
intellektuell
funktionsnedséttning.

Semistrukturerade
intervjuer genomfordes
och spelades in med
ljud.

Dataanalys enligt
Colaizzi’s (1978)
struktur.

Clifford & Doody
(2017)

Irland

Exploring nursing staff
views of responsive
behaviours of people
with dementia in long-
stay facilities

Kvalitativ ansats med
deskriptiv design.
Tvarsnittsstudie.

Andamalsenligt urval
av 9 stycken
sjukskoterskor med
minst ett ars erfarenhet
av att arbeta ndra med
demenssjuka valdes ut

Semistrukturerade
djupintervjuer som
spelades in med ljud.

Induktiv tematisk
analys.




fran privata och
offentliga
langtidsboenden pa
olika platser pa Irland.

Cooney, Hunter,
Murphy, Casey,
Devane, Smyth,
Dempsey, Murphy,
Jordan & O’Shea
(2014)

Irland

‘Seeing me through my
memories’: a grounded
theory study on using
reminiscence with
people with dementia
living in long-term care

Kvalitativ ansats med
grundad teori.

Andamalsenligt urval
av blandade personal
kategorier varav 9
sjukskoterskor deltog.

Djup- och fokus
intervjuer.

Konstant jamfoérande
analys.

Hung, Son & Hung
(2018)

Kanada

The experience of
hospital staff in
applying the Gentle
Persuasive Approaches
to dementia care

Mixad metod -
kvantitativ och
kvalitativ.

Kvantitativa delen:

Sannolikhetsurval utav
totalt 310 personer fran
ett universitetssjukhus.

Kvalitativa delen:
Andamalsenligt urval
av totalt 6
sjukskaterskor, 3
lakare, 4
fysioterapeuter/arbets-
terapeuter och 11
underskoterskor fran
samma
universitetssjukhus som
i den kvantitativa delen
av studien.

Kvantitativa delen:
Enkat.

Kvalitativa delen:
Fokusgruppsintervjuer
med totalt 2 grupper
déar intervjuerna
bandades.

Kvantitativa delen:
Deskriptiv statistik.

Kvalitativa delen:
Tematisk analys.

Hdbler, Argueta-
Warden, Rodriguez-
Monforte, Escrig-Pinol,

Exploring the sensory
screening

Kvalitativ ansats.

Andamalsenligt urval
av totalt 20
sjukskoterskor fran tva

Semistrukturerade
intervjuer.

Tematisk analys.




Walter, Wittich &
McGilton (2018)

Kanada

experiences of nurses
working in long-term
care homes with
residents who have
dementia: a qualitative
study

olika sarskilda
boenden.

Karlsson, Ernsth
Bravell, EK & Bergh
(2014)

Sverige

Home healthcare
teams’ assessments of
pain in care recipients
living

with dementia: a
Swedish exploratory
study

Kvalitativ ansats med
utforskande design.

Andamalsenligt urval
av totalt 13
sjukskoterskor samt 10
underskoterskor.

Individuella intervjuer
med 6ppna fragor.

Lillekroken, Hauge &
Slettebo (2015)

Norge

Enabling resources in
people with dementia: a
qualitative study about
nurses” strategies that
may support a sense of
coherence in people
with dementia

Kvalitativ ansats med
utforskande design.

Andamalsenligt urval
av totalt 16 utvalda
sjukskoterskor fran tva
separata sarskilda
boenden.

Observationer samt
semistrukturerade

intervjuer i fokusgrupp.

Kvalitativ induktiv
innehallsanalys som
resulterade i 6ppen
kodning som
utmynnade i
kategorier och
underkategorier.

Park, Lim, Kim, Lee &
Chang (2018)

Syd Korea

Examining practical
nursing experiences to
discover way in which
to retain and invigorate
the remaining functions
of the elderly with a
demented and complex
disability in nursing
homes

Kvalitativ ansats.

Andamalsenligt urval
av totalt 29
sjukskoterskor fran 11
olika sarskilda
boenden.

Individuella
djupintervjuer 2-3
ganger med varije
deltagare.

Tematisk analys
bestdende av 6 olika
faser.

Pennbrant, Hjorton,
Nilsson & Karlsson
(2020)

“The challenge of
joining all the pieces
together” - Nurses’
experience of palliative

Kvalitativ ansats med
utforskande och
deskriptiv design.

Andamalsenligt urval
av totalt 9
sjukskoterskor fran 4

Individuella intervjuer
med 6ppna fragor.

Kvalitativ induktiv
innehdllsanalys.




Sverige

care for older people
with advanced
dementia living in
residential aged care
unit

olika kommuner och
sarskilda boenden.

Pinkert, Faul, Saxer,

Experiences of nurses

Kvalitativ sekundar

Andamalsenligt urval

Semistrukturerade

Innehallsanalys samt

Burgstaller, Kamleitner | with the care of patients | analys studie. av totalt 57 fokusgruppsintervjuer. | tolknings reduktiv
& Mayer (2017) with dementia in acute sjukskaéterskor som analys.

hospitals: A secondary delades ini 2
Tyskland & Osterrike analysis fokusgrupper.

Smythe, Bentham,
Jenkins & Oyebode
(2015)

Storbritannien

The experiences of
staff in a specialist
mental health service in
relation to development
of skills for the
provision of person
centred care for people
with dementia

Kvalitativ ansats med
fenomenologisk design.

Andamalsenligt urval
av totalt 86 deltagare
déribland
sjukskoterskor,
arbetsterapeuter,
fysioterapeuter samt
anhorigvardare.

Fokusgruppsintervjuer.

Induktiv samt

tolkande analys
kombinerat med
tematisk analys.




