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Forord

Vi vill borja med att tacka alla fantastiska och modiga sjukskoterskor och
distriktssjukskoterskor som valde att stédlla upp pa denna intervju, samt ett stort tack till era
chefer som mdjliggjorde det. Vi skulle vilja tacka Annette Bjork for ditt handledarskap och
ett stort tack till Ylva Ronngren och Asa Carlsund for er undervisning som var en god
torberedelse for att kunna ta sig an en D uppsats. Vi vill avsluta med att tacka vara
underbara familjer som stottade, var hansynsfulla och férstdende under denna intensiva och

larorika resa.

Varma Halsningar

Nadja Akbari och Linnea Lundberg
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Abstrakt

Bakgrund: I slutet av 2019 upptacktes ett nytt virus i Kina som fick namnet SARS-CoV-2 och
senare Covid-19. Den elfte mars 2020 deklarerades viruset som en pandemi. Virusets hoga
smittsamhet och dodlighet blev en stor pafrestning for vardpersonal. Covid-19 orsakar hos
de flesta en luftvagsinfektion, men kan hos vissa utvecklas till svar sjukdom med dodlig
utgang. Primarvarden anses vara basen i halso- och sjukvarden med distriktssjukskoterskans
hélsoframjande arbete i centrum. Studier har visat att nar sjukskoterskor ar i nara kontakt
med smittsamma infektionssjukdomar upplever dem ensamhet, dngslan, radsla, utmattning
och somnstorningar. Det finns fa studier om distriktssjukskoterskors erfarenheter av att
arbeta under pandemi sé en 6kad kunskap och forstaelse bedomdes darfér som aktuell.
Syfte: Beskriva distriktssjukskoterskans erfarenheter av hilsoframjande omvardnad under
den pagaende pandemin. Metod: kvalitativ metod med induktiv ansats. Semistrukturerade
intervjuer genomfordes med distriktssjukskoterskor och sjukskoterskor pa fem vardcentraler
i Stockholm. Texten bearbetades utifran kvalitativ innehallsanalys. Resultat: Materialet
resulterade i en variation av erfarenheter sdsom radsla, stress, utmattning men likasa
mojlighet till 6kad kunskap och utveckling, samt en kinsla av att ha kommit narmare
patienter och kollegor. Slutsats: Distriktssjukskoterskan utvecklades med sina
arbetsuppgifter och upplevde samhorighet men ocksa olika former av kdnslomassiga
utmaningar. Beslutsfattare och ansvariga for primarvarden bor anvanda slutsatserna for att
forbattra stodet till distriktssjukskoterskor och verksamhet. Det finns behov av vidare studier
i omradet.

Nyckelord: Covid-19, distriktssjukskoterska, erfarenheter, halsoframjande, kvalitativ studie,
priméarvard.
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Abstract

Background: By the end of 2019 a new virus was discovered in China. It was later named
SARS-CoV-2 and eventually Covid-19. The eleventh of March 2020 the virus was declared a
pandemic. The high level of contagiousness and mortality of the virus put a lot of stress on
health care professionals. Covid-19 causes respiratory tract infections, and can be deadly.
Primary health care is considered the base of the health care system, where the district
nurse’s health promotion work is central. Studies have shown that nurses” who come in
contact with contagious infectious diseases suffer loneliness, anxiety, fear, fatigue and sleep
disorder. There are very few studies about district nurses” working experiences during a
pandemic, therefore more knowledge and understanding was warranted. Purpose: To
describe the district nurses” experiences of health promotion in nursing care during the
current pandemic. Method: A qualitative method with inductive approach was conducted
with semi-structured interviews with district nurses at five primary health care centers in
Stockholm, Sweden. The material was then analyzed with content analysis. Results: The
material showed a variety of experiences, including fear, stress and fatigue, but also
increased knowledge, professional development and feeling closer to colleagues and
patients. Conclusion: The district nurses” developed professionally with the new tasks and
experienced affinity but also various forms of emotional challenges. Decision makers and
managers can make use of these insights to inform and improve their support for district
nurses” during a pandemic. There is a need for further research on the subject.

Keywords: Covid-19, district nurse, experiences, health promotion, primary health care,
qualitative study.



MITTUNIVERSITETET

Innehallsforteckning

BaKGrund..........ccooiiiiiiiii 1
INtrodUKEON ..o 1
Pandemi.......ccooiiiiiiiiiiii e s 1
COVIA ~19. i s 2
Primarvardens omstallning...........coooviiiiiiiiiiiiicc e 2
Teoretisk referensSrami...........ccooiviiiiiiiiiiii e 2

Sarvimaki och Stenbock-Hults omvardnadsbegrepp........ccccooooveiiiiniiiicii 2
ANtONOVSKY = SOC ... s 3
Tidigare fOrsKNING..........coiiiiiiiiiiiic e s 4
Problemformulering ... 5

SFEE ..ot 6

MO ... 6
DIESIGIN ottt e 6
DIAZATE......ceeiieiiiietee s 6
PrOCeUL.....ooiiiiiiii e 6
DatainSamling .........cccociiiiiiiiiiiiic s 7
Bearbetning och analys..........ccooiiiiiiiiiiii 8
Etiska OVervaganden...........ccooiiiiiiiiiic 8

Resultat.......c.ocooiiiiiiii 9
Distriktssjukskoterskans halsoframjande omvardnadsarbete under forandring ................... 9
Distriktssjukskoterskans yrkesutovning under den pagaende pandemin............ccccocoeveuenee. 9

Omorganisation och nya arbetsuppgifter ..., 10
Undervisning och informationshantering..............cccocoeiveiniiniiiiinccce e 11
Okat samarbete 0ch st&d HIl VATANATa..........curererrereeeeiseeeeneiessseise e eesess s ssesenes 12
Patienternas sarskilda omvardnadsbehov ... 13
Undermalig VAT .......coooueiiiiiiiiicic s 14
Distriktssjukskoterskans provningar och behov under den pagaende pandemin................ 15
Att uppleva rddsla infor exponering och smittspridning ..........cccocoeveviiicinninicinne. 15
Att mota lidande med sarbarhet ... 16

Att tyngas ner av en ny arbetssituation...........cocoeviiiiiin i 16



MITTUNIVERSITETET

Att fa majlighet till stodjande samtal..........c.ccooveiiiiiiiiiii 17
Att fa majlighet till dterh@mtning ..........cooioiiiii 18
Att anvanda tankestrategier ..o 18
DiSKUSSION ..o 19
MetoddiSKUSSION ......c.ocviiiiiiiiiiii i s 19
ResultatdiSKUuSSION ........ccoiviiiiiiiiiiii i 20
Distriktssjukskoterskans yrkesutovning under den pagaende pandemin........................ 20
Distriktssjukskoterskans provningar och behov under den pagdende pandemin ........... 23
Slutsats och kliniska implikationer...............cccccccooiiiini 25
REfEIEMSET ...t e s 26
BIlaga L.....coouiieeiicce et
BIlaga 2.....cuooiiieeiee e
Bilaga 3.....cooiiieieec s
BIlaga 4.......oouiieeiiee s
Bilaga B.....cuvoviieiiie s



MITTUNIVESITETET Vetenskapligt arbete

Bakgrund

Introduktion
December 2019 upptacktes ett nytt virus i Kina. Viruset fick namnet SARS-CoV-2 och senare

aven Covid-19. Den 11 mars deklarerade WHO att viruset nu var en pandemi (World Health
Organization [WHO)], 2020a). Ndgra manader senare, den attonde september 2020 hade 27
miljoner manniskor smittats och 6ver 890 000 personer avlidit i sviterna av sjukdomen
(WHO, 2020b). I Sverige uppgick dodstalet samma datum till 5837 personer
(Folkhalsomyndigheten, [FOHM], 2020a). Landets sjukvard och sjukvéardspersonal blev hart
utmanad (FOHM, 2020b). Priméarvéarden anses vara basen i hdlso- och sjukvarden och har en
sdrskilt viktig roll i prevention och tidig upptéackt av sjukdom eftersom de flesta invéanare har
sin forsta vardkontakt dar (Socialstyrelsen [SoS], 2019). Grunden i distriktssjukskoterskans
arbete dr att med ett halsoframjande synsatt utgora ett stod for manniskor i alla aldrar och
sjukdomstillstdnd (distriktsskoterskeforeningen i Sverige [DSF], 2019).
Distriktssjukskoterskan har en mangsidig kunskap och en stor uppsattning formagor for att
adekvat kunna mota saval forutsdgbara som ofdrberedda, enkla och komplexa situationer
hos manniskor i alla aldrar (ibid.). Med bakgrund i detta anses studier om
distriktssjukskoterskans halsofraimjande arbetet under en pandemi aktuellt och berikande.
Denna studie valde att belysa distriktssjukskoterskans erfarenheter av sin yrkesutovning

under den pagdende pandemin dar dven upplevelser fick ett centralt fokus.

Pandemi

Det saknas en enhetlig definition av begreppen pandemi. Pandemi kan beskrivas som
forflyttning av smitta over stora avstand, hogt attacktal och explosivitet, lag
befolkningsimmunitet, nytt smittimne, dverforing mellan manniskor och allvarlig paverkan
pa folkhalsa och samhalle (Morens, Folkers & Fauci, 2009). Pandemier har under flera
artusenden uppstatt med oregelbundna intervaller och med en variation av sjuklighet och
dodlighet hos befolkningen (Folkhdlsomyndigheten, (FOHM) 2019¢). Exempel pa pandemier
under 1900-talet var Spanska sjukan 1918, Asiaten 1957 och Svininfluensan 2009 (ibid.). En
pandemi innebdr oftast stora konsekvenser for vart samhalle da flera samhallssektorer
paverkas samtidigt, samhallsviktiga verksamheter drabbas av en omfattande sjukfranvaro

och belastningen inom sjukvarden blir mycket hog (FOHM,2019d)
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Covid -19
SARS-CoV-2 eller Covid-19 orsakar hos de flesta en luftvagsinfektion med ett eller flera av

foljande symptom: hosta, feber, andningsbesvar, snuva, nastappa, halsont, huvudvark,
illaméende, diarré, muskel- och ledvark samt temporar forlorad lukt- och smaksinne (Ge et
al., 2020). Inkubationstiden bedoms vanligtvis vara tva till fjorton dagar. De flesta far
lindriga besvar som gar 6ver av sig sjdlv, men en del blir allvarligt sjuka (ibid.) Vid mildare
symptom ar det egenvardsbehandling i hemmet som rekommenderas (FOHM, 2020a). Den
behandling som ges vid svarare sjukdom &r intensiv syrgasbehandling och intensivvard med
respiratorbehandling (Dodd et al., 2020). Den kliniska bilden vid svar sjukdom domineras av
lunginflammation som kan leda till akut lungskada med snabb forsamring och svar syrebrist
(Guan et al., 2020). Det uppskattas att 0,5-1 procent av de som smittas av covid-19 avlider

och det finns ett tydligt samband mellan 6kad dodlighet och hog alder (Ge et al., 2020).

Priméarvardens omstallning

Under varen 2020 gick socialstyrelsen ut med forslag och arbetssatt till vardcentralerna om
hur de skulle anpassa sitt arbete under den pagaende covid-19 pandemin med syftet att
kunna uppratthalla ordinarie verksamhet, avlasta den specialiserade slutenvarden samt att
vara rustad for ett storre patientinflode av sjuka med covid-19 (SoS, 2020). Den nya
omorganiseringen och arbetssattet innebar bland annat f6ljande: Patienterna ska triageras
utanfor vardcentralerna sa att patienter med misstankt covid-19 skulle kunna separeras fran
ovriga patienter. All personal som vistas i utrymmen dar risk f6r covid-19 foreligger ska bara
skyddsutrustning (ibid.). Primédrvarden ska kunna utreda patienter med misstanke omcovid-
19 genom klinisk bedomning och provtagning for covid-19, behandling ska kunna ges med
syrgas och inhalation utifran vardhygiens rutiner for att férebygga smitta (ibid.). Stor vikt
laggs vid basala hygienrutiner, personal utan personlig skyddsutrustning maste alltid hélla

tva meters sdkerhetsavstand till patienten (SoS, 2020).

Teoretisk referensram

Sarvimaki och Stenbock-Hults omvardnadsbegrepp
Sdrbarhet: Att vara manniska ar att vara sarbar (Sarvimaki & Stenbock-Hult, 2008, s.14).

Sarbarheten har tva dimensioner, ena sidan den rent kroppsliga och sjdlsliga sarbarheten och
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a andra sidan sarbarheten som gor oss mottaglig och framjar 6ppenhet och dkthet men som
ocksa kan vara smartsam, hotfull och utelamnande for sjukskoterskan (ibid.) I en god
vardrelation dr sjukskoterskans sarbarhet en forutsattning for att kdnna empati. Sarbarheten
och empatin mojliggor for sjukskoterskan att uppfatta stamningar och budskap och bli
mottaglig for patientens behov och 6nskemal (Sarviméki& Stenbock-Hult, 2008, s.16).
Omsorg: Sarvimaki& Stenbock-Hult (2008 s.18-25) har beskrivit att svaret pa manniskans
sarbarhet ar omsorgen. Den bygger pa att manniskan har ett genuint behov av att ge omsorg
eftersom hon ar relationell vilket innebar att manniskan finns till, lever och férverkligar sin
sarbarhet och omsorg i relationer (ibid.). Omvardnaden utgor en central del av den
manskliga varlden ddar omsorgen tar sig praktiska uttryck i konkreta handlingar (ibid.).
Sjukskoterskan ska strava efter den goda omsorgen som bygger pa gemenskap, empati,
solidaritet och som erkdnner patientens vardighet. Undermilig vird: Sarvimaki & Stenbock-
Hult (2008, s.120-130) jamstéller undermalig vard med vanvard och forklarar att vanvard
bestdr i att man gor nagonting eller later bli att gora ndgonting med den konsekvensen att
man tillfogar patienten fysiskt, psykiskt eller social skada, smarta och lidande och kranker
ddrmed manniskovardet. Som sjukskoterska har man ett professionellt ansvar for sitt eget
handlande och for dem som ar beroende av omvardnad (ibid.). Réttvis vird: Sarviméaki &
Stenbock-Hult (2008, s.163-166) har framhallit internationella sjukskoterskeforbundets etiska
kod dar det framgar att alla manniskor har samma ratt till en god omvardnad. Att vara en
rattvis sjukskoterska innebar att man regerar pa orattvisor och omfattar rattvisa pa ett

personligt och professionellt plan (ibid.).

Antonovsky - SOC
Antonovsky (2005, s. 27-31) beskriver att synen pa hélsa lange varit sndvt och begransad med

fokus pa en bestamd sjukdom eller diagnos istallet for att se sjukdomen som en del av
manniskans sjukdomsupplevelse, livshistoria, livssituation och hélsotillstand. Antonovsky
(2005, s. 31). Foresprakar darfor en ny syn pa sjukdom. Det salutogenetiska synsittet far oss att
tanka i termer av faktorer som framjar rorelse mot den friska poolen pa ett kontinuum, vilket
innebdr att manniskan inte bara ar sjuk eller frisk vid en tidpunkt utan manniskan med
hennes olika tillstand ar foranderlig och nyanserad. Antonovsky (2005, s.42-46) presenterar
modellen SOC som star fOr kinsla av sammanhang vilkets ses som en grundlaggande faktor

for uppratthallandet av halsan mot den friska polen i ett kontinuum. SOC vilar pa centrala
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bestandsdelarna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet (ibid.), de utgor individens
kanslomassiga resurser for att bemota och framja antingen haélsa eller ohalsa. Begriplighet
syftar pa i vilken utstrackning inre och yttre stimuli upplevs som fornuftsmassigt forstaeliga,
att information vi mots av ar ordnad, sammanhangande, strukturerad och tydlig, istallet for
kaotisk, oordnad, slumpmassig, ovantad och oforklarlig (ibid.). Hanterbarhet definierar
upplevelsen av att kdnna att man har de resurser som &r i behov av for att méta kraven som
stalls pa oss. Komponenten Meningsfullhet syftar pa i vilken utstrackning man kénner att
livet har en kdnslomassig innebord och att de problem och krav som livet stiller oss infor ar
varda engagemang och hangivelse. Antonovsky (2005, s.46-50) har beskrivit att SOC:s tre
komponenter d4r sammanflatade, manniskor med en hog SOC kédnner i storre utstrackning att
varlden ar begriplig, hanterbar och meningsfull och kan darigenom lattare ta sig an utmaningar.
Samtidigt har manniskor med en lag SOC en lag kinsla av begriplighet vilket exempelvis kan
innebdra att ofdrutsagbara handelser blir svart att greppa och férklara Antonovsky (2005,
s.42-46). Nar en manniska med en lag kdnsla av hanterbarhet moter pafrestningar kan hen
uppleva att livet behandlar hen oréattvist och kdnna sig som ett offer for omstandigheterna
(ibid.). En individ med lag kansla av meningsfullhet ser utmaningar som bordor och

belastning istéllet for mojligheten till att utvecklas och vaxa.

Tidigare forskning

Sjukskoterskor som arbetar under naturkatastrofer och infektionsutbrott uppoffrar sina egna
behov for att kunna arbeta mer effektivt under en pandemibekampning

(Aliakbari, Hammad, Bahrami & Aein, 2015). Det har rapporterats att sjukskoterskor ofta
upplever kédnslor av ensamhet, dngslan, radsla, utmattning och somnstérningar i moétet med
pandemier och epidemier. (Kim, 2018; Khalid, Khalid, Qabajah, Barnard & Qushmagq, 2016;
Liu et al. 2019; Honey& Wang, 2013,). O’Boyle, Robertsson & Secor-Turner, (2006) belyste
kanslor av maktloshet och isolering, medan Su et al. (2007) har uppmarksammat 6kad post
traumatisk stress syndrom bland sjukskoterskor (Su et al., 2007). Liknande fynd ses i studier
om sjukskoterskor och distriktssjukskoterskors erfarenheter och upplevelser under pagdende
Covid-19 pandemin (Karimi et al., 2020, Halcomb et al., 2020a och Wang, Wang & Lin., 2020).
Karimi et al. (2020) rapporterade att sjukskoterskorna pa ett sjukhus i Iran skakade och
svettades av stress och angest i motet med Covid-19 sjuka patienter. Alla erfarenheter som

rapporterats har dock inte varit morka.. Kim, (2018) och Honey & Wang (2013) har beskrivit
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att sjukskoterskor som vardade svart sjuka patienter med Covid-19, véxte i sin yrkesroll och
blev skickligare i sitt yrke. Liknande fynd beskrevs av Sun et al (2020) déar sjukskoterskorna
beskrev kanslor av 6kad mod i motet med livet samt en kédnsla av yrkesstolthet (ibid.). Andra
studier har forsokt lyfta fram faktorer som kan minska stress hos sjukskoterskor. Liu et al.
(2019) beskrev att moraliskt stod och uppskattning fran familj, arbetsgivare och kollegor
hade en signifikant roll for att minska stress och framja trygghet hos sjukskoterskorna.

Liknande fynd har dven kunnat ses i Labrague & De los Santos (2020).

Studier som har varit av signifikant intresse har varit distriktssjukskoterskors erfarenheter
och upplevelser av den radande pandemin. Endast tva studier kunde patraffas, Halcomb et
al. (2020a) och Halcomb et al. (2020b) fran Australien. Halcomb et al. (2020a) beskrev att
distriktssjukskoterskorna la ner mycket tid pa att utforma nya rutiner och forbereda
mottagningen for omhadndertagande av patienter med Covid-19. Studien visade att en stor
del av distriktssjukskoterskorna fick géa ner i arbetstid, blev uppsagda och fick utfora
arbetsuppgifter utanfor deras arbetsomrade till f6ljd av pandemin. (ibid.) I Halcomb et al.
(2020b) belystes problematiken vid avsaknaden av skyddsutrustning och
distriktssjukskoterskorna saknade information om Covid-19 som var konsekvent, tydlig och
faktabaserad. De hade d@ven 6nskemal om utbildning i pandemihantering, bade foér vard- och
omsorgspersonal och allmanheten (ibid.). Halcomb et al. (2020a) har belyst
distriktssjukskoterskors erfarenheter av 6kad psykisk ohélsa hos patienterna samt
informerade att distriktssjukskoterskorna i hogre utstrackning kommit i kontakt med
patienter som blivit utsatt for vald i hemmet. Det rapporterades dven om 6kat hot och
aggressioner fran patienternas sida riktad mot distriktssjukskoterskorna. de otrygga
arbetsvillkoren i kombination med patienternas psykosociala ohalsa fick

distriktssjukskoterskor att antingen sdga upp sig eller fundera pa en uppsagning(ibid.).

Problemformulering

Det finns fa studier om distriktssjukskoterskors upplevelser av att arbeta under pandemi
bade inom och utanfor Sverige. Nastan alla studier som presenterats skildrar sjukskoterskors
erfarenheter upplevelser dar det finns en stor fokus pa akut omhandertagande. Genom att
studera distriktssjukskoterskors upplevelser inom primarvarden som traffar en variation av

patienter med olika dldrar och med olika halsotillstdnd och vardbehov, sa dkas
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mojligheterna att bidra till en 6kad forstaelse och bredare perspektiv om arbetet under den

radande pandemin.

Syfte

Belysa distriktssjukskoterskors erfarenheter av halsofraimjande omvardnad under den

pagaende pandemin

Metod

Design

For att belysa distriktssjukskoterskornas erfarenheter och upplevelser av sitt hdlsoframjande
arbete under den radande pandemin har en kvalitativ metod med induktiv ansats valts.
Motivet till valet av metod &r att den bast lampar sig for studier dar man forsoker forsta sig
pa ett fenomen snarare an att forklara, att den problemstallning som ska utforskas ar
sammansatt och komplex, dar man ar oppen for flera majliga svar (Malterud, 2014, s.34-50).
En induktiv ansats innebar en forutsattningslos analys av texter dar man drar slutsatser
utifrdn materialet till skillnad fran deduktion dar man harleder slutsatser ur

teorin.(Graneheim & Lundman, 2017, s.220-221).

Deltagare

Studien har innefattat distriktssjukskoterskor som arbetar inom priméarvarden. En stravan
har funnits att informanternas verksamma ar som distriktssjukskoterska ska variera. Det har
varit en geografisk avgransning infor sokandet efter deltagare. Studien har inkluderat
distriktssjukskoterskor som arbetar i omraden i Stockholms lan dar andelen insjuknade i
Covid-19 enligt FOHM varit bland de hogsta i Sverige, for att informanterna skulle ha s&
stora erfarenheter sa majligt av vardande av patienter som insjuknat i Covid-19. Av samma
skal valdes inklussionskriterien att vardcentralerna skulle ha Covidmottagning, som ar
endast for att behandla och varda patienter med misstankt eller bekraftad Covid-19

infektion. Dessutom skulle alla inkluderade vardcentraler bedriva hemsjukvard.

Procedur

Sokandet efter deltagare paborjades i slutet av mars 2020. Enhetschefer, verksamhetschefer
och chefssjukskoterskor kontaktades enligt namnda kriterier. Kontakten genomfordes bade
via telefon och via e-post och inleddes med en kort information om studiens syfte och

genomforande. Samtycke skickades via e-post, varvid ett skriftligt godkdnnande inhdmtades
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(bilaga ett och tva). Studien stotte tidigt pa hinder av den orsaken att flera chefer var negativt
installda till att personalen skulle intervjuas. Séledes utdkades upptagningsomradet och
kriterierna forandrades dar aven sjukskoterskor inkluderades. Totalt kontaktades ansvariga
chefer pa tio vardcentraler. En positiv men oférutsedd snobollseffekt (Malterud, 2014, s.68)
intraffade nar en av chefssjukskoterskorna med brett kontaktnat erbjod sig att kontakta
chefer och distriktssjukskoterskor i Stockholmsomradet for att informera om studien, och

hjalpen godtogs.

Sammanlagt erholls godkdannande fran fem chefer och svar fran sju personer som motte vara
inklussionskrav. Tre var distriktssjukskoterskor, en var specialistsjukskoterska och
barnmorska, en var distriktssjukskoterskestudent och tva var sjukskoterskor. Under studien
kommer endast termen distriktssjukskoterska anvandas nar sjukskoterskor med
distriktssjukskoterskeuppdrag refereras. Av de sju informanter som deltog i studien var en
man och sex kvinnor. En 6versikt 6ver informanternas arbetserfarenheter och verksamma ar
kan ses i tabell 1, bilaga 4. Efter att ha mottagit ett skriftligt godkannande, kontaktades
informanterna via telefon/e-post dar studiens tillvigagangssatt beskrevs och tid for

intervjuerna bestamdes.

Datainsamling

Datainsamlingen genomfordes med hjélp av en intervjuguide (bilaga 3) som arbetats fram
for studien. Guiden bestod av semistrukturerade fragor (Malterud, 2014, s.153-154). Samma
intervjuguide anvandes till samtliga intervjuer. Innan forsta intervjun, genomfordes en
pilotinterviju (Polit och Beck, 2017, 5.177) med en sjukskoterska i forfattarnas vanskapskrets
som arbetade pa en vardcentral i Stockholm med ansvarig for Covidmottagningen som
huvuduppgift. Genom pilotintervjun kunde det sdkerstallas att fragorna var relevanta for att
besvara studiens syfte samt mojlighet att kontrollera inspelningsteknikens kvalitet (ibid.).
Efter pilotintervjun blev informanten tillfragad om fragorna upplevdes relevanta mot syftet
(ibid.). Pilotintervjun anvandes inte i arbetet. P& grund av 6kad risk f6r smitta och
smittspridning av Covid-19 genomfordes alla intervjuer pa telefon. Informanterna fick sjalva
valja vilken tid som var lagligt. Alla samtal spelades in med hjdlp av rostinspelningsprogram
pa mobil och dator. Intervjufragorna som stalldes var 6ppna med foljdfragor for att

deltagarna skulle fa mojlighet att utveckla sina svar. Informanterna uppmuntrades att
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uttrycka sig fritt med egna ord. Innan intervjuerna avslutades stélldes fragan om det fanns
nagot mer informanterna ville tillagga vilket kunde skapa ytterligare reflektion och f& med
erfarenheter och upplevelser som inte efterfragats. Intervjuerna genomfordes mellan maj och

juni manad 2020. Tiden for intervjuerna varierade mellan ca 30-70 minuter.

Bearbetning och analys
Inhamtad data analyserades utifran Graneheim & Lundmans (2017, 5.219-228) Kvalitativ

innehdllsanalys med viss inspiration av Malterud(2017, s.215-130) systematiska textkondensering.
Det har funnits en strdavan att analysen av texten ska vara textndra samtidigt som en grad av
abstraktion och tolkning behovdes for att resultatet skulle upplevas meningsfull och lasaren
skulle fa en helhetlig forstaelse for texten Graneheim & Lundmans (2017, s.219-228). Nér
intervjuerna hade genomforts, gick bada forfattarna igenom samtligt datamaterial for att
skapa sig en helhetsbild. Allt intervjumaterial transkriberades ordagrant. Det transkriberade

materialet lastes igenom var for sig upprepade ganger och diskuterades tillsammans.

Meningarna som innehdll information som besvarade studiens syfteplockades ut och
identifierades som meningsbarande enheter (Graneheim & Lundmans (2017, s.219-228).
Under analysprocessen kondenserades och abstraherades meningsenheterna med avsikten
att gora texten kortare och darmed latthanterlig, samtidigt som det centrala innehallet
bevarades (ibid.). Den kondenserade texten abstraherades genom att forses med koder som
sedan sammanfordes till, subkategorier och darmed kategorier och slutligen till ett tema
beroende pa dess abstraktionsnivaer (ibid.). Flexibilitet och kreativitet ansags nodvandig i
denna process for mojligheten att upptacka nya nyanser i arbetet (Malterud, 2014 s.121-122).
Studiens analysprocess resulterade i elva subkategorier, tva kategorier och ett dvergripande
tema. I tabell 2, bilaga 5, ges exempel pa analysarbetets utmynnande fran meningsbarande
enhet till kondenserad meningsenhet, kod, subkategori, kategori och slutligen tema. I tabell
3, bilaga 6, presenteras en sammanstéllning av kategorier och underkategorier samt

overgripande tema.

Etiska 6vervaganden

Utifran World medical association (WMA) Declaration of Helsinki ska omsorgen om
deltagarna i medicinska studier ga fore forskningens intressen (WMA, 2018). Detta anses

som en rimlig princip dven i denna studie. Innan intervjuerna pabodrjades inhdmtades
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tillstand fran verksamhetschefer och enhetschefer samt ett underskrivet medgivande fran
informanterna. Informanterna gavs bade skriftlig och muntlig information om studiens syfte
och deras rattigheter, att deltagandet var frivilligt och att det framgick att informanterna
narsomhelst kunde avbryta sitt deltagande i studien. Studiens inspelade intervjumaterial
hanterades konfidentiellt sa att obehodriga inte hade tillgang till det. Informanterna blev
underrattade att insamlat material endast var avsedd for studiens andamal och att
informanternas enskilda identitet inte kommer att avsldjas av forfattarna varken i studien
eller under andra sammanhang. For att avidentifiera informanterna har endast pronomen

hen anvants.

Resultat

Resultatet fran intervjuerna kan sammanfattas av huvudtemat distriktssjukskiterskans
hilsoframjande omvdrdnadsarbete under fordandring och bestar av tva kategorier
distriktssjukskoterskans erfarenheter av sin yrkesutovning under den pigiende pandemin och
distriktssjukskoterskans erfarenheter av provningar och behov under den pigdende pandemin. Citat
anvands for att ge lasaren mojlighet att bedoma tolkningarna i resultatets giltighet

(Graneheim & Lundman, 2017 s.231). Resultatet presenteras i f6ljande avsnitt.

Distriktssjukskoterskans halsoframjande omvardnadsarbete under forandring
Parallellt med att stor del av den svenska befolkningen insjuknar i ett nytt virus stalls
distriktssjukskoterskan infor nya yrkesmassiga sasom kanslomassiga provningar, far tanka
om och tanka nytt och kombinera nya lardomar med befintlig kunskap for att anpassa

varden efter patientens nya behov, under nya villkor.

Distriktssjukskoterskans yrkesutovning under den pagaende pandemin

Den stora omstéllningen pa arbetsplatsen med nya rutiner och arbetsuppgifter upplevdes
bade pafrestande och utvecklande. Korrekt, begriplig och tillganglig information och
utbildning var centralt for att hantera pandemin. Distriktssjukskdterskorna anvande sig av
ett Okat samarbete och samverkan for att skapa battre forutsattningar infor hanteringen av
pandemins utmaningar. Under det hdlsofraimjande arbetet identifierades nya vardbehov och

nya former av undermalig vard.
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Omorganisation och nya arbetsuppgifter

Informanterna beskrev att pandemins utbrott innebar en stor, hastig och intensiv
omstéllning. En essentiell forandring som implementerades tidigt var nya hygienrutiner och
anvandande av skyddsutrustning. Informanterna beskrev att mycket tid las ner pa att
ommoblera vantrum, och desinficera alla beréringsytor och gora i ordning
Covidmottagningen. Anvandandet av skyddsutrustning under langre perioder upplevdes
dels som vildigt pafrestande och dels som en stor trygghet och nodvandighet. Vidare
beskrevs att noggrannare hygienrutiner hade lett till att personalen nu arbetade mer
aseptiskt vilket informanterna trodde skulle ha goda effekter och leda till en minskning av
insjuknande dven i andra smittsamma virus. Informanterna fick nya arbetsuppgifter,
exempelvis pendla mellan arbete pa BVC och att bemanna Covidmottagningen. Vissa av
informanterna upplevde de nya arbetsuppgifterna som pafrestande, medan andra uttryckte

att de uppskattade forandringen.

Nya rutiner borjade tillimpas, for att hantera patientkontakterna stdlldes manga fysiska
besok om till videovard. De patienter som besokte vardcentralerna triagerades tidigt sa att
patienter med forkylningssymptom eller annan misstanke pa Covid-19 slussades vidare till
Covidmottagningen. Distriktssjukskoterskorna sag Covidmottagningen som en tillgang som
gav trygghet till personalen eftersom den upplevdes minska risken for smittspridning.
Omstallningarna ledde dven till flera utmaningar. For det forsta radde det Syrgasbrist.
Myndigheterna kravde att patienterna i storre utstrackning skulle vardas av primarvarden
samtidigt som patienterna ibland var sjukare dn mottagningen kunde hantera och antalet
syrgaskravande patienter 6kade. Till skillnad fran sjukhusen sa hade vardcentralerna en
begransad tillgang till syrgas. For det andra 6kade antalet hembesdk, vilket upplevdes som
tidskravande och omstandliga, speciellt av de distriktssjukskoterskor som tidigare inte

arbetat inom hemsjukvard.

For det tredje radde en 6kad Personalbrist. Okat antal hembesok i kombination med en
Covidmottagning kravde extra personal, samtidigt som vardcentralerna hade en lagre
bemanning. Den ldga bemanningen var en konsekvens av 6kad sjukfranvaro i Covid-19 och

att vissa i personalen inte kunde varda patienter med Covid-19 eftersom de sjélva eller deras
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anhoriga hade riskfaktorer. Manga informanter fick ga upp i tid och utfora flera
arbetsuppgifter for att ticka upp for personalbortfall. For det fjarde var personalen tvungen
att tanka i flera led. Att lara sig folja de nya rutinerna beskrevs bitvis som anstrangande
eftersom informanterna var tvungna att ta flera faktorer i beaktande, improvisera och tanka
mer pa helheten vilket skildras i f6ljande citat

... ett helt annat sétt att jobba, hembesok tar mycket langre tid... Man far liksom kla om sig i
trapphuset, kla av sig och s& och sprita sig i trapphuset, och kla pa sig utanfor dorren, tanka
pé vad tar jag i, vad tar jag inte i? ... Alla har ju fatt lov att vidga sina vyer litegrann ... mer
helikopter perspektiv pa tillvaron. Man kan inte bara se till en patient, har och nu... hur tar
du dig hit, med kollektivtrafik? Ja da far du inte komma, ska vi boka en sjukresa? O ska vi
verkligen vaga det eller ska vi hellre komma hem till dig...

Informanterna beskrev dock att nar rutinerna hade fallit pa plats vacktes kanslor av stolthet
att de gemensamt 6verkommit stora utmaningar. Informanterna beskrev vidare att manga
besok sdsom arskontroller av kronisk sjuka i diabetes, astma och kol samt hjart- och
karlsjukdomar avbokades for att skydda dessa riskgrupper fran att smittas. Samtidigt fanns
det en oro och medvetenhet att personalen sa snart sa majligt maste ta tillbaka dessa

patienter for att de inte ska behdva forsamras i sin sjukdom.

Undervisning och informationshantering
Informationsdelning blev en viktig del i att forebygga smitta och smittspridning. En viktig

arbetsuppgift bland informanterna gick ut pa att undervisa den egna personalen gallande
implementering av nya rutiner samt att delge personalen den senaste lokala och nationella
riktlinjerna via kontinuerliga méten avsedd f6r pandemihantering. En av informanterna
beskrev att deras vardcentral hade kontaktat sjukvardspersonal utomlands som hade varit i
kontakt med Covid-19 i storre utstrackning for att lara sig av deras erfarenheter.
Informanterna belyste vikten av korrekt information under pandemin och beskrev
erfarenheter av struktureringen av informationsdelningen pa sina arbetsplatser som
exemplifieras i foljande citat

... varje morgonmote att vi liksom formedlar att sd har ser det ut, och det ar det har vi ska
formedla i telefon idag. Det dar mycket informationséverforing s man maste vara valdigt
valdigt noggrann med att sdga ratt saker... varat Coronaledningsteam har ju vart valdigt
stabilt att ... det dr det har vi ska ga ut med till personalen och det har kan vi saga till
patienterna...

Det fanns situationer dar informationen pa arbetsplatsen inte upplevdes lika tydlig.
Informanterna beskrev att de ibland fick ta del av sa mycket olika och ny information

dagligen att forvirring uppstod och det blev svart att sortera. En informant exemplifierade
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detta med anvandandet av nagot sa essentiellt som skyddsmask, hen visste inte langre nar
det egentligen var aktuellt att anvanda skyddsmask och inte. Informanterna beskrev dven att
medierna och myndigheterna ibland gick ut med information som inte alls gick ihop med de
lokala riktlinjer som vardcentralerna hade vilket skapade grogrund for konflikter med
patienterna. Informanterna eftersokte manga ganger sarskilda utbildningar f6r vardpersonal
sasom hur man bemdoter utmaningar pa arbetsplatsen i form av stress och stora
omorganisationer under pandemi. Det efterfragades dven utbildning for att kunna undervisa
befolkningen gallande smittskyddsatgarder, speciellt i de omradena med hoga smittotal.
Nagra informanter hade dock redan tagit pa sig olika uppdrag for att informera och
undervisa personal inom vard och omsorg. Exempelvis holl en av informanterna utbildning
for alla hemtjanster i kommunen i vardhygien och smittskyddshantering. Informanterna
hade dven svart att begransa sin kénsla for ansvar gallande upplysning om
smittforebyggande atgarder till arbetstid speciellt nar de upplevde att omgivningen inte
tycktes forstd och brast i att folja riktlinjerna vilket belyses i féljande citat

... att std dar och ha sett daliga patienter och man forsoker forklara for dem har som tar det
med en axelryckning att ni kanske inte blir déliga, men dem hér blir daliga, och det dr det ni
kan bidramed ... och forsoka fa folk att forsta allvaret ...

Okat samarbete och stéd till varandra
Informanterna beskrev att deras arbetsplatser insag tidigt att de kommer behova ett storre

samarbete fOr att hantera pandemin. Darfor kontaktades andra vardcentraler och
vardinstanser inom och utanfor Stockholm for att utbyta information, fa mdjligheten att lara
sig av varandra samt fa en 0kad samverkan kring patienternas vardbehov. Det
rapporterades dven om en 0kad solidaritet gallande att stotta upp med bemanning och
resursfordelning av skyddsutrustning och hygienartiklar, vilket belyses i foljande citat

... kontaktnéten som infér sommaren, hur ser det ut pa de andra stdllena? ... vi har tre
vardcentraler hér ... ASIH grupp, med kommunen med hemtjanstgrupper, vi har delegerat,
samordnat oss och tillsammans med sjukhemmen i kommunen. Har ni material? Ne, da fick
dem lite av oss, ambulansen var och hamtade grejer. Vijobbar valdigt tatt har...

Informanterna beskrev att det 6kade samarbetet hade lett till en forbattrad kommunikation
och en insikt om styrkan i att ha ett natverk samt en kénsla av stolthet att arbetslaget lyckats
bidra till en god vard for patienterna trots svara utmaningar. Informanterna upplevde dven

att personalen i arbetslaget hade kommit ndrmare varandra, man hjalpte och stottade
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varandra vid svara situationer, hade fatt en okad forstaelse for varandra, var mer man om

varandra och tog storre hansyn till varandra.

Patienternas sarskilda omvardnadsbehov

Informanternas erfarenhet av patienternas vardbehov under pandemin var att det
torandrades drastiskt. Vardande av patienter med andningsbesvar blev en rutin, likasa
provtagningar for Covid-19. Pa grund av att mycket i samhallet hade stangt ner till foljd av
pandemin s& kontaktade manga patienter sin vardcentral for att fa rad och stod. En stor del
av de nya vardbehoven rapporterades vara psykosociala och det fanns flera orsaker till det.
Nagra av dem var patienter som hade varit langtidssjuka i Covid-19, som var fortvivlade
over att sjukdomen fatt dem att antingen forlora jobbet eller tappa orken till den grad att de
varken orkade ta hand om sig sjdlva eller sina barn samtidigt som de ansags vara for friska
for att fa vard eller socialt stod. Det var dven de som ringde som inte var fysisk sjuka utan

forlorat sitt arbete till f6ljd av pandemin och behévde rad och stod.

Informanterna beskrev att den storsta patientkategorin som kontaktade vardcentralerna var
dldre patienter som var rddda och oroliga och i behov av rad om hur de skulle kunna skydda
sig fran att smittas. Ibland identifierades behov av att forsoka uppmuntra aldre till att
genomfora de aktiviteter som patienterna sjdlva hade identifierat som lustfylld och
gladjefylld, exempelvis uppmuntra till att bryta sin isolering och ta sig ut och uppleva social
samvaro samtidigt som man gav rad till patienterna om hur dessa aktiviteter skulle kunna
ske i skyddade former med minskad risk f6r smittspridning. Informanterna rapporterade
dven om dldre patienter som var valdigt uppgivna och behovde samtal och trost efter att ha
forlorat sina narstadende i Covid-19 samt patienter som inte fick traffa sina svart sjuka
anhoriga pa grund av besoksrestriktioner. Ett exempel pa detta beskrivs av en av
informanterna i foljande citat

... sdringde en dam som har sin man pa ett dldreboende som hon inte fick besoka, och hon
ringer och ber om en lugnande medicin till sig sjdlv for hon &r s, hon ar s radd, sé& orolig for
honom for dar har smitta, ... Hon grater i telefonen ... sd hon var ju jatteorolig for honom, att
han skulle ocksa d6 nér inte hon var dar...

Informanterna beskrev att de inte alltid visste hur de skulle kunna ge stod och tillgodose de
nya patientbehoven, men att mycket tid gick till att lyssna, trosta och hjalpa till att slussa

vidare patienterna till kuratorer och psykologerna pa mottagningarna. Det fanns dven en
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uppfattning att psykosocial ohélsa skulle fortsitta att 6ka, sa nagra av vardcentraler som
informanterna arbetade pa hade planerat att 6ka resurserna till det psykosociala teamet.
Informanterna upplevde 6ver lag patienterna som tacksamma under pandemin och beskrev
att det ibland var de sma insatserna som férmedlade forstaelse och medkansla och som fick
patienterna att bli glada och ndjda. I f6ljande citat skildrar en av informanterna ett exempel
pa det som hen sjalv upplevde var en liten men viktig insats for patienten

... ndr jag sa hur han hade det jobbigt hostade sa mycket o knappt kunde {4 in en luft, jag
kunde inte lata bli man ska ju ha en meter distans, jag gick ndara honom och ... jag holl i hans
hand och sa hur mar du? ... och visa medkénsla pa nagot satt ... nér jag tanker pajust pa
vardcentral eller en mottagning sa ar det inte mycket man gor for den har typen av
patienten... det dr klart vi tog vitalparametrar och lyssnade lite pa lungor och kollade pé
syresattning men det var inte mycket mer vi kunde gora men just att jag kunde klappa honom
ihanden ...

Undermalig vard

Informanterna beskrev situationer under pandemin dar de som individer eller varden som
helhet forsummat patienten. En av informanterna beskrev att forsoka hélla avstand och hélla
hembesoken kort ndr patienterna var sjuka i Covid-19 6kade risken for att personalen inte
fick en helhetsbild av patienternas omvardnadsbehov och kunde darfor inte heller tillgodose
dem. Informanterna upplevde att stressen och den hoga arbetsbelastningen under Covid-19
ibland lett till svarigheter att kunna ta sig tid for patienterna. Det rapporterades dven om
stressfyllda situationer som i kombination med bristfalliga rutiner och radsla for smitta lett
till att informanterna tappat beharskningen och hojt rosten mot patienterna. Informanterna
rapporterade dven om en annan typ av forsummelse dér de befarade att okunskap i
kombination med stress och slarv med att anvanda sig av skyddsutrustning, bade hos de
sjdlva men dven hos kollegor samt hemtjanstpersonal lett till att manga &ldre patienter hade
insjuknad och senare avlidit i Covid-19. Det kom dven rapporter om att personalen i borjan
av pandemin inte hade tillgang till skyddsutrustning och misslyckades darfor med att
skydda patienterna. Det fanns d@ven en uppfattning om att orsakerna till bristen av
skyddsutrustning berodde pa fordelningen av ekonomiska resurserna i samhallet och att
man inte satsade tillrackligt med resurser pa varden. Informanterna beskrev aven att de hade
erfarit att Covid-19 patienter, speciellt de dldre bortprioriterades av ambulans och
akutsjukvarden nar vardcentralen kontaktade dem och ville fa patienterna inlagda. En
informant hyste farhdgor for att dldre personer med riskfaktor inte skulle fa vard om de

insjuknade i Covid-19-19 och hamnade pa sjukhus, vilket belyses i f6ljande citat
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... Hamnar du pé intensiven sa blir det kanske en prioriteringsordning och du har diabetes,
du har hypertoni, sd du dr inte prio ett att rddda, det &r inte prioritet att rddda dig, du ar 6ver
70 ar ... du far hoppas att du inte drabbas sa hart, du far se till att skydda dig sa mycket du
kan ... de yngre ges chans att leva i och med att de dldre har kanske inte sd mycket mgjlighet
att aterhamta sig ...

Distriktssjukskodterskans provningar och behov under den pagaende pandemin

Réadsla for smitta och smittspridning resulterade i bade kdnslomassiga sdsom yrkesmassiga
konsekvenser. Distriktssjukskoterskorna led med patienter, anhoriga och ménniskorna som
hade drabbats av pandemin samtidigt som de upplevde, angest, stress och utmattning av de
nya arbetsforhallandena. Distriktssjukskoterskorna upplevde otillracklighet och kdande skuld
over att inte alltid kunna skydda patienter och nérstaende och férsokte 6verkomma den nya
arbetssituationens utmaningar genom att identifiera nédvandiga behov, praktisera olika

metoder for aterhamtning samt forsoka andra sitt sitt att tanka for att kunna fortsatta orka.

Att uppleva radsla infér exponering och smittspridning
Réadslan och oro att smittas av Covid-19- och att viruset ska orsaka smittspridning bland

patienter, kollegor, ndrstaende och hemtjansten rapporterades i varierande grad. Roten till
radslan for att smittas av Covid-19 beskrevs vara grundad i att insjuknande kunde innebara
doden. I f6ljande citat beskriver en av informanterna om sina farhagor for ett insjuknande

... man tror ju att man, att det 4r doden man mdéter... man har sina forestallningar om att
ingen klarar sig av efter det hér... hade perioder dé jag ... satt ju pd mottagningen till klockan
nio nastan pa kvallen bara for att jag har haft de hér patienter, sa jag vagar inte g& hem till
mina sma astmatiska barn...

De patienter som informanterna utryckte radsla for att smitta var framst multisjuka och aldre
och sma barn pa BVC. Informanterna beskrev en radsla och dngest som var grundad i
ovissheten om man kunde vara en sa kallad “frisk barare” som tog med sig smittan hem till
de dldre multisjuka patienterna. En av informanterna beskrev att radslan for att insjukna och
do i Covid-19 hade lett till kdnslor av otillracklighet i sin roll som sjukskoterska, da hen
upplevde att hen inte klarade av att ldgga sina kanslor at sidan, vara stark och istéllet vara
tullt fokuserad pa patienternas kanslor och behov. Informanterna uttryckte d&ven en oro for
att kollegornas radsla for Covid-19 blev sa stor att dem ibland inte orkade arbeta utan akte

hem och sjukskrev.
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Att méta lidande med sdrbarhet
Att se patienten lida fysiskt och kdnslomassigt under pandemin berorde alla informanter. Att

mota dldre patienter med lufthunger och andndd vackte d&ngest men dven tankar om livets
grymhet och orattvisa samt tankar om att inget gott kan komma ur pandemin. En informant
beskrev att den egna forlusten av en ndra anhorig i Covid-19 hade lett till en 6kad sarbarhet
infor dldre Covid-19sjuka patienter, hen led mer med dem och kdnde mer sorg av att se dem
ma daligt. Motet med lidande resulterade dock inte alltid kanslor som tyngde.
Informanterna beskrev kdnslan av att kunna hjalpa patienterna att tillfriskna som enormt
givande, tillfredsstéllande och ”obetalbar”, och upplevde att vdrdande under pandemin fick
dem att ppna upp sig och fa en 6kad medkéansla och empati till patienterna. Ibland kunde
en delad lidande med patienterna viacka kanslor av acceptans for sin egen kinsla av
otillracklighet vilket beskrivs i foljande citat

... Det hér ar vi som ska hjdlpa dem att bearbeta de har kdnslorna, att klara av de har kénslor.
Det visade sig att vi dr bara ménniskor, vi drabbas precis som véra patienter drabbas...

Informanterna beskrev dven att svarigheten med sitt yrke under pandemin var att man var
omgiven av lidande bade innanfor och utanfor arbetet. En Informant beskrev sin sorg 6ver
av modern borjat forbereda sitt testamente eftersom hen var installd pa att risken att
insjukna och do6 i Covid-19 var mycket hog. Informanterna beskrev aven en kénsla av
hopploshet, och sorg infor att sa manga patienter men dven manniskor nationellt som globalt
blivit av med sitt arbete och saknar forsorjning. Samt att sd manga dott eller forlorat ndra och
kdra i sviterna av pandemin. Nagra informanter hade en dyster syn pa framtiden. En rddsla
och oro dver att manniskors lidande till f6ljd av ensamhet skulle 6ka i samhallet vilket
exemplifieras i foljande citat

... kénslomassigt avstand mellan méanniskorna, ja dven kroppsligt avstand, jag tror att den
kommer att bli &nnu starkare, att man kanske inte far kramas pa samma satt, manga
manniskor kommer bli mera dnnu ensammare an dem ér... Jag har ju min familj men sen
tanker man pé alla andra méanniskor som inte ha det ... och det har kanslan att man har, att
det har tomheten som man kanner ibland att det har kommer att bli vérre...

Att tyngas ner av en ny arbetssituation
Informanterna upplevde att den nya arbetssituationen hade lett till en 6kad stress, dngest

och utmattning men dven skapat situationer som genererade skuld och kansla av
otillracklighet. Kanslan av stress beskrevs till stor del som konstant och att det inte fanns
utrymme att varva ner. Det fanns en kénsla av att aldrig kunna kdanna att man har gjort ett

bra jobb. Nagra beskrev att de inte kunde sova pa natterna eftersom de lag och grubblade
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over huruvida de agerat ratt eller fel i olika situationer och hade farhagor infér hur
morgondagens skulle se ut. Flera informanter beskrev att den nuvarande situationen gick ut
pa att halla ut under rddande situationen och inte bryta ihop. Uttrycket “taltrotthet”
anvandes for att redogora for sitt tillstand. Orsaken till den 6kade stressen var framfor allt en
kombination av flera faktorer sdisom dkade arbetsuppgifter, lag bemanning, staindiga
tarhagor over smitta och smittspridning. Det rapporterades om upplevelser och kédnslor 6ver
att ha misslyckats med att ge en god vard till patienterna och begreppet samvetsstress
anvindes av vissa for att redogora for detta tillstand. Informanterna uppgav aven ovissheten
som en stor kalla till stress. Ovisshet 6ver att vara smittsam och en 6nskan att det hade
funnits majlighet att fa testa sig regelbundet vid misstanke om smitta for att slippa dngesten
och oron. Ovisshet 6ver hur stort personalbortfall man skulle ha. Ovisshet 6ver hur man ska
hantera nya situationer som uppstar till {6ljd av pandemin bade infér morgondagen men
aven langre fram. I f6ljande citat forklarar en av informanterna hur de enskilda hdandelserna
tillsammans bidrog till en stressfylld arbetssituation

... Man ringer ndgra samtal sedan har man mottagningspatienter, sedan kommer det nagra
akutpatienter... sedan méste man &dka pa nadgot hembesok... eller jag har svimmad hér nere pa
gatan... s kommer jag tillbaka till telefonen ... dé ligger det 20 samtal dar och 30 samtal dar
och véntar pa mig... angest over att inte hinna, angest att smitta gamla pa hembesok, angest
for att jag inte vet hur min dag ska se ut... och sa kidnner man stress for att man har dngest,
och sa ... f&r man &ngest for att man ar stressad och inte hinner, ja och s blir det lite sa...

En ytterligare pafrestning som uppkom ur den nya arbetssituationen var skuld. Nagra
informanter hade forlorat patienter i Covid-19 och beskrev att de gick runt med skuld och
angest om huruvida det var dem som bar ansvaret for patienternas dod. Andra informanter
upplevde skuld for att de hade fort med sig viruset hem och smittat sina partner och sina
barn. Trots upplevda pafrestningar ansag informanterna att deras arbetsplatser hade klarat

sig forhallandevis battre jamfort med andra vardinrattningar i Sverige och utomlands.

Att fa mojlighet till stddjande samtal

Vikten av att kunna fa stdd genom samtal under pandemin var ett aterkommande tema
under intervjuerna. Nasta alla informanter beskrev att de hade goda mojligheter att fa prata
ut med sina kollegor och nérstaende nar de motte pafrestningar pa arbetet. En stor del av
informanterna upplevde dock att det inte rackte och efterfragade professionellt samtalsstod.
Denna form av stod kunde dels vara individuella fran kurator eller handledning eller terapi i

grupp. Det fanns dven onskemal om fler gruppmoten med kollegor som gick ut pa att alla
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fick utrymme att gora sin rost hord och kunna beskriva sina behov och dven samtala om
amnen som hamnat i skymundan till f6ljd av pandemin . Informanterna efterfragade aven
storre utrymme i arbetsschemat for att det skulle kunna finnas mojlighet att kunna fa prata
ut med kollegor under mer ostrukturerade former nar behov uppstod. Orsaken till behovet
av samtalsstod varierade. Det kunde dels handla om att motet med patienter som led
psykiskt och fysiskt var pafrestande och att man behdvde fa prata ut om sina upplevelser.
Det kunde d@ven handla om rad och stod for att kunna hantera den 6kade arbetsbelastningen
konstruktivt. Informanterna beskrev att de aven var oroliga for sina kollegors psykiska
maende och efterfragade samtalsstod till dem. Det varierande och vida behovet av
samtalsstod skildras av en av informanterna i foljande citat

... det &r nog manga som héller mycket inom sig... Sakert véldigt mdnga som har forlorat
négon ... forsoker bara sté ut, vill inte bryta ihop nu, dem ar mitt i hela hdndelsen ... manga
behover bearbeta det... Jag hoppar verkligen att det ska komma utrymme att vi ska kunna ta
hand om oss sjdlva for att orka fortsétta. Det enda jag ar radd for att, vad hander nar alla
bryter ihop, for eller senare sa kommer de gora det om inte dem far hjdlp... och andéa ska vi
vara dem som, som hjédlper ménniskorna att kunna hela och laka...

Att fa mojlighet till terhamtning
Informanterna beskrev stravan efter och mojligheter till aterhdmtning som sarskilt viktig

under pandemin. Da intervjuerna genomférdes under sommarens forsta dagar var
mojligheten till semester bland det viktigaste for att kunna orka arbeta vidare. Informanterna
beskrev att socialt stod och social samvaro och mgjlighet att kainna gemenskap och koppla av
bade innanfor och utanfor arbetsplatsen hade en hog aktualitet och att deras mdjligheter att
hantera pafrestningarna pa arbetsplatsen hade inte varit densamma utan det sociala stodet.
Informanterna hade dven uppfattningen om att nu nar pandemisituationen gav
pafrestningar pa méanga plan var det av sarskild vikt att forsoka ta hand om sin hélsa i sin
helhet vilket exemplifieras i foljande citat

... alltid har pratat om fran forsta borjan, nar det har drog in 6ver Sverige det ar det att, det ar
viktigt att alla pa arbetet éter, sover, motionerar umgdas med familjen. De sociala kontakter
man har maste man upprétthalla ... att hitta sin del i att kunna skapa en bra hélsa som gor att
man tycker det fortfarande ar valdigt kul att ga till jobbet

Att anvanda tankestrategier

Informanterna beskrev att nér arbetssituationen kidndes anstrangd sa forsokte de uppmuntra
sig sjdlva for att fortsatta orka arbeta under radande omstandigheter genom att anvanda sig

av olika tankestrategier sdsom att peppa sig sjdlv och anvanda mantran som “hall i och hall
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ut”. Informanterna kunde dven beskriva att de stangt av svara kanslor for tillfallet for att
orka arbeta vidare, att det bara gallde att sta ut lite tills viruset planades ut. De intensiva
forandringarna pa arbetsplatsen och i samhallet ledde till att informanterna hade en
upplevelse av att de tvingats till forandring, vilket skildras i foljande citat

... man har jobbat i den hér sa intensivt, man har levt sa intensivt i den har nya liv, eller rollen
eller vad man ska sédga, att man kommer inte ihag, hur det var for ndgra ménader sedan, man
bara gor det, nu pa ett helt annorlunda satt. Det ar manniskornas anpassningsférmaga till nya

situationer.

Diskussion

Metoddiskussion

En kvalitativ design valdes da studiens fokus lag i att studera manniskors erfarenheter
upplevelser, varderingar och samspel (Polit.& Beck 2017, s 463). Skalet till att det strategiska
urvalet begransades till Stockholm och inte till andra stader med hogt insjuknandetal var for
att det fanns en hog forkunskap (Malterud, 2017s.66-67) om det geografiska omradet och de
vardcentraler som verkade i de pandemiutsatta omrddena. Ett kriterium som dndrades
under urvalsprocessen var valet att inkludera sjukskoterskor till studien. Detta eftersom
utbudet av distriktssjukskoterskor som kunde stalla upp i studien utifran vara krav var
begransad. Ett strategiskt urval med tonvikt pa mangfald kan ge mer material till att
utveckla nya hypoteser och utmana slutsatser (Malterud, s.66-67). Informanterna i denna
studie hade skilda arbetserfarenheter vilket ansdgs kunna ge studien en bred variation och
darigenom en storre trovardighet (Graneheim & Lundman 2017, s.230-231). Intervjuerna i
studien har genomforts individuellt av den bedomningen att informanterna skulle fa en
ndrmare relation till den som intervjuade, och skulle darmed ldttare kunna 6ppna sig och
dela sina erfarenheter och upplevelser. Begransningar i studiens majlighet till overforbarhet
identifierades (Malterud, 2017s.65-67). Det ena var det faktumet att alla informanter
arbetade i en storstad, vilket innebar att det kan vara svart att bedoma likheter och skillnader
med en vardcentral i en mindre ort i en annan del av landet dar arbetsvillkor och behov kan
variera. Det andra var att antalet informanter var begransad till sju stycken. Malterud,
Siersma & Guassora (2015) har dock beskrivit att ett begransat antal deltagare inte alltid

behover vara ett hinder om det data som erhalls anses tillrackligt informationsrikt. Ju hogre
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kvalité intervjuerna har och ju klarare kommunikation det dr mellan informant och forfattare
desto mindre antal informanter kommer det att behovas (ibid.). Malterud (2014, s.48-50) har
beskrivit att forfattarnas forforstaelse paverkar sattet som data samlas och tolkas. Om
forfattaren inte ar medveten och uppmarksam finns risk att forforstaelsen 6verrostar den
kunskap som det empiriska materialet hade kunnat fa fram. For att forhindra detta anvandes
ett tillvagagangssatt som introducerats av Malterud (2014, s.48-50). Studien inleddes genom
att forfattarna sa konkret sa mojligt raknade upp de fynd som man forvantade sig att finna.
Under arbetets gang utmanandes och ifragasattes dessa fynd och gav pa sa sétt plats for ny
levande kunskap fran det empiriska faltet. Premissen har varit att ju fler 6verraskningar det
empiriska materialet har gett oss, desto storre ar mojligheterna att kinna att man lyckats

med att utmana sin forforstaelse och ta emot ny kunskap (Malterud, 2014, s.48-50).

Resultatdiskussion
Syftet med studien var att belysa distriktssjukskoterskans erfarenheter av halsoframjande
arbete under den pagdende pandemin. Resultatet kommer hdarmed att diskuteras utifran

studiens teoretiska referensram och tidigare studier.

Distriktssjukskoterskans yrkesutovning under den pagaende pandemin

I resultatet identifierades att de stora och snabba férandringarna pa arbetsplatserna innebar
stora pafrestningar for distriktssjukskoterskorna. Liknade fynd kan ses i Halcomb et al.
(2020a) och Karmini et al. (2020). I likhet med Halcomb et al. (2020a) la
distriktssjukskoterskorna mycket tid pa att implementera nya rutiner samt att den centrala
folkhélsoframjande arbetsuppgiften som arskontroller av kroniskt sjuka skots upp och
ersattes med nya arbetsuppgifter. Antonovsky (2005 s.154-156) har beskrivit att
Overbelastning ar det viktigaste problemet géllande hanterbarhet. Antonovsky (2005 s.154-
156) beskriver att avsaknad av resurser sdsom kunskap, fardigheter, material, utrustning, tid

och en bra miljé paverkar individens mdjligheter att uppleva hanterbarhet.

I resultatet identifierades d@ven andra erfarenheter och upplevelser till foljd av
omstéllningarna. De nya arbetsrutinerna framjade trygghet, och de nya arbetsuppgifterna
upplevdes som utvecklande och frambringade stolthet 6ver att ha 6verkommit
utmaningarna. Kéanslan av stolthet och att vdaxa med sina arbetsuppgifter sags dven i Sun et

al. (2020). Antonovsky (2005, s.154-156) har beskrivit att om vart arbete stiller lagom mycket
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krav, utnyttjar vara formagor och utmanar oss att hdja var kapacitet samt ger oss lagom
komplexa arbetsuppgifter som vi klarar av att genomfora, kan det hjélpa oss att utveckla var
tilltro till att varlden ar hanterbar. I resultatet belystes vikten av korrekt informationsdelning
och informanternas behov av utbildning och motivationen att utbilda. Liknande fynd kunde
ses i (Halcomb et al., 2020b). Antonovsky (2005, s.154-156) har beskrivit att mojligheten att fa
uppleva hur saker och ting passar ihop och hur det fraimmande pa ett tillfredsstédllande satt
forklaras, kan det starka ens kdnsla av begriplighet. Att kdanna begriplighet forutsatter ocksa att
vara delaktig och medskapande i larandet och pa sa satt kunna uppleva hur saker och ting
héanger ihop (ibid.). Resultatet antyder att nar informanterna undervisade kollegor och
omgivningen ledde delaktigheten i undervisningen till att skapa begriplighet for sitt arbete
och dess betydelse i ett storre sammanhang (ibid.). Resultatet visar ett 6kat samarbete och
samverkan under pandemin - en kénsla av att ha kommit ndarmare varandra och att man
stottade varandra och tog storre hansyns till varandra, vilket d4ven framkommit i Sunet al.

(2020).

Antonovsky (2005, s.234-235) har beskrivit att vissa utmaningar inom yrkeslivet inte kan
16sas individuellt utan individen &r i behov av gruppens gemensamma kinsla av sammanhang
for att overkomma utmaningarna (ibid.). Antonovsky har beskrivit att det finns situationer
dar vi som individer inte kan uppleva att varlden 4r ssmmanhangande utan det ar inom
ramen fOr en gruppsammanhallning som kénsla av begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet forstarks (Antonovsky 2005, s.230-231). For att applicera detta till studiens
resultat s& beskrev ndgra av informanterna att de kunde ha en kénsla av att inget gott kunde
komma ur pandemin férutom grymhet, oréttvisa och lidandet, samtidigt som de beskrev att
de till f6ljd av ett bra samarbete och gemenskap upplevde utmaningarna som hanterbar. En
slutsats kan vara att det dr svart att finna mening i en svar situation om man inte har ett
verktyg att bemota provningar. Om verktyget ar kollektivet och gemenskapen, sa forstarks
individens vilja att vara en del av det, for att ha mgjlighet att uppleva mening bland

“meningslost” lidande.

Resultatet beskriver att patienternas vardbehov under pandemin férandrades. Det var
manga patienter som ringde in for att fa radgivning och samtalsstod speciellt bland éldre,

men dven langtidssjukskrivna i Covid-19 och de som forlorat sin inkomstkalla till f6ljd av
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pandemin. Liknande fynd aterfinns i Halcomb et al (2020a). Antonovsky har beskrivit sin
syn pa hélsa som salutogenetisk(Antonovsky 2005, s.29-39). Distriktssjukskoterskornas
hélsoframjande omvardnad under pandemin skulle kunna ses som salutogenetisk.
Distriktssjukskoterskorna valde namligen att bade fokusera pa att uppmuntra patienterna att
ta sig an hélsofraimjande aktiviteter och samtidigt informera patienterna om hur de skulle
kunna genomfora dessa aktiviteter utan risk for smitta. Dessutom kan
distriktssjukskoterskornas samtalsstod till patienterna som led av breda och komplexa
problematik sdsom forlorat arbete eller oférméaga att ta hand om sina barn till f6ljd av
sjukdom, vara ett tecken pa att man vardar hela manniskan och inte endast en diagnos.
Forutom nya vardbehov kunde dven nya former av undermalig vard identifieras. Resultatet
tydde pa att stress, hog arbetsbelastning, nya rutiner och radsla for smitta var faktorer som
ledde till undermalig vard. Liknande iakttagelser beskrevs av Karimi et al (2020) dar
sjukskoterskorna redogjorde for att 6vermaktiga krav i kombination med angest, stress och

radsla dventyrade i stor utstrackning kvalitén pa den vard som patienterna erholl.

Sarviméaki& Stenbock-Hult (2008, s.121-128) har beskrivit att vanvéard kan vara en {f6ljd av att
sjukskoterskan har for mycket att gora, saknar kunskap eller inte fatt den stod av
arbetsgruppen eller ledningen som hen behover for att ge en god omvardnad (ibid.).
Sarvimaki& Stenbock-Hult (2008, 5.121-128) har dock belyst att sjukskoterskan har ett
professionellt ansvar for sitt eget handlande och f6r dem som ar beroende av omvardnad
samt en skyldighet att rapportera egna och andras misstag nar patienten ar utsatt for risker
(ibid.). I aktuell studie var informanterna val medvetna om de individuella och strukturella
brister som de stalldes infor eftersom dessa brister problematiserades och diskuterades, och
Okade resurser efterfragades fOr att hantera bristerna, vilket ddrmed kan tolkas som ett visst
ansvarstagande. Fragan som kan stéllas ar vad distriktssjukskoterskan kan gora nér en stor
del av den undermaliga varden &r orsakad av ekonomiska och strukturella faktorer sasom
begransade resurser vilket kan vara svart att ha inverkan pa. Sarviméaki& Stenbock-Hult
(2008, 5.163-166) har framhallit internationella sjukskoterskeforbundets etiska kod dar
stravan efter en rattvis vard och rattvist handlande kommer till uttryck. Slutsatsen kan dras
att distriktssjukskoterskan star infor utmaningen att strava efter en rattvis vard inom ramen

for en vardmiljo som inte alltid skapar rattvisa forutsattningar.
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Distriktssjukskoterskans provningar och behov under den pagaende pandemin
I resultatet framkom att radsla for att smittas och radsla for smittspridning i Covid-19 hade

en central narvaro eftersom ett insjuknande uppfattades som dodligt. Liknande fynd har
rapporterats av flera som studerat Covid-19 pandemins konsekvenser {for sjukskoterskor och
distriktssjukskoterskor (Karimi et al., 2020; Halcomb et al., 2020; Wang et al., 2020 och Sun et
al., 2020) . Antonovsky (2005, 5.182-184) har beskrivit att upplevelse av rddsla kan i sig vara
ett tecken pa en stark SOC och pekar pa att vikten ligger i att se radslan och orsaken till
radslan som en motiverande grund for handlande istallet for paralysering. En person med
stark SOC ar 6ppen och realistisk i motet med objektiva hot mot valbefinnandet och har
samtidigt formagan att fa en klar bild av situationen och fina utmaningen som begriplig och
hanterbar (ibid.). For att tillampa detta till resultatet skulle man kunna pésta att om radslan
skulle forlama informanterna till den grad att de inte kunde utova sitt yrke, eller om varden

blir undermalig kan det ses som ett tecken pa en svag SOC.

Tecken pa svag SOC under paverkan av radsla kunde ses nar radsla for smitta ledde till att
informanterna tappat beharskningen och lat det ga ut 6ver patienten. I resultatet framkom
att patienterna, omgivningens och befolkningens lidande till f6ljd av Covid-19 vackte angest
och tankar om lidandets oréttvisa och grymhet. Att lidandet under pandemin upplevdes
som en pafrestning har uppmarksammats i flera studier (Sun et al. 2020; Karimi et al., 2020;
Halcomb et al., 2020; Wang et al., 2020). Sarvimaki & Stenbock-Hult (2008 s.16-18) har
beskrivit att den 6ppna, sarbara och autentiska relationen kan upplevas som smartsam och
hotfull och utlamnande. For att hantera sarbarheten bor sjukskoterskan arbeta med sin
sjdlvkannedom (Sarvimaki& Stenbock-Hult, 2008 s.18-19). En 6kad sjdlvkannedom gor att
man kan ta emot en annan persons upplevelser och kédnslor utan att styras av dem och
istallet kunna anvanda dem medvetet (ibid.). Bade teori och empiri har aktualiserat behovet
for sjukskoterskan/distriktssjukskoterskan att bearbeta sina kanslor vid pafrestningar
eftersom det kan ha betydelse for distriktssjukskoterskans halsoframjande omvardnad. I
resultatet beskrev informanterna kéanslan av att kunna hjalpa patienterna att tillfriskna som

enormt gladjande, givande och att deras medkénsla och empati for patienterna dkade.

Sarvimaki & Stenbock-Hult (2008, s.22-25) har beskrivit att manniskan har ett genuint och

naturligt behov av att ge omsorg och belyser den goda omsorgen i sjukskoterskans
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omvardnadsarbete som bland annat praglas av att ha formidga till att kinna empati for andra och
erkinna den andra i sin livssituation (ibid.). Med stdd i omsorgsteori kan informanternas mod
att mota patienten dar de befanns sig i sitt lidande och samtidigt ha formaga att kanna och
visa empati, vara resultatet av dels det dkta och sarbara patientmdtet, men ocksa tecken pa
den goda omsorgen. I resultatet framkom att 6kade arbetsuppgifter, en ldg bemanning,
standiga farhagor over smitta och smittspridning, hade lett till en 6kad stress, angest, skuld
och kénsla av otillracklighet. Antonovsky (2005, s.154-155) har beskrivit att aterkommande
akut 6verbelastning utan tillrackliga mdjligheter till vila och dterhdmtning motverkar var
kéansla av att utmaningarna som vi star infor ar hanterbara. Antonovsky (2005, 5.202-204) har
beskrivit att manniskor som oppet ger uttryck for starka kanslor och obehag kan visa pa att
de har en hog SOC eftersom 6ppenhet med sina kinslor gora det lattare att kunna bemota
och hantera sina kdnslor. Daremot om oro och stress ar akut och stark under en langre tid
och forblindar och utestanger andra kanslor kan stressen leda till sjukdom (ibid.) Mot
bakgrund av detta kan det antas att distriktssjukskoterskors och sjukskoterskors kanslor av
stress och angest inte nddvandigtvis behover vara ett tecken pa mental ohélsa sa lange det
aven finns utrymme for andra former av kdnslomassiga upplevelser sdsom gladje och

framtidstro men dven mdojlighet till aterhamtning.

I resultatet identifierades olika former av behov av betydelse for distriktssjukskoterskans
hantering av den nya arbetssituationens provningar. Behoven var samtalsstod, aterhdamtning
genom social samvaro, fysisk aktivitet och semester. Behovet av samtal och ventilering under
pandemin har dven tagits upp av Halcomb et al (2020b) och Sun et al. (2020) och behovet och
saknaden efter social samvaro under pandemin stods av Karimi et al. (2020). Liknande
samband mellan en 6kad socialt stdd och 6kade mgjligheter att hantera pafrestningar under
pandemin kan ses hos Labrague och De los Santos (2020) .Hanteringen av utmaningar visade
sig dven i former av tankestrategier. Antonovsky (2005, s.202-205) har beskrivit att nar
personer med en hog SOC moéter kriser, stiller dem om till strategier som gynnar deras
hélsa. Mot bakgrund av detta kan strategin efterfragan efter professionellt samtalsstod och
mojlighet till aterhamtning te sig rationellt och konstruktivt och ett tecken pa en hog SOC.
Fragan som kan stéllas ar hur lange en hog SOC kan uppratthallas om identifierade behov

tor hanterbarhet inte kan tillmotesgas?
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Slutsats och kliniska implikationer

Covid-19 pandemin har inneburit stora konsekvenser f6r primarvarden som verksamhet och
distriktssjukskoterskans halsofraimjande arbete. Distriktssjukskoterskorna kimpade for
begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet i tillvaron och véxte och utvecklades med sina
arbetsuppgifter till f6ljd av utmaningar, samarbete och stod fran kollegor och omgivning.
Distriktssjukskoterskorna upplevde en kdnsla av att ha kommit narmare bade patienter och
kollegor samt ett 6kat behov av att ge och uppleva omsorg och samhorighet. Paradoxalt nog
under en period dar restriktioner till f6ljd av pandemin lett till en hogre grad av ensamhet
och isolering och stora farhagor om en mork framtidssyn med 6kat kanslomassigt avstand
hos ménniskor. Kanske ar det under sadana férhallanden som méanniskors relationella natur
och stravan efter den naturliga omsorgen blir speciellt markbar. Priset for kampen for den goda
omsorgen var pataglig stress, samvetsstress, rddsla, &ngest och taltrotthet.
Distriktssjukskoterskorna saknade information, tid, personal och skyddsutrustning och
efterfrdgade semester, samtalsstod och aterhdamtning. Det maste finnas metod och medel {or
att tillgodose dessa for att primarvarden ska kunna fortsitta att hantera pandemin utan

utbredd utmattning av personal och vardférsummelse som foljd.

Under tiden denna studie framstalldes, publicerades ménga studier om befolkningens,
vardpersonalens och sjukskoterskors erfarenheter och upplevelser av Covid-19 pandemin,
men endast tva studier patraffades som belyste distriktssjukskoterskors erfarenheter och
upplevelser. Denna studie kan ses som ett underlag i behovet av vidare férdjupning i
gallande distriktssjukskoterskors erfarenheter och upplevelser under pandemin. Studierna
bor vara fokuserade pa hur distriktssjukskoterskor overvinner utmaningar samt vilka

verktyg och resurser de anser dr nédvandiga i kampen mot pandemin.
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&b

Mittuniversitetet

Bilaga 1 MID SWEDEN UNIVERSITY

Till vederborande Sjukskoterska/ Distriktssjukskoterska inom priméarvarden

Du inbjuds harmed till att delta i en intervjustudie vars syfte ar att belysa sjukskoterskors
och distriktssjukskoterskors upplevelse av att arbeta under pandemin.

Vi star idag infor nagot som manga av oss inte har varit med om férut, en pandemi som
drabbar stora delar av vart samhélle. Under sddana situationer ar det latt att det dyker upp
nya hinder att bemota men dven mycket nya erfarenheter.

For att kunna fa en 6kad kunskap i omradet och fa fram sjukskéterskors
distriktssjukskoterskors upplevelser av att arbeta under en pagdende pandemi anser vi att
det finns ett stort intresse i att genomfora en intervjustudie i detta. Intervjustudien &r ett
studentarbete pa avancerad niva och kommer examineras i en magisteruppsats i
distriktssjukskoterskeprogrammet pa Mittuniversitetet

For att kunna genomfora denna studie vore det vardefullt for oss att fa ta del av dina
erfarenheter som Sjukskoterska. Datainsamlingen kommer att ske via intervjuer. Deltagandet
i studien ar helt frivilligt. Varje intervju raknas ta ca 60 minuter, du kan nar som helst under
intervjuns gang valja att avbryta ditt deltagande utan att behova lamna en motivering.
Intervjun kommer att spelas in via ljudfil for att efter intervjun kunna analyseras av bada
studenterna. Intervjuerna kommer att ske via ett digitalt mote. Den inspelade ljudfilen
kommer att behandlas med god forskningsetik och enbart vara tillganglig for oss som skriver
studien. Resultatet fran intervjuerna kommer sedan att sammanstallas i ett arbete dar det
inte lamnas ut nagon information om vart materialet kommer ifran och din identitet kommer
inte kunnat utldsas i resultatet.

Om du viljer att delta i studien &r vi tacksamma for att du sa snart som mojligt lamnat ditt
samtycke genom att skriva under nedanstaende svarstalong och sander ater till oss, det gar
aven bra att ta en bild med mobilen pa undertecknad underskrift och skicka till oss. Efter
godkant deltagande kommer vi att kontakta dig for att bestimma tid nér intervjun ska
hallas. Om du har nagra fragor ar du valkommen att hora av dig till ndgon av oss studenter
eller handledaren, kontaktuppgifter och svarstalong finns pa sida tva.

Med vinliga halsningar Nadja Akbari och Linnea Lundberg
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Kontaktuppgifter studenter: Kontaktuppgifter handledare:
Nadja Akbari Anette Bjork
nadjaakbari@gmail.com anette.bjork@miun.se

Mobil: 0733 840799 0702622856

Linnea Lundberg
lilu1001@student.miun.se
Mobil: 070 389 91 89

Jag ger mitt informerade samtycke till att delta i intervjustudien med syftet att beskriva
sjukskoterskor och distriktssjukskoterskors upplevelser av att arbeta under en pandemi. Jag
ar medveten om att deltagandet ar frivilligt och att jag ndr som helst och utan att ange skal

kan avbryta mitt deltagande.
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é

Mittuniversitetet

Bllaga 2 MID SWEDEN UNIVERSITY

Till Verksamhetschef/ Enhetschef/ Chefssjukskoterska inom priméarvarden
Forfragan om tillstind avseende intervjustudie

Vi Onskar utfora en intervjustudie vars syfte ar att belysa sjukskoterskors upplevelse av att
arbeta under pandemin. Studien ar ett studentarbete pa avancerad nivd och kommer
examineras i en magisteruppsats i distriktssjukskoterskeprogrammet pa Mittuniversitetet.

Datainsamlingen kommer att ske via intervjuer. Deltagandet i studien ar helt frivilligt. Varje
intervju raknas ta ca 60 minuter, deltagarna kan nar som helst under intervjuns gang valja att
avbryta sitt deltagande utan att behova lamna en motivering. Intervjun kommer att spelas in
via ljudfil for att efter intervjun kunna analyseras av bada studenterna. Intervjuerna kommer
att ske via ett digitalt mote. Den inspelade ljudfilen kommer att behandlas med god
forskningsetik och enbart vara tillganglig for oss som skriver studien. Resultatet fran
intervjuerna kommer sedan att sammanstillas i ett arbete dar det inte lamnas ut nagon
information om vart materialet kommer ifran, deltagarens identitet kommer inte kunnat
utldsas i resultatet.

Vi vander oss till dig i egenskap av verksamhets-/enhetschef da vi Onskar fa tillatelse att
genomfora denna intervjustudie. Intervjuerna berdknas paga under manaderna maj/juni, ar
2020. Om du valjer att godkdnna detta ar vi tacksamma for att du sa snart som mojligt
lamnat ditt samtycke genom att skriva under nedanstdende svarstalong och sander ater till
oss. Det gar dven bra att skicka oss ett mejl med ditt godkdnnande. Om du har nagra fragor
ar du valkommen att hora av dig till ndgon av oss studenter eller handledaren.

Kontaktuppgifter studenter: Kontaktuppgifter handledare:
Nadja Akbari Anette Bjork
nadjaakbari@gmail.com anette.bjork@miun.se

Linnea Lundberg
lilu1001@student.miun.se

Harmed godkanner jag att mina medarbetare stiller upp pa den aktuella studien
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Bilaga 3

Intervjuguide

1.a. Beritta, hur har din arbetssituation pdverkat dig de senaste mdinaderna?

1.b. (om det inte kommer fram), hur har det piverkat dig utanfor arbetet?

2.a. Har du sjalv drabbats av covid 19, misstinkt eller bekriftat?

2.b. (Om ja) Beritta, hur upplever du att det har pdverkat dig?

2. Ge exempel pd en bra situation och ge exempel pi en dilig situation under pandemin

3. Beriitta, vilka tankar och kinslor vicks i motet med patienterna under rddande pandemi?

4.a. Vad upplever du att du behdver for att forebygga ohdlsa pd din arbetsplats under ridande
arbetssituation?

4.b.(Uppfoljande fraga om det inte kommer fram) Upplever du att dessa behov har blivit
tillgodosedda? ... Vill du utveckla lite?
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Tabell 1. Oversikt av deltagarnas yrkestitel, och

rkesverksamma ar.

Vetenskapligt arbete

1 Distriktssjukskoterska | 25 14 Kvinna
2 Distriktssjukskoterska | 20 8 Kvinna
3 Distriktssjukskoterska | 7 2 Kvinna
4 Grundutbildad 4 - Kvinna
(DSK-student)
5 Grundutbildad 2 - Kvinna
6 Grundutbildad (4 man) - Man
7 Barnmorska och 23 - Kvinna
Astma/kol
sjukskoterska
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Vetenskapligt arbete

Tabell 2. Ett exempel pa analysarbetets utmynnande fran meningsbarande enhet till

kondenserad meningsenhet, kod, subkategori, kategori och slutligen tema.

den dar, jag
kanner kanske
det ar inte ratt

Meningsbirande | Kondenserad - | Kod Subkategori Kategori
enhet meningsenhet
den som ar Oro paverkar | Rddsla och Distriktssjukskoterskans
oron, den som mig, or10, Att uppleva

. . & . . PP erfarenheter av
paverkar mig Kanske smittspridning ridsla infor
att, kanske du smittbarare provningar och behov
vet kanske ja traffar exponering och o
. e e Jag . P 8 under den pagdende
ar smittbarare patient, sen . o

. . . smittspridning .

och senjag gar | traffar en pandemin
och traffar annan, jag
patient och sen | kdnner
kommer, sen kanske det ar
traffar en annan, | inte ratt
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Tabell 3. En sammanstdllning av kategorier och underkategorier samt vergripande tema

Kategorier

Underkategorier

Distriktssjukskoterskans yrkesutovning
under den pagdende pandemin

Erfarenheter av —
- Omorganisering och nya arbetsuppgifter
- Undervisning och informationshantering
- Okat samarbete och stdd till varandra
-  Patienternas sarskilda omvardnadsbehov

- Undermalig vard

Distriktssjukskoterskans provningar och
behov under den pagaende pandemin

Att uppleva rdadsla infér exponering och
smittspridning

Att moéta lidande med sarbarhet

Att tyngas ner av en ny arbetssituation
Att fa majlighet till stodjande samtal
Att fa mojlighet till aterhamtning

Att anvanda tankestrategier

36




