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Sammanfattning 
 
Bakgrund: Covid-19 en virusform som upptäcktes år 2019. Det är en virus som har framkallat 
stressiga situationer för sjuksköterskan inom hälso-och sjukvården. Arbetsrelaterad stress har 
haft negativa påverkan på sjuksköterskans välbefinnande, som kan medföra kliniska misstag 
och påverka patientsäkerheten. Stress hos sjuksköterskan har hanterats med hjälp av 
stresshanteringsstrategier under covid-19.  
Syfte: Att beskriva sjuksköterskan upplevelse av egen stresshantering under covid-19 inom 
hälso- och sjukvården.  
Metod: Studien är en litteraturöversikt med kvalitativ ansats som baserades på åtta 
vetenskapliga artiklar. Fribergs fyrstegsmodell har använts vid dataanalysen. 
Resultat: I studiens resultat framkom fem kategorier; att söka information och kunskap, att 
acceptera och anpassa sig till situationen, att kontrollera sina känslor, att söka stöd och att 
återhämta sig genom egenvård.  
Slutsats: Studien visade att brister i patientsäkerheten, dåligt välbefinnande och uppsägning 
hos sjuksköterskor beror på ökad stress under covid-19 pandemi, vilket har bidragit till ökad 
arbetsbelastning inom hälso-och sjukvården. Det är därför av stort vikt att det finns en 
medvetenhet om covid-19 som stressfaktor och olika stresshantering för att hantera den 
stressen. Resultatets fynd visar att vid användningen av effektiva copingstrategier, kan det 
minska arbetsrelaterad stress hos sjuksköterskor under covid-19.  
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Inledning 

Att arbeta som sjuksköterska kan vara ett stressfyllt yrke med stor risk att bli utbränd (Rudman 

et al., 2014). Sjuksköterskeyrket anses vara ett riskabelt arbete på grund av den stress de utsätts 

för där sjuksköterskeyrket låg högst på en rankningslista när stressnivåer jämfördes med andra 

yrkeskategorier som exempelvis läkare (Olofsson et al.,2003). Covid-19 pandemin har visat 

sig vara en faktor som har bidragit med en ökad arbetsbelastning med 80% som har ökat den 

arbetsrelaterade stressen bland sjuksköterskor (Said & El-Shafei, 2020). Till följd av detta 

påverkas sjuksköterskans välbefinnande och patientsäkerheten negativt exempelvis fel 

läkemedelsberäkning, vilket leder till patientskada (Jones och Treiber, 2012; Rudman et al. 

2014). Att säker vård har fokus på patientsäkerheten genom att motverka vårdskada på 

patienter som söker vård, eftersom sjuksköterskan har ett ansvar att hjälpa människor som är i 

behov av vård (Sherwood & Zomorodi, 2014). Patienternas upplevelser av vårdkvalitet var 

bättre i samband med att sjuksköterskorna trivs på arbetsplatsen och mår bra (Aiken et al. 

2012). Personalomsättning samt missnöje över sitt arbete har visat sig vara relaterat till den 

ökade stressen (Redfearn et al., 2020). Avsikt att lämna yrket eller uppsägning inom 

verksamheten beräknas vara 24,8% bland sjuksköterskor vilket påverkar vården negativt (Said 

& El-Shafei, 2020). Enligt World Health Organisation(WHO) som har uppskattat att, år 2030 

kommer den globala bristen på sjuksköterskor vara runt 5,9 miljoner. Detta anses som ett 

problem för den framtida vården, då det finns en ökande åldrande befolkning och ett flertal 

patienter med kroniska sjukdomar i världen som kräver sjuksköterskans tillsyn för att kunna 

uppnå en hållbar utveckling mål (WHO, 2020). Därför är studien om sjuksköterskans 

upplevelse av egen stresshantering inom hälso-och sjukvården mycket viktig för att bibehålla 

sjuksköterskornas välbefinnande, undvika byte av yrke, samt att behålla patientsäkerheten.
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Bakgrund 

Patientsäkerhet och säker vård 

Ödegård (2019) beskriver säker vård i relation till patientsäkerhet, där patienter inte ska skadas 

i samband med hälso- och sjukvårdens åtgärder eller misstag. Som sjuksköterska föreligger ett 

ansvar för kliniska beslut som erbjuder patienter möjligheter i att återfå, bibehålla eller förbättra 

sin egen hälsa på ett så säkert sätt som möjligt. Att arbeta patientsäkert är fundament i allt 

kvalitetsarbete inom hälso- och sjukvården, därför är det viktigt för en legitimerad 

sjuksköterskan med omvårdnad som specifika kompetens att arbeta riskmedvetet samt sträva 

efter att förebygga vårdskador hos patienter och bidra till säker vård (Ödegård, 2019). Murat 

et al. (2020) skriver att den långa varaktigheten av osäkerhet vid plötsliga händelser som 

pandemier påverkar stressnivå av individer. Där det har rapporterats att sjuksköterskors nivåer 

av stress har ökat med tiden under covid-19, speciellt för nyexaminerade sjuksköterskor som 

påbörjat sina yrkesliv under covid-19 och sjuksköterskor som kände sig otillräckliga i sin 

omvårdnad. Denna stress påverkar sjuksköterskornas hälsa och leder till symptom på 

exempelvis depression, sömnbrist och utbrändhet, som i sin tur påverkar sjuksköterskornas 

förmåga att ge bra omvårdnad (Murat et al., 2020). Chin et al. (2014) betonar att sämre vård 

ges patienter av de sjuksköterskor som får mindre sömn jämfört med sjuksköterskor som får 

mer sömn. Salam et al. (2019) ger fortsatt exempel på sjuksköterskor som ger patienter fel 

läkemedel till följd av stress. Detta får allvarliga konsekvenser för patientsäkerheten. 

 

Säker vård blir svårt att uppnå på grund av sjukanmälningar och uppsägningar hos 

sjuksköterskor. Hämmig (2018) betonar att pågående stress hos sjuksköterskor på arbetsplatsen 

som inte hanteras på ett bra sätt också leder till sjukanmälningar, uppsägning eller avsikt att 

lämna sjuksköterskans profession. Enligt Roelen et al. (2014) beskrivs att när sjukfrånvaron i 

vården är hög, påverkas vårdens effektivitet och patientsäkerheten försämras. Under stressade 

förhållanden kan ID-kontroller och riskbedömningar hamna längre ner på prioriteringslistan 

vilket i sin tur leder till ifrågasättande av patientsäkerhetsarbetet. Detta till följd av att 

sjuksköterskor som är kvar på arbetsplatsen inte hinner med det arbetsuppgifterna som 

förväntas av dem (Van et al., 2017). Detta i sin tur försämrar den säkra vården i sig. Enligt 

Svensk författningssamling(SFS), framgår det i arbetsmiljölagen att arbetsgivare har som plikt 

att förebygga ohälsa samt följa vissa riktlinjer och regler för en bra arbetsmiljö. Personal som 
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i detta fall är sjuksköterskor ska rapportera till arbetsgivare när det uppstår stress och hög 

arbetsbelastning för att åtgärdas (SFS 1977:1160). Detta är viktigt inom hälso- och sjukvården, 

för att sjuksköterskor effektivt ska utföra sitt arbete i sjukvården, är det viktigt att bibehålla sin 

hälsa både den fysiska och psykiska. Att bibehålla sjuksköterskors välbefinnande genom 

effektiv stresshantering är av största vikt för ett bra omvårdnadsarbete i framtiden. Därför är 

det viktigt att öka medvetenhet om hur sjuksköterskor upplever stresshanteringsstrategier på 

deras arbetsplats.  

Stress och stresshantering 

Stress beskrivs på olika sätt beroende på kontext utifrån resurser och krav. Stress definieras 

som den psykologiska och biologiska reaktioner på olika påfrestningar, där reaktionen 

reflekterar på både egna känslor, erfarenheter samt fysiologiska svar på den givna momenten. 

Det fysiologiska svaret riktar sig mot det autonoma sympatiska nervsystemet, som påverkar 

det endokrina systemet och leder till utsöndring av bland annat noradrenalin och adrenalin som 

utsöndrar exempelvis ökad energi för kroppen under påfrestningar eller kritiska situationer. 

Däremot, när kroppen befinner sig under en ökad aktivitet i det sympatiska nervsystemet samt 

vid produktionen av höga kortisolnivåer under en lång period på grund av pågående stress, kan 

detta leda till negativa effekter för individen som exempelvis infektionskänslighet, 

sömnproblem och minskad energi (Sand et al., 2007). Stressreaktionen är inte farlig på kort 

sikt, tills belastningen av stressmomenten överstiger individens hanteringsförmåga och då kan 

negativa konsekvenser i form av psykiska, beteendemässiga och somatiska effekter uppstå 

(Braun & Anderson, 2012). I fortsättningsvis Olofsson et al. (2003), ge exempel av de skadliga 

effekter som kan uppstå i form av instabilt humör, tryck över bröstet, hjärtklappning, 

minnesförlust, utbrändhet samt utmattning både psykiskt och fysiskt.  

 

Lazarus och Folkman (1984) ser på stress från ett enkelt fysiologiskt svar på hot, till att 

inkludera individens tolkning av det hotet. Stress förklaras som en koppling mellan stimuli och 

respons. Stimuli beskrivs som något som är stressfyllt och framställas som olika händelser i 

miljöer som kan vara allt från jordbävning till ett bråk med ens partner och att personens 

olikheter inte har någon betydelse i det. Stresshantering som också benämns som coping eller 

respons är individens förmåga att hantera stress eller svara på stimulit som påverkas av både 

personens egenskaper och sin miljö. Miljö kan ses som arbetsplats i denna studie och enligt 

Edwards et al. (2000) förklarar arbetsstress som den stress som har sitt ursprung på en persons 
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arbetsplats och beroende av individens förmåga att hantera krav genom sitt arbete, kan 

arbetsstress leda till sjukdom, hög personalomsättning och sjukfrånvaro.  

COVID-19  

Coronavirus med en benämning covid-19, upptäcktes i Kina december 2019 är ett virus form 

som ingår i gruppen SARS-CoV-2. Covid-19 är en infektionssjukdom orsakat av virus som har 

förmågan att smitta vid närkontakt av en smittad persons som hostar, nyser men också genom 

inandning nära en smittad person. Covid-19 kan ge lindriga symtom, dessutom kan det också 

ger en stor påverkan på lungor samt luftvägar  som kan resulterar i ett behov av sjukhusvård i 

form av intensivvård (Hansson et al., 2021). I mars 2020 konstaterade WHO att världen står 

inför en pandemi och framhäver betydelsen av att alla länder förbereder sig inför sjukdomen, 

speciellt sjukvården (Folkhälsomyndigheten, 2020). En pandemi ha den betydelsen att en 

infektionssjukdom sprids över ett flertal länder (Folkhälsomyndigheten, 2021). Covid-19 

pandemin har medfört en arbetssituation för sjuksköterskor som kan vara ett hot mot hälsan. 

Det har erkänts internationellt att sjuksköterskor kan drabbas av stress och utbrändhet på grund 

av arbets riskerna de utsätts för (Arnetz et al., 2020). Därför anser föreliggande studie ha 

betydelse för att studera sjuksköterskors upplevelser av egen stresshantering under covid-19 

inom hälso-och sjukvården. 

Sjuksköterskans roll inom Hälso-och sjukvården 

Sjuksköterskeprofessionen har genomgått stora ändringar, från att utföra sysslor i hemmet till 

ett yrke som kräver legitimation. Sjuksköterskans roll inom hälso- och sjukvården i dagsläget 

möjliggör att kunna arbeta inom olika områden som inte kräver kompetens som 

specialistsjuksköterska. En legitimerad sjuksköterska ska ha kunskap om beteendevetenskap 

samt medicinskt vetenskap som är relevant för patientens omvårdnad samt insikt för hållbar 

utveckling i hälso-och sjukvård. Sjuksköterskan ska genomföra arbetet i samband med rådande 

författningar, lagar samt andra styrdokument för hälso-och sjukvården (Svensk 

sjuksköterskeförening, 2021). Som en sjuksköterska inom hälso- och sjukvården föreligger det 

ett ansvar att kunna arbeta utifrån sex följande kärnkompetenser, samverkan i team 

personcentrerad vård, säker vård, förbättringskunskap samt kvalitetsutveckling, informatik 

samt evidensbaserad vård (Svensk sjuksköterskeförening, 2021). Sjuksköterskans roll inom 

hälso-och sjukvården är att lindra lidande samt ge patienter en god och säker vård 

(Socialstyrelsen, 2020).  
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Upplevelser  

Med upplevelser menas att fokus ligger på hur människan tolkar eller uppfattar ett visst 

fenomen, vilket i sin tur baseras på den enskildas livsvärld. Med ett fenomen menas vad som 

helst, som visar sig för en person när denne upplever något, oavsett om den saken eller 

händelsen finns i verkligheten eller inte (Kristensson, 2014). I föreliggande studie ligger fokus 

på sjuksköterskans egen personliga upplevelse.  

Coping begrepp och teoretisk referensram  

Coping som ett central begrepp inom copingteori innebär en process där individer försöker 

tillgodose specifika behov som anses ligga utanför deras förmåga. Coping handlar alltså om de 

olika sätten som individen hanterar, tolererar eller löser problem som överstiger ens resurser 

för att minska upplevd stress. Behovet uppkommer i mötet mellan människan och sin 

omgivning och kan uppfattas som ett potentiellt hot mot människans välbefinnande. Coping 

antyder inte att lyckas med stresshantering, eftersom insatserna kan vara medvetna eller 

omedvetna, adaptiva eller inte adaptiva som innebär att den individen anpassar sig till miljön 

eller anpassar miljön till sig själv (Lazarus & Folkman, 1984).  

 

Teorin om stress och coping beskriver att person och miljö visar sig i en dynamisk och 

gemensam relation där det finns ett samband mellan stress, stimuli och respons. Denna teori 

har två processer, nämligen kognitiv bedömning och coping. Kognitiv bedömning är en process 

genom vilken personen utvärderar om miljön påverkar välbefinnandet och i så fall på vilket 

sätt och består av två inriktningar,  primär och sekundär bedömning. I primär bedömning 

granskar personen allt som står på spel i mötet med miljön, om det finns potentiell skada eller 

nytta som kan inkludera exempelvis självkänsla, personliga egenskaper som värderingar, 

föreställningar eller annat. Vid sekundär bedömning bedömer individen om skada kan stoppas, 

om något kan övervinnas, eller om möjligheterna till nytta kan bättras. Coping som den andra 

processen handlar om att hantera problemet och reglera känslor (Lazarus & Folkman, 1984). 

Folkman (2010) beskriver de tre viktiga former av coping som används av en person för att 

hantera en situation. Den första är att hantera problemet som orsakar lidande och detta heter 

problemfokuserad coping som har fokus på situationen i sig och är icke adaptiv. Meningen med 

problemfokuserad coping är att använda erfarenhet och smarta idéer såsom att söka mer 

information eller fatta beslut för att ändra en stressfylld situation som huvudsakligen händer 

genom medvetna och rationella handlingar. Den andra formen är emotionellt fokuserad coping 

som är adaptiv. Den inriktar sig mot reglering av de obehagliga känslor som väcks i en situation 
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som är inte mottaglig för förändring. Här menar Folkman (2010) att individen kan använda 

denna coping form genom att exempelvis distansera sig, söka hjälp eller fly för att hantera 

negativa känslor relaterade till en stressande situation. Den tredje formen är meningsfokuserad 

coping där människan söker att hitta mening i en stressande situation genom att fokusera på de 

positiva känslorna för då är det ett stöd för att upprätthålla coping strategierna i längden. 

Folkman (2010) skriver då att alla dessa tre former oftast används av en person parallellt under 

en stressande situation. Därmed skriver Lazarus och Folkman (1984), att hur en individ 

använder copingstrategier kan variera beroende på individens resurser som religion, 

problemlösningsförmåga, materiella tillgångar, sociala färdigheter, socialt stöd och egen hälsa 

samt om något hindrar dem på ett personligt plan eller omgivning mässigt.  

Problemformulering  

Stress som är en negativ upplevelse är vanligt förekommande inom sjuksköterskans profession 

och är ett pågående problem som till stor del har koppling till försämrad patientsäkerhet, 

sjuksköterskans välbefinnande och missnöje med arbetet (Lo et al., 2017). Sjuksköterskor inom 

hälso- och sjukvården upplever en högre grad av stress på sin arbetsplats under covid-19 

pandemin (Çınar et al., 2021). Covid-19 pandemin har medfört en arbetssituation för 

sjuksköterskor som kan vara ett hot mot hälsan på grund av en ökad stressnivå. Det har erkänts 

internationellt att sjuksköterskor kan drabbas av stress och utbrändhet på grund av arbets 

riskerna de utsätts för (Arnetz et al., 2020). Sker inte en god stresshantering, kan enligt Rudman 

et al. (2014) resultera i ohälsa och missnöje med arbetet hos sjuksköterskor vilket kan leda till 

uppsägning eller byte av yrke. Brist på sjuksköterskor kommer påverka framtidens vård 

negativt. Därför är förståelsen av covid-19 relaterad till stressupplevelse och dess inverkan på 

patientsäkerhet och sjuksköterskan välbefinnande viktigt. Inte bara för de grundutbildade 

sjuksköterskan, utan också av betydelse för sjuksköterskeprofessionen, samhället och patienter. 

Därför anses föreliggande studie ha betydelsen för att studera sjuksköterskors upplevelser av 

egen stresshantering under covid-19 inom hälso-och sjukvården. 

Syfte 

Syftet med studien var att beskriva sjuksköterskans upplevelse av egen stresshantering under 

COVID-19  inom hälso- och sjukvården.  
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Metod  

Design  

En kvalitativ allmän litteraturöversikt med en induktiv ansats valdes eftersom studiens syfte 

var att beskriva upplevelser. Syftet av studien besvaras genom sammanställning av artiklar med 

en kvalitativ metod. Enligt Kristensson (2014) grundas kvalitativ metod i den humanistiska 

traditionen och ha till innebörd att uppfattningar eller upplevelser om ett fenomen studeras. 

Friberg (2017) beskriver att en allmän litteraturöversikt är användbar för att få en 

sammanfattning samt synvinkel kring det studerade området. Därmed, att målet med en 

kvalitativ studiedesign riktar till att öka förståelsen för individens upplevelse gällande ett 

fenomen.     

Urval 
Inklusionskriterier  

Avgränsningar som tillämpades i studien var publiceringsår mellan 2019 till 2022,  peer-

review, engelska språk och research article. Inklusionskriterierna var att artiklarna skulle 

baseras på grundutbildade sjuksköterskors upplevelser samt stress till följd av covid-19 inom 

hälso- och sjukvården. Urvalskriterierna av denna studie är strukturerade med hjälp av PEO 

modellen som står för Populationen (P), Exposure(E) och Outcome (O) (Bettany-Saltikov, 

2016). Under Population söks  sjuksköterskor, under Exposure inkluderas stress, 

stresshantering och covid-19 och under Outcome inkluderas sökning av upplevelser. 

Datainsamling  

Datainsamling utfördes under vårterminen 2022. Eftersom standarden och kvaliteten på 

information som ska användas i denna studie ska vara hög, är det viktigt att använda 

akademiska databaser med dock främst kvalitetskontrollerade informationskällor. Databaserna 

PubMed och CINAHL har använts för att få fram vetenskapliga artiklar. CINAHL och PubMed 

är akademiska databaser som omfattar vetenskapliga publikationer och kvalitetsgranskad 

forskning. CINAHL databas består av information inom omvårdnadsvetenskap. PubMed är en 

digital databas som främst innehåller medicin men också omvårdnadsrelaterade artiklar 

(Östlundh,  2017). Sökorden valdes genom syftets nyckelord. Söktermerna översattes från 

svenska till engelska med hjälp av MeSH för att få fram relevanta sökord som sedan kunde var 

användbara i databaserna. Ämnesordlistan i databasen PubMed respektive CINAHL användes 

för att få fram ämnesord. MeSH termerna som användes i databasen pubMed var; nurses, 
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occupational stress, adaptation psychological, coronavirus och qualitative research. Termerna 

kombinerades med fritextord för att få en bredare sökning, sökorden som användes var; nurse, 

work stress, job stress, stress, coping skills, self care, individual strength, stress management, 

adaptation, coping mechanisms, covid-19, sars-cov-2, qualitative studies, interview, 

perception, experience, och health promotion. För tydligare översikt se bilaga 1.   

 

Ämnesorden som användes i CINAHL var; nurses, stress, coping, coronavirus och qualitative 

studies som CINAHL headings. I fritextsökning användes orden; nurse, work stress, job stress, 

stress, coping skills, self care, individual strength, stress management, adaptation, coping 

mechanisms, covid-19, sars-cov-2, qualitative research, interview, perception, experience, och 

health promotion. För tydligare översikt se bilaga 1. Booleska termerna OR och AND används 

för att kombinera sökorden inom olika blocken. Termen OR användas endast för att para ihop 

sökord inom olika block sedan användes AND för slutsökning av de blocken med OR 

(Östlundh,  2019). För att få fram relevanta artiklar och fullfölja sökningen till studien sattes 

sökorden ihop i olika sökblock, sökblocken kombinerades ihop med orden OR and AND. 

Operatorn OR har använt för att bygga upp separata block av sökorden och ämnesorden och 

operatorn AND användes för att sätta ihop sök blocken för att få fram mer specifika samt 

aktuella sökningar. Booleska termen NOT har inte blivit tillämpat i det föreliggande studie.  

 

Datainsamlingens nästa steg var att klassificera de vetenskapliga artiklarna. Att klassificera 

artiklar görs för att få en bättre tolkning av vilka artiklar som passade i resultatet (Friberg, 

2017). Blocksökningen i CINAHL generade 80 träffar totalt där 55 träffar genererades efter 

avgränsning med publiceringsår mellan 2019 till 2022, engelska språk, research article och 

peer review. 55 artiklar lästes på titelnivå, varefter 18 valdes ut till att läsas på abstrakt nivå. 

Av de 18 artiklar valdes 11 stycken ut för att läsas i fulltext. Av de 11 vetenskapliga 

artiklarna besvarade 5 av dem studiens syfte och gick vidare till kvalitetsgranskning.  

Sökning i PubMed genererade 38 träffar där 36 träffar genererades efter avgränsning med 4 

år och det engelska språket. Alla 36 artiklar lästes på titelnivå och abstrakt nivå. 11 artiklar 

valdes att läsas i fulltext, där 8 exkluderades då de ej besvarade syftet. 3 artiklar gick vidare 

till kvalitetsgranskning. 
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Kvalitetsgranskning  

Kvalitetsgranskning är till för att se kvaliteten på vetenskapliga artiklar (Friberg, 2017). 

Willmans (2011) granskningsmall som är valt för denna studie grundas i att samtliga artiklar 

var av kvalitativ metod där kvalitetsgranskning protokollet är till för kvalitativa studier (bilaga 

2). Granskningsmallen fungerade därför som ett hjälpmedel för att upptäcka svagheter och 

styrkor och se om de valda artiklarna var lämpliga att ingå i denna studien. Protokollet 

konstrueras av 14 punkter med möjliga svar JA, NEJ och VET EJ. Punkterna används 

systematiskt steg för steg och granskade kvaliteten och trovärdigheten i artiklarna genom att 

först och främst kritiskt kolla om studiens design, datainsamling och analys är acceptabel och 

relevant för att besvara syfte, om syfte är tydligt nog för studien samt om resultatet är pålitliga 

och logiska. Olika svar på frågorna producerade olika poäng. Ett JA gav ett poäng medan NEJ 

och VET EJ gav noll poäng. Poängen fungerade sedan som en karta för hur hög eller låg kvalité 

de valda artiklarna hade som sedan sammanfattade den totala poängen för de valda artiklarna 

och transformerad till procent för att klassificera kvalitet med låg som innebär (60-69%), medel 

(70-79%) och hög (80-100%). Kvalitetsgranskningen genomfördes genom att enskilt läsa 

igenom artiklarna och kvalitetsgranska utvalda artiklar. Efter diskussion bedömdes varje 

artikels kvalitet och det påvisade att åtta valda artiklar överensstämde med studiens syfte samt 

med inklusionskriterierna. Från kvalitetsgranskningen visade att sex artiklar var av hög kvalité 

respektive 2 med medel kvalité, därav inkluderades alla åtta artiklar i analysen (bilaga 3).  

Dataanalys  

Friberg (2017) beskriver att en allmän litteraturöversikt kräver ett arbete med ett flertal 

analyssteg som i det stora hela resulterar i att utgå från helhet till delar för att sedan framkalla 

en ny helhet. I föreliggande studie har valda artiklar som har anknytning till syftet läst 

upprepade gånger för att insamla samt anordna artiklarna och få fram en god översiktlig 

tolkning av dess innehåll. Friberg (2017) betonar att studien avgör vad som presenteras i en 

översiktstabell i relation till problemområdet. Till följd av detta har artiklarnas titel, författare, 

land, syfte, metod, urval, resultat, etiska övervägande och kvalitet presenteras i en 

översiktstabell för vidare analys. Därefter beskriver Friberg (2017) att likheter respektive 

skillnader ska göra för att få tag på vad som är betydelsefullt för den föreliggande studien. 

Samtliga artiklarnas fynd, likheter och skillnader jämfördes. Avslutningsvis uppställdes 

artiklarnas delar från helheten till individuella delar förenade med ett bärande tema, som till 

följd bildade en ny sammansatt helhet med ett sammanfattande huvudkategorier ifrån alla 

artiklar.  
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Etiska övervägande  

Med hänsyn till lagen om etikprövning av forskning (SFS 2003:460) som innebär att skydda 

den enskilda människan och respektera människovärdet under forskning. Samt enligt 

Helsingforsdeklarationen riktar sig mot medicinska forskare betonar att  forskning som utförs 

på människor måste vara godkända av en etisk kommitté. Där individen alltid ska prioriteras 

och respekteras i forskning före vetenskapens och samhällets intressen. Deltagarna ska alltid 

vara med frivilligt, vara informerade om studiens syfte, metod och att när som helst kan avbryta 

(Etikprövnings Myndigheten, u.å). Forskningsetiska övervägande ska finnas under hela 

studien, från val av ämne och frågeställning till genomförande och därefter rapportering och 

spridning av resultat (Kjellström & Henricson 2017).  

Föreliggande studie är en litteraturöversikt, vilket innebär att ingen kom till skada eller 

påverkades negativt. Däremot erhöll studien ett källkritiskt förhållningssätt genom att använda 

artiklar som leder fram till värdefull kunskap kring föreliggande studie. Där valet av 

vetenskapliga artiklar ska vara etiskt granskade och godkända av en etisk kommitté eller 

liknande för att föreställa att deltagare i forskningen har respekterats och inte kommit till skada. 

Studien ska se till att det finns etisk motivering till studien under hela arbetet och inom 

granskade artiklar som är valda. Artiklar som är valda har granskat med noggrannhet och ser 

till att deltagarna är informerat samtycker samt konfidentialitet under datainsamling processen. 

Studien kommer se till att artiklarna till studien har väsentliga frågor, att de har god 

vetenskaplig kvalitet och har genomförts på ett etisk sätt. Studien ska också se till att artiklarna 

som är inkluderat är av hög kvalitet genom att läsa noggrant och tolkas samt översättas från 

engelska till svenska på så korrekt sätt som möjligt för att undvika misstolkning. Denna studie 

strävar efter att arbeta utifrån ett tydligt synliggöra av vilken information som är egna åsikter 

och det som är inhämtad med hjälp av korrekt källhänvisning. 

 

Resultat  

Syftet med föreliggande litteraturöversikt var att beskriva sjuksköterskans upplevelse av egen 

stresshantering under covid-19 inom hälso- och sjukvården. Resultatet baserades på åtta 

artiklar med en kvalitativ metod från Kina (3), USA (2), Spanien (1), Iran (1) och Australien 



 

15 
 

(1). I förebyggande arbete under covid-19 använde sig sjuksköterskor av flertalet 

stresshanteringsstrategier som kunde vara förknippade med att ändra och hantera stressfulla 

situationer, vilket presenteras i studiens åtta valda artiklar. Resultaten identifierade fem 

kategorier; att söka information och kunskap, att acceptera och anpassa sig till situationen, att 

kontrollera sina känslor, att söka stöd och att återhämta sig genom egenvård.  

Att söka information och kunskap 

Utbildning och träning om preventions- och kontrollåtgärder angående covid-19 var de 

viktigaste stresshanteringsstrategierna hos sjuksköterskorna (Zhao et al., 2021). Där Gray et al. 

(2021) hävdar att den största stressen hos sjuksköterskor under covid-19 pandemin berodde på 

bristfällig relevanta information. Därför var informationssökande genom utbildning, träning 

och självinlärning en av de mest använda stresshantering verktygen hos sjuksköterskor under 

covid-19. Detta berodde på bristande arbetserfarenhet och kompetens av att hantera covid-19 

sjukdomsförebyggande, kontroll och följande arbetsbelastning (Jia et al., 2020; Tort-Nassare 

et al., 2021; Zhao et al., 2021). Sjuksköterskor upplevde att för att kunna utveckla inom 

professionen, förbättra självförtroende och hantera stress under covid.19, var utbildning och 

kunskapsinhämtning en betydande faktor (Jia et al., 2020).  

 

Vidare beskriver Tort-Nasarre (2021) att på grund av tidsbristen på sjukhuset för att utbilda 

sjuksköterskor formellt om covid-19 sjukdomen och det förebyggande arbetet, upplevde 

sjuksköterskor självinlärning. Detta innebär att sjuksköterskor sökte information och kunskap 

på egen hand för att hitta svar på frågor, självinlärningen var ett sätt som hjälpte 

sjuksköterskorna för att kunna hantera situationen de befann sig i.  

 

Det framkom också i en studie av Ghorbani et al. (2021) att sjuksköterskorna använde sig av 

sociala medier som ett hjälpmedel för självinlärning för att söka fram och följa information 

gällande covid-19. Detta menar sjuksköterskor har haft en positiv påverkan på att övervinna 

rädsla och hantera stress. Ghorbani et al. (2021) hävdar att falsk information och filmer om 

covid-19 fördubblade sjuksköterskors stressnivå. Till följd av detta upplevde vissa 

sjuksköterskor att en minskad användning av sociala medier blev också en strategi för 

stresshantering (Jia et al., 2020). Att distansera sig sågs som en strategi för stresshantering 

bland sjuksköterskor i relation till att söka information, där sjuksköterskor distanserade sig och 

undvek nyheter och media om covid-19 som hade ett stort samband till ökad stress (Gray et al., 

2021). 
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Att acceptera och anpassa sig till situationen  

Stort-Nasarre et al. (2021) visade att sjuksköterskor upplevde att snabb anpassning till ett nytt 

sätt att arbeta och användning av ny utrustning vid förekomsten av olika protokoll under 

pandemin var viktigt för att göra ett bra arbete och hantera stress under covid-19. I en studie 

av Ghorbani et al. (2021) uppgav sjuksköterskorna att användning av rätt utrustning under 

covid-19 minskade deras stress, till följd detta kunde de anpassa sig till situationen lättare som 

också bidrog till att de kunde utföra arbetet på ett säkert sätt (Jiang et al., 2018).  

Det visades också i Gray et al. (2021) att genom att ha förmågan att anpassa sig, också sågs 

som en strategi för stresshantering. Där sjuksköterskor upplevde att genom att lära känna covid-

19 sjukdomen mer och anpassa sig till pandemi situationen så minskade sjuksköterskors känsla 

av rädsla och stressnivå.  

 

Vidare visar Gray et al. (2021) en annan strategi som sjuksköterskorna kunde använda för att 

hantera stress var att acceptera covid-19 situationen. Sjuksköterskorna upplevde därmed att 

genom att improvisera kunde de hantera stressen under covid-19. Med att improvisera menade 

sjuksköterskor att de genom att använda både certifierat samt ocertifierat material  som en 

förebyggande metod mot covid-19. På så sätt minskade risken samt stressen att få covid-19. 

Detta ansåg sjuksköterskorna vara ett effektivt sätt att hantera stress (Tort-Nassare et al., 2021). 

Sjuksköterskor upplevde att aspekter av deras akademiska utbildning, effektivt förberedde dem 

att ta på sig rollen som sjuksköterska under pandemin. Där förmågan att hantera tid effektivt, 

vara kritiskt tänkande, kunna prioritera, använda flexibilitet och omsätta nya färdigheter i 

praktiken var viktigt för ett bra arbete under covid-19 (Naylor et al., 2021). Att vara 

ansvarstagande och ha en pliktkänsla var till stor hjälp för att kunna hantera stress hos 

sjuksköterskor under covid-19. På så sätt upplevde sjuksköterskor att deras pågående 

engagemang för att arbeta som sjuksköterska och positiva aspekter av deras karriär var 

stärkande, trots oro avseende de potentiella riskerna deras arbete innebar under pandemin 

(Ashley et al., 2021; Gray et al., 2021; Naylor et al., 2021). 

 

Att kontrollera sina känslor 

Stresshantering genom att kontrollera sina känslor kan ses som att ha kontroll över eller styra 

sina känslor, tankar och beteende. Det framkom i Ghorbani et al. (2021) att sjuksköterskor 

upplevde att genom självreglering, positivt tänkande och ideér om en framtidsvision under 
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covid-19 sågs som en positiv inverkan för stresshantering hos sjuksköterskor. I studien av Jiang 

et al. (2021) beskrev sjuksköterskor, att hoppfullhet upplevdes som stresshantering under 

covid-19. Där poängterades att sjuksköterskor som var övertygade om att katastrofen orsakad 

av covid-19 skulle övervinnas, fanns det en tydlig koppling till att sjuksköterskor mötte 

verkligheten mer optimistiskt än pessimistiskt. Det visade sig i Ghorbani et al. (2021) att fly 

eller undvika användes som stresshanterings-strategi. Sjuksköterskor slutade ge vård, gav upp 

kampen mot covid-19 sjukdomen och även hade tanken att ge upp och sluta sina jobb på grund 

av stress under covid-19. Att gråta framkom som en stresshanterings-strategi i liten 

utsträckning, vilket beskrevs som att på grund av det höga arbetstrycket under covid-19, 

upplevde några sjuksköterskor sig avslappnade efter att ha gråtit (Jia et al., 2020). En studie 

visade också att vara tålmodig mot patienter under covid-19 upplevdes av sjuksköterskor som 

en strategi för stresshantering, eftersom det framkom att naivitet och bristande förmåga att 

samarbeta mellan patienter och deras familjer var en av de största arbetsbelastningarna för 

sjuksköterskor under covid-19 (Jiang et al., 2021).  

Att söka stöd 

En annan betydelsefull strategi för stresshantering som framkom i ett flertal av de analyserade 

artiklarna var att kunna söka stöd från andra och den var relaterad till negativt upplevd stress. 

Stöd söktes både från familj, vänner samt arbetskamrater. Sjuksköterskor uppgav att socialt 

stöd hjälpte till att minska stressfaktorerna (Ghorbani et al., 2021; Gray et al., 2021; Jia et al., 

2020; Naylor et al., 2021; Zhao et al., 2021). Stöd från kollegor kom genom 

gruppkonversationer via e-mails, sms samt telefonsamtal under dagen och efter arbetsdagen 

(Naylor et al., 2021). Till stor del visades att sjuksköterskor sökte emotionellt stöd från 

arbetskamrater när det fanns ett behov av information och avlastning för att kunna hantera den 

svåra situationen i arbetet på grund av ökad arbetsbelastning (Zhao et al., 2021). Därmed 

framkom det att sjuksköterskor kände sig avslappnade efter samtal med arbetskamrater, 

eftersom tillsammans kunde de utbyta erfarenheter och kunskaper om utmanande situationer 

som förbättrade deras förmåga att hantera stress (Ashley et al., 2021 & Jia et al., 2020). Dock 

visades att sjuksköterskor upplevde samtalen med familj och vänner som uppmuntrande och 

stödjande (Ghorbani et al., 2021). Däremot presenterade en studie att sjuksköterskor inte 

upplevde att stödet från vänner och familj var av lika stor hjälp mot stresshantering som stöd 

från kollegor, eftersom arbetskamrater bättre förstod och kunde relatera till samma arbete som 

sjuksköterskor och delade en miljö för att kunna få ut sina frustrationer och känslor utan att 

vara dömande. (Naylor et al., 2021). I Gray et al. (2021) studie poängteras att sjuksköterskan 



 

18 
 

genom de utmaningar de ställdes inför på arbetet gjorde att de blev bättre vänner utanför 

arbetet, vilket resulterades i att de arbetade bättre tillsammans. Detta beskrevs även i studie av 

Jiang et al. (2021) som gemenskap mellan kollegor. Utöver detta framkom också att söka stöd 

från högre makter var den minst använda formen av strategier bland sjuksköterskor, där denna 

typ av stöd beskrevs som att lita på gud/högre makter och andlighet för att genomgå och hantera 

den stressfyllda covid-19 situationen (Ghorbani et al., 2021).  

 

Utöver stöd från kollegor, vänner, familj och Gud visades studier att stöd relaterat till ledningen 

från sjukhuset, samhället och staten upplevdes som betydelsefull för att bättre hantera covid-

19 sjukdomen och relaterade stressfaktorer (Ghorbani et al., 2021; Gray et al., 2021; Jia et al., 

2020; Jiang et al 2021; Zhao et al., 2021). Genom ordentlig planering och genom att skapa en 

hälsosam miljö för konsultation och vård från sjukhusets chef blev det en stresshanterings-

strategi som användes hos sjuksköterskorna (Ghorbani et al., 2021). Sjuksköterskor menade att 

de var motiverade att fortsätta arbeta under covid-19 på grund av adekvat, tillräcklig och 

anpassad personlig skyddsutrustning från sjukhuset och samhället. Vilket fick sjuksköterskorna 

att känna sig trygga (Gray et al., 2021; Jiang et al., 2021). Därmed erbjöd staten bättre villkor 

till sjuksköterskor inklusive högre löner, karriärutveckling för att ge dem en bättre känsla av 

professionellt erkännande och uppskattning (Jiang et al., 2021). Sjuksköterskorna upplevde att 

de kände sig uppskattade, respekterade och stärkta för att ha arbetat sig igenom tuffa tider av 

pandemin, inte bara av patienter och deras närstående (Ghorbani et al., 2021; Gray et al., 2021), 

utan också av ledningsgruppen och samhället. Detta var till stor hjälp för att skapa en positiv 

känsla och minska trötthet som var relaterad till en ökad stressnivå hos sjuksköterskor under 

pandemin (Ashley et al., 2021). 

 

Att återhämta sig genom egenvård 

Stresshantering genom egenvård ses som att skapa egna hälsosamma förutsättningar för ett bra 

arbete. Sjuksköterskor beskrev att glädje-skapande och fritidssysselsättning var verktyg 

kopplade till stresshantering som var relaterade till hantering av negativt inflytande kopplat till 

stress (Ghorbani et al., 2021; Gray et al., 2021; Jia et al., 2020; Zhao et al., 2021). Utöver dessa 

använde sjuksköterskor fritidsaktiviteter såsom att de köpte snacks och kollade på TV, 

skämtade med varandra och deltog i andra underhållnings-aktiviteter tillsammans för att 

minska den spända pandemisituationen (Zhoa et al., 2021). Ghorbani et al. (2021) menar även 

att sjuksköterskor upplevde fritidssysselsättnings-aktiviteter som dans, sång och korta pjäser 
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ordnade av sjukhuset för patienter och deras familjer för att minska stress, också hade en positiv 

effekt på personalens stressreaktion.  

 

Jia et al. (2020) visade att för att kunna hantera negativt inflytande av stress, ansåg 

sjuksköterskorna att det var befriande och mer lätthanterligt att hålla fokus på sina jobb genom 

musik, såsom att till exempel lära sig en låt kunde vara till hjälp vid stresshantering.  Studien 

av Ashley et al. (2021) tog upp att sjuksköterskor upplevde att ha roligt och att skratta när de 

var överväldigade på arbetet visade sig att ha en positiv inverkan på de negativa influenserna 

av anspänning. Sjuksköterskor upplevde att genom prioritering av den fysiologiska och 

mentala hälsan såsom att träna och arbeta mindre var till stor hjälp för stresshantering 

(Ghorbani et al., 2021; Gray et al., 2021 ). Där Ghorbani et al. (2021) gav ett exempel av 

sjuksköterskorna som åtminstone fick 30 minuters träning varje dag och minskat antal 

arbetstimmar visade sig vara viktigt för den fysiologiska och mentala hälsan. Det framkom 

också hos sjuksköterskor att genom att ta semester från jobbet, vara utvilad innan arbete, 

nyttjande av hobbyer, äta bra och träna regelbundet för att bibehålla en bra hälsa skapade bättre 

förutsättningar för arbetet under covid-19 (Ashley et al., 2021; Gray et al., 2021).  

Diskussion 

Metoddiskussion. 

En allmän litteraturöversikt med en kvalitativ metod och induktiv ansats, vilket innebär att 

induktiv ansats utgår från fakta och är överförbar inom en teoretisk referensram till skillnad 

från deduktiv som utgår från teorin till fakta (Kristensson, 2017). Deduktiv ansats kunde ha 

valts dock skulle de innebära att resultat utgår från teori till fakta, vilket inte överensstämmer 

med studien. En allmän litteraturöversikt valdes för studien vilket Friberg (2017) betonar är 

passande och användbart för att svara på syften som undersöker upplevelser. En kvalitativ 

metod valdes eftersom studiens syfte har fokus på sjuksköterskans egna upplevelser av att 

hantera stress under covid-19 inom hälso-och sjukvården. Kristensson (2014) betonar att en 

kvantitativ metod har den uppfattningen att verkligheten är mätbar och har utgångspunkt att 

undersöka likheter, skillnader, orsaker eller samband där data redogörs med tabeller och siffror 

som svar istället för att få en djupare förståelse i ett fenomen som en kvalitativ intervju som är 

valet för att besvara problemområdet. Vidare beskriver Kristensson (2014) att kvalitativ metod 
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handlar om hur människan förstår ens upplevelser av exempelvis ett fenomen i sitt 

sammanhang.  

De studier som valdes bort var enkätstudier eftersom att de inte var relevanta. Anledningen till 

att litteraturöversikt med  kvalitativa artiklar genomfördes var att sammanställa samt redogöra 

för tidigare forskning inom området. Vetenskapliga artiklar inom ämnet och litteratur används 

i en litteraturstudie som sedan sammanställdes och granskades (Kristensson, 2017). 

Metoden som användes för kvalitetsgranskning var betydelsefull för att garantera artiklarnas 

trovärdighet samt att artiklarna var lämpliga för att svara på studiens syfte. Data analyserades 

med hjälp av Friberg (2017) fyrstegsmodellen som möjliggjorde en sammanfattning och 

systematik i studien.  

Databaserna Cinahl och Pubmed användes för att söka vetenskapliga artiklar vilka enligt 

Östlundh (2017) är databaser anpassade för studier inom vårdvetenskap. Att bara dessa två 

databaser användes kan anses som en styrka för studien eftersom det höjer möjligheten att hitta 

artiklar som är relevanta inom ämnet som kan svara på studiens syfte. Artiklar som medräknas 

i studien är avgränsad till engelska, publiceringsår och peer-reviewed. Enligt Willman et al. 

(2011) innebär peer-reviewed att artiklarna är undersökta och granskade av forskare i det 

likvärdiga området. Däremot saknades databasen PubMed denna funktion. Östlundh (2017) 

betonar också att de flesta vetenskapliga artiklarna är skrivna på engelska och därför är det inte 

bra att artiklarna är avgränsade till ett så litet språk som svenska eftersom att så få vetenskapliga 

artiklar skrivs på det svenska språket. Studiens resultat framställer sjuksköterskors egna 

upplevelser av stresshantering under covid-19 inom hälso-och sjukvården på ett komplett sätt 

och hade framställts annorlunda om forskning med andra språk än engelska inkluderades. Då 

båda författare har en förståelse för det engelska språket, skulle det därmed vara tidskrävande 

att översatta artiklar till andra språk för att förstå innehållet. För att besvara studiens syfte med 

ny kunskap och modernt material valdes artiklar från 2019, eftersom covid-19 förekommer i 

syftet och är en ny typ av virus som uppkom i 2019.  

Inkluderande artiklar är från följande länder Australien, Iran, USA, Kina, och Spanien, och är 

en översikt av forskning. Med detta får studiens resultat en ökad tillförlitlighet samt 

överförbarhet. Kristensson (2014) menar att tillförlighet ökar genom att få fram flertal 

perspektiv från olika länder, och överförbarhet som har till innebörd att resultatet kan överföras 

till olika andra kontexter utanför studiens syfte (Kristensson, 2014). Författarna anser att 

sjuksköterskans upplevelser av stresshantering uppträder inom hälso-och sjukvården, varefter 
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resultatet är överförbart på sjuksköterskor inom hälso-och sjukvården oavsett om det är på en 

sjukhusavdelning eller inom kommunen. Artiklarnas fynd visar likadana resultat, trots att 

fynden är från olika länder. vilket är en styrka för resultatet överförbarhet och tillförlitlighet. 

För att artiklarna ska vara relevanta och svara på studiens syfte är det viktig att syftet och 

sökorden stämmer överens med varandra ( Bettany-Saltikov, 2016). Booleska termerna OR, 

NOT och AND används för att kombinera sökorden inom de olika blocken. Booleska termen 

NOT har inte blivit tillämpat i den föreliggande studien för det var inte relevant för studien, 

vidare skulle NOT vara en svaghet då artiklar kan falla bort i sökningen.   

Likheter respektive skillnader på artiklarnas fynd hittades genom gruppering av artiklarna, och 

är analyserat tillsammans av författarna för att sedan diskuteras.   

Artiklar som inte svarade på sjuksköterskans upplevelse av stresshantering under covid-19 

inom hälso-och sjukvården samt artiklar som var svåra att särskiljas i resultatdelen om det 

handlade om grundutbildad sjuksköterska eller specialistsjuksköterska exkluderades eftersom 

de inte svarade för studiens syfte.  

Då studien var en allmän litteraturöversikt behövdes inget etisk tillstånd (SFS 2003:460). 

Författarna har däremot med noggrannhet kontrollerat att artiklarna som är inkluderade i den 

föreliggande studien är godkända av en etisk kommitté. Vidare skulle artiklar som är 

inkluderade i studien blivit exkluderade om de inte var etiskt godkända av en etisk kommitté,  

då det inte finns någon garanti att deltagarna inte har kommit till skada, och att deltagarnas 

personuppgifter har behandlats konfidentiellt.  

 

Resultatdiskussion  

Det framkom i stort del av resultatet att emotionellt och meningfokuserad coping var främst 

användbar i västländer som USA och Australien liksom i Asien länder som Kina. Detta gå emot 

studie av Lambert och Lambert (2008) som beskrev att sjuksköterskor i asiatiska länder 

använder sig ofta av emotionellt copingstrategi jämfört med västländer som främst använder 

problemfokuserad coping. 

 

 Resultatet visade att söka information och kunskap som en problemfokuserad stresshantering 

har använt av sjuksköterskor för hantering av stress under covid-19 inom hälso-och sjukvården. 
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Dessa fynd överensstämmer med Lazarus och Folkman (1984) teori om coping. Där Folkman 

(2010) beskriver problemfokuserad coping som ett sätt att hantera stress hos en individ, som 

fokuserar på att medvetna och rationellt hantera problemet som orsakar lidande, genom att 

komma på smarta ideer eller söka mer information för att ändra den stressfyllda situationen. 

 

Av de studier som rapporterade användningen av problemfokuserad coping, var självinlärning 

och att söka information den huvudsakliga stresshanterings strategi som användes för att 

hantera stress bland sjuksköterskor under covid-19. Det framkommer i resultatet att 

sjuksköterskorna upplevde att brist på kunskap och information gällande hur arbetet ska 

genomföras och hanteras under covid-19 pandemin bidrog till stressen, vilket Mirhaghi et al 

(2016) och Tan et al. (2020) har bekräftat i en studie. Vidare uppgav sjuksköterskorna att 

träning som var av relevans för att kunna ge bra omvårdnad till covid-19 patienter saknades. 

Vilket Sadati et al ( 2020) och Jones et al (2012) betonar i en studie att bristfällig träning som 

ska ges till sjuksköterskor angående hur ett arbete ska genomföras inom hälso- och sjukvården 

kan leda till patientskada. Detta stärks med att sjuksköterskor inom hälso-och sjukvården har 

den skyldigheten att utföra evidensbaserad vård, vilket tyder på att sjuksköterskan ska utföra 

omvårdnad baserad på vetenskap samt av erfarenhet (Svensk sjuksköterskeförening 2021). På 

så vis ska kunskapsbrist och brist på träning inte vara aktuellt inom hälso- och sjukvården då, 

som tidigare nämnts kan leda till patientskada.  

 

Enligt Socialstyrelsen (2020) kan en ökad stressnivå leda till en sämre patientsäkerhet. Att 

patientsäkerheten påverkas av arbetsrelaterad stress har Bloom et al. (2009) bekräftat i sin 

studie. För att motverka patientskada och hantera stress under covid-19 har sjuksköterskor 

rapporterat att dem använder sig av självinlärning och utbildar sig på egen hand. Det har 

bekräftat att utbildning bidrar till att sjuksköterskor känner sig säkrare och tryggare i sina roller, 

på så sätt minskas stress och riskerna för negativa konsekvenser och bidrar till en ökad 

arbetssäkerhet (Ödegård, 2019). Att sjuksköterskorna upplevde självinlärning som ett sätt att 

hantera stress på grund av tidsbrist på sjukhuset, har även bekräftats i en studie gjord av 

Aljuhani et al. (2020) där det förekommer att tidsbrist är en utmaning vid implementering av 

kunskap och träning för sjuksköterskor. Vidare har sociala medier används av sjuksköterskor 

för hantering av stress, genom att inhämta kunskap. Casella et al. (2014) menar att sociala 

medier är en av de mest använda formerna som erbjuder en bekväm plattform för att dela 

information. 
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Resultatet visade även att söka stöd som en emotionell stresshanteringsstrategi som flertal 

sjuksköterskor använt sig utav för att hantera stress under covid-19 inom hälso-och sjukvården. 

Folkman (2010) betonar att socialt stöd för en människa kan fungera som en orsak till stress 

samt en resurs av att hantera de obehagliga känslor som kan leda till stress. Fortsättningsvis 

skriver Lazarus och Folkman (1984) att en individ kan hantera stress genom att integrera med 

sin omgivning. I det föreliggande studie har det framkommit att socialt stöd från kollegor, 

familjer och vänner använt för att hantera stress bland sjuksköterskor, då stöd från omgivningen 

anses vara sätt att hantera den arbetsrelaterade stressen. Att socialt stöd hjälper till hantering 

av stress har även bekräftat i studien gjord av George et al. (2020).  

 

Att sjuksköterskan söker socialt stöd från kollegor genom att lämna över arbetsuppgift, skämta 

tillsammans, kommunicera och ventilera, bekräftar Crossman och Leong (2009) som ett sätt 

att hantera arbetsrelaterad stress. Vidare stärks detta då forskning visar att kommunikation samt 

samarbete mellan kollegor är betydelsefullt då den ökar sjuksköterskans känsla av trygghet och 

välbefinnande (Hamaideh et al., 2008; Yuwanich et al., 2016). Å andra sidan har det bevisats 

att om sjuksköterskan inte får stöd från sina kollegor kan det bidra till den ökade stressen 

(Dawson et al., 2014; Happell et al., 2013). Stress som vidare påverkar patientsäkerheten 

(Bloom et al, 2009). Att stöd från familj och vänner inte var lika behjälpligt som 

sjuksköterskorna upplevde i en studie i jämförelser med stöd från kollegor, motsägs av flertal 

studier. Där det har visat att genom att sjuksköterskan tillbringa tid med familj och vänner 

såsom att träffas och skratta tillsammans bidra det till det deras emotionella styrka (George et 

al., 2020; Lim et al., 2011; Yuwanich et al., 2016). Å andra sidan har det även bevisat att 

sjuksköterskor som inte får stöd från familj och vänner mår sämre i jämförelser med 

sjuksköterskor som får stöd från familj och vänner (Lim et al., 2010).  

 

Dessutom visade resultatet att återhämta sig genom egenvårdsaktiviteter där sjuksköterskor 

valde att prioritera sin mental och fysiska hälsan till exempel genom att träna, äta hälsosam 

kost, och vila upplevdes vara meningsfokuserad coping enligt Folkman (2010) som 

sjuksköterskor har använt sig utav för att hantera stress. Där dessa egenvårds aktiviteter gynnar 

både den fysiska och mentala hälsan då den minskar stress (Eslami et al., 2016). Vidare hävdar 

Lazarus & Folkman (1986) i sin teori om coping att fysisk aktivitet kan vara ett sätt att hantera 

stress, då den gynnar både den fysiska och mentala hälsan. Sjuksköterskor uppgav att 

prioritering av egenvårds aktiviteter såsom motion eller sport var befriande och ett sätt att 

hantera stressen, som även är bekräftat i andra studier (Eslami et al., 2016; Lim et al., 2011; 
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Yuwanich et al., 2011). Fortsättningsvis hanterade visa sjuksköterskorna stress genom att 

slappna av, lyssna på musik och titta på tv. Vilket andra forskning gjord av Eslami et al (2016) 

och Markwell et al (2016) beskriver att avslappning har god effekt på att hantera stress.  

 

I samband med avslappning för hantering av stress, har andra studier visat att det är vanligt 

förekommande hos sjuksköterskor som är stressade att utför mer kliniska misstag som leder till 

att arbetet blir genomförd på ett mindre säkert sätt för patienten (Louch et al., 2017; 

Prapanjaroensin et al., 2017). Detta menar Fang och Li (2015) att prioritering av den mentala 

och fysiska hälsan hos sjuksköterskan genom att träna exempelvis yoga minst två gånger i 

veckan hanterade den arbetsrelaterade stressen bättre till skillnad från dom som inte tränar. 

Motion som yoga har bekräftat vara effektivt sätt att hantera stress och öka välbefinnandet både 

mentalt och fysiskt (Grensman et al., 2018; Prasad et al., 2016;). Det styrks även i en studie 

gjord av Chesak et al.,(2019) att i samband med egenvårdsaktivitet ökar välbefinnande med 

hos sjuksköterskor, som bidrar till att vård ges på ett högre kvalitet. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Slutsats  

Syftet med denna litteraturöversikt var att beskriva stresshantering som har tillämpats av 

sjuksköterskor under covid-19 pandemin. Det finns många faktorer under covid-19 som har 

bidragit till en ökad arbetsbelastning.Vilket har en koppling till ökad stress, dåligt 

välbefinnande samt kan ha påverkat patientsäkerhet negativt. Det är därför av stor vikt att det 

finns en medvetenhet om covid-19 stressfaktorer och olika stresshantering strategier för att 

hantera den stressen. Fem teman framkom från resultaten av denna studie nämligen; att söka 

information och kunskap, att acceptera och anpassa sig till situationen, att kontrollera sina 

känslor, att söka stöd och att återhämta sig genom egenvård. Dessa fynd visar att användningen 
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av effektiva stresshanteringsstrategier, kan minska arbetsrelaterad stress hos sjuksköterskor 

under covid-19.  

Kliniska implikationer  

Att sjuksköterskor blir utsatta för stress är omöjligt att helt komma ifrån inom hälso-och 

sjukvården. Att sjuksköterskor blir utsatta för stress i arbetet kan medföra stora risker hos 

patienten. Sjuksköterskor är därför i behov av att ha resurser samt strategier att hantera den 

arbetsrelaterade stressen. Stresshantering hos sjuksköterskan är av stor vikt när det gäller det 

psykiska och fysiska hälsa samt förmågan att genomföra ett bra arbete. Stresshantering hos 

sjuksköterskor är betydelsefullt för patientens rätt till säker vård då stress kan orsaka kliniska 

misstag. Hur sjuksköterskan hanterar den arbetsrelaterade stressen är viktig för välbefinnandet 

och patientens säkerhet. Utifrån den föreliggande studien föreslår författarna att sjuksköterskor 

tar hjälp av olika metoder för stresshantering och implementerar det ute på arbetet för att kunna 

genomföra en mer säker vård. Förutsatt att studien handlar om sjuksköterskans egna 

upplevelser av stresshantering under Covid-19, anser författarna att de flesta av dessa 

stresshantering strategier som sjuksköterskorna har tillämpat under covid-19 även kan 

implementeras och användas i vilken situation som helst. Då stress är vanligt förekommande 

inom hälso-och sjukvården. Författarna föreslår även att sjuksköterskor får mer utbildning och 

inhämtar kunskap om stresshantering speciellt under okontrollerbara situationer som en 

pandemi, då som tidigare nämnt kan stress bidra till kliniska misstag som i sin tur kan leda till 

patientskada. Vilket hälso-och sjukvården arbetar ständigt med att motverka. 

Fortsatt forskning  

Författarna upplever att efter genomförd litteraturöversikt, så finns det mycket forskning 

omkring sjuksköterskans arbetsrelaterade stress innan covid-19 pandemin. Dock saknas mer 

studier om sjuksköterskors egna upplevelser av stresshantering under en pandemi som covid-

19. Detta kan bero på att covid-19 är ett relativt nytt ämne och mycket forskning har inte hunnit 

genomföras. I stor omfattning handlar äldre forskning om fynd, uppkomst och copingstrategier 

av stress hos sjuksköterskor. Däremot anser författarna av denna studie att det finns brist på 

studie om olika köns reaktioner kring stresshantering samt hur mycket skyldigheter det ligger 

hos sjuksköterskor i jämförelse med ledningen för att kunna hantera arbetsrelaterad stress som 

de utsätts för under katastrofala händelser som en pandemi. Därför önskar författarna av 
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föreliggande studie att framtidens forskning skulle kunna handla om skillnaden mellan de olika 

könens reaktioner på stresshantering under en pandemi som covid-19 eller kunna vara en studie 

om skillnaden av de olika skyldigheterna mellan sjuksköterskorna och ledningens 

stresshantering av arbetsrelaterad stress under en pandemi som covid-19.   
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Bilaga 1 databassökningar  

Sökningar i CINAHL 

Sökordskombinationer Sökdatum  Antal träffar Lästa abstrakt Lästa fulltext- 
artiklar 

Antal valda 
artiklar 

(S1)  
(MH “Nurses”) OR 
Nurse*  

22-03-16 599,926    

(S2)  
(MH “Stress, 
occupational”) OR Job 
stress OR Work stress OR 
Stress  

22-03-16 245,900    

(S3) 
(MH “Coping+”) OR 
Coping skills OR self care 
OR Individual strength OR 
Stress management OR 
Adaptation, Psychological 
OR Health promotion OR 
Coping mechanism  

22-03-16 228,726    

(S4) 
(MH “Coronavirus+”) OR 
Covid-19 OR Sars-cov-2 

22-03-16 89,894    

(S5) 
(MH “Qualitative 
studies+”) OR Interview 
OR Perception OR 
Experience OR Qualitative 
research 

22-03-16 817,323    

S1 AND S2 AND S3 
AND S4 AND S5 

22-03-16 80    

S1 AND S2 AND S3 
AND S4 AND S5 MED 
AVGRÄNSNINGAR 

22-03-16 55 25 10 4 

 
 
 

Sökningar i PUBMED 

Sökordskombinationer Sökdatum  Antal träffar Lästa abstrakt Lästa fulltext- 
artiklar 

Antal valda 
artiklar 

(#1)  
(“Nurses”(Mesh)) OR 
Nurse*  

22-03-14 344,454    
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(#2)  
(“Occupational 
stress”(Mesh)) OR Job 
stress OR Work stress OR 
Stress  

22-03-14 883,748    

(#3) 
(“Adaptation, 
Psychological”(Mesh)) 
OR Coping OR Coping 
skills OR self care OR 
Individual strength OR 
Stress management OR 
Adaptation OR Health 
promotion OR Coping 
mechanism  

22-03-14 381,701    

(#4) 
(“Coronavirus”(Mesh)) 
OR Covid-19 OR Sars-
cov-2 

22-03-14 238,605    

(#5) 
“(Qualitative 
research”(Mesh)) OR 
Qualitative studies OR 
Interview OR Perception 
OR Experience  

22-03-14 1,112,241    

#1 AND #2 AND #3 AND 
#4 AND #5 

22-03-14 38    

#1 AND #2 AND #3 AND 
#4 AND #5 MED 
AVGRÄNSNINGAR 

22-03-14 36 36 11 4 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Bilaga 2 granskningsprotokoll 

 
Protokoll för kvalitetsbedömning av kvalitativa studier (Willman, Stoltz & Bahtsevani, 



 

35 
 

2011). 
Finns det ett tydligt syfte? Ja □ Nej □ Vet ej □  
Patientkarakteristika Antal........................................... 
Ålder........................................... 
Man/kvinna.................................... 
Är kontexten presenterad? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Etiskt resonemang? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Urval 
Relevant? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Strategiskt? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Metod för 
– urvalsförfarande tydligt beskrivet? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
– datainsamling tydligt beskriven? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
– analys tydligt beskriven? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Giltighet 
– Är resultatet logiskt, begripligt? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
– Råder datamättnad? (om tillämpligt) Ja □ Nej □ Vet ej □ 
– Råder analysmättnad? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Kommunicerbarhet 
– Redovisas resultatet klart och tydligt? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
– Redovisas resultatet i förhållande till en teoretisk referensram? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Genereras teori? Ja □ Nej □ Vet ej □ 
Sammanfattande bedömning av kvalitet Hög □ Medel □ Låg 
Huvudfynd 
- Vilket fenomen/upplevelse beskrivs? 
__________________________________________________________ 
- Är beskrivning/analys adekvat? 
______________________________________________________________ 
Kvalitetsberäkning 
Varje Ja ger ett (1) poäng, varje Nej eller Vet ej ger noll (0) poäng. Totalsumman räknas i 
procent. 
Granskningspoäng; låg (60–69%); medel (70–79%); hög (80–100%) 
Totalpoäng:_____________ 
Sammanfattande bedömning av kvalitet 
Hög Medel Låg 

Bilaga 3 Artikelöversikt 
 

Titel/författare/år/l
and  

Syfte Metod Urval Resultat Forsknings- 
etiska 
övervägand
e 

kvali
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Ashley, C., James, S., 
Williams, A., Calma, K., 
Mcinnes, S., Mursa, R., 
Stephen, C., & Halcomb, 
E.  
 
The psychological well‐
being of primary 
healthcare nurses during 
COVID‐19 
 
2021, Australien.   

Att utforska 
primärvårds 
sköterskors 
psykologiska 
välbefinnande 
relaterat till 
Covid19 
pandemi. 
 

Kvalitativ 
metod med 
semistrukturerad
e intervjuer. 
 

24 kvinnor 
och 1 man 
mellan 26 - 66 
år.  

Vikten av 
professionellt och 
offentligt stöd och 
erkännande av 
sjuksköterskornas roll 
under pandemin 
påverkade känslan av 
att vara uppskattad 
positivt. 
Den psykologiska 
effekten av negativa 
upplevelser ökade 
ångest och stressnivå- 
els. Deltagarna 
rapporterade en rad 
egenvårdsstrategier, 
inklusive ökad 
vaksamhet 
med smittskydd i 
hemmet och på jobbet 
och uppmärksamhet 
på fysisk träning och 
kost. 
 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av The 
human research 
Ethics 
committee.   

Hög 

Ghorbani, A., Shali, M., 
Matourypour, P., Salehi 
Morkani, E., Salehpoor 
Emran, M., & Nikbakht 
Nasrabadi, A. 
 
Explaining nurses' 
experience of stresses 
and coping mechanisms 
in coronavirus pandemic. 
 
2021, Iran.  

Att förklara 
sjuksköterskans 
upplevelser av 
stress och coping 
metoder som 
använt för för att 
vårda patienter 
med covid-19.r. 

Kvalitativ studie 
med 
semistrukturerad
e intervjuer och 
fokusgrupper  
med 
beskrivande 
fenomenologisk 
metod.  

16 
sjuksköterskor
.  

Fyra huvudkategorier 
och 12 
underkategorier, som 
namngavs 
konceptuellt 
utifrån deras natur 
utformades. 
Huvudkategorierna 
inkluderade; 
självförsörjning i 
mitt i krisen, skyddad 
av familjen på 
avstånd, sjukhus 
inflytande i 
miljö och socialt stöd 
på båda sidor av 
oändligheten. 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
institutional 
Review Board.  

Hög 

Gray, K., Dorney, P., 
Hoffman, L., & 
Crawford, A. 
 
 
Nurses' pandemic lives: 
A mixed-methods study 
of experiences during 
COVID-19. 
 
 
2021, USA. 

Att dokumentera 
sjuksköterskors 
omedelbara 
reaktioner, stora 
stressfaktorer, 
effektiva 
åtgärder för att 
minska stress, 
hanteringsstrateg
ier och 
motivationsfakto
rer när de gav 
vård under 
covid-19. 

Blandade 
metoder, 
tvärsnittsdesign 
med narrativa 
beskrivande 
data 
från öppna 
frågor. 
 
 

110 
sjuksköterskor 

Omedelbara reaktioner 
var nervositet och 
stora stressfaktorer var 
osäkerhet, att föra 
vidare till familjen, 
brist på personlig 
skyddsutrustning  
samt protokoll 
inkonsekvenser. . 
Effektiv 
åtgärder för att minska 
stress som 
identifierades var 
ekonomiska 
incitament och 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Institutional 
Review Board 
från Moravian 
College. 

Mede
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psykisk hälsa. De mest 
använda  
hanteringsstrategier 
var att begränsa TV-
nyheter om viruset, 
prata med familj och 
vänner.  
 

Jia, Y., Chen, O., Xiao, 
Z., Xiao, J., Bian, J., & 
Jia, H. 
 
Nurses’ ethical 
challenges caring for 
people with covid-19: A 
qualitative study. 
 
2020, Kina.  

Att undersöka de 
etiska 
utmaningar som 
sjuksköterskor 
som tar hand om 
patienter med 
romanen möter 
coronavirus 
lunginflammatio
n (COVID-19) 
och att ge 
sjuksköterskor 
förslag och stöd 
ang 
främja deras 
mentala hälsa. 

Kvalitativ 
metod. 

13 kvinnor 
och 5 män 
mellan 20 - 49 
år.  

Resultaten avslöjade 
tre huvudteman och 10 
kategorier. Teman var 
följande: (1) 
etiska utmaningar 
(människor med 
covid-19, ojämlikhet, 
yrkesetik och 
arbetskompetens); (2) 
att klara sig 
stilar (aktiv kontroll 
och planering, söka 
stöd såväl som 
katarsis, och hålla 
fokus); och (3) 
effekter 
om karriär 
(specialiserade 
sjuksköterskor 
kunskaper, 
vetenskaplig forskning 
förmåga och 
ledningsförmåga). 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Research 
Ethics 
Committee.  

Hög 

Jiang, Z., Wang, S., 
Shen, Z., Zhao, X., 
Wang, F., Chen, Y., 
Qiao, Y., Wei, T., Dong, 
P., Ding, S., & Yang, X.  
 
Nurses' experience of 
work stress related to 
Covid‐19 regular 
prevention and control in 
China: A qualitative 
study. 
 
2021, Kina.  

Att utforska 
erfarenheterna av 
sjuksköterskors 
arbetsstress 
relaterad till 
covid-19 
regelbundet 
förebyggande 
och kontroll av 
epidemier i Kina. 

Kvalitativ studie 
med 
semistrukturerad
e intervjuer.  

30 
sjuksköterskor 

 Fyra teman 
extraherades enligt 
följande: 
miljöfaktorer, 
organisa- 
tionella faktorer, 
personliga faktorer 
och positiva faktorer 
för att hantera stress. 
 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Research 
Ethics 
Committee of 
Medical 
College.  

Hög 

Naylor, H., Hadenfeldt, 
C., & Timmons, P. 
 
Novice nurses’ 
experiences caring for 
acutely ill patients 
during a pandemic. 
 
 
2021, USA. 

 
att beskriva 
erfarenheten av 
nybörjar 
sjuksköterskor 
som arbetar inom 
akut 
vårdmiljöer 
under en 
pandemi. 

 
Kvalitativa 
fenomenologisk
a studie 

 
13 
sjuksköterskor
.  

Åtta teman dök upp: 
Att hantera döden, 
vilken personlig 
skyddsutrustning 
(PPE) 
kommer att hålla oss 
säkra?, Ta hand om 
patienter med hög 
skärpa med begränsad 
utbildning, 

 
Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Institutional 
Review Board 
från Creighton 
University. 

 
Hög 
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Svårigheter att arbeta 
kort- 
bemannad, Allt är inte 
okej, Stöd från 
vårdteamet, 
Sjuksköterskeskolans 
förberedelse inför a 
pandemi skulle jag 
ändå välja omvårdnad. 
Nybörjare 
sjuksköterskor kände 
sig utmanade av 
upplevelsen och var kl 
tider överväldigad och 
kämpar för att klara 
sig. Stöd från kamrater 
och coping färdigheter 
som lärts under 
sjuksköterskeskolan 
hjälpte dem att 
fortsätta arbeta under 
en kritisk tid. 

Tort-Nasarre, G., 
Alvarez, B., Galbany-
Estragués, P., Subías-
Miquel, M., Vázquez-
Segura, E., Marre, D., & 
Romeu-Labayen, M 
 
Front-line nurses' 
responses to 
organizational changes 
during the Covid-19 in 
Spain: A qualitative 
rapid appraisal. 
 
2021, Spanien. 

Att identifiera de 
organisatoriska 
förändringar som 
frontlinje 
sjuksköterskor 
står inför 
COVID-19-
patienter under 
den första vågen 
och beskriv hur 
de reagerade på 
dessa 
ändringar. 

Kvalitativ studie 
med 
semistrukturerad
e intervjuer  
baserad på 
Rapid Research 
Evaluation and 
Appraisal 
(REAL). 

23 frontlinje 
sjuksköterskor
.  

Sjuksköterskor 
svarade på 
organisatoriska 
förändringar med 
hjälp av följande 
strategier: 
improvisation, 
anpassning och 
lärande. 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Institutional 
review board.  

Hög 

Zhao, S., Yin, P., Xiao, 
L. D., Wu, S., Li, M., 
Yang, X., Zhang, D., 
Liao, L., & Feng, H.  
 
Nursing Home Staff 
Perceptions of 
challenges and coping 
strategies during 
COVID-19 pandemic in 
China. 
 
 
2021, Kina.  

Att utforska de 
utmaningar och 
hanteringsstrateg
ier som 
vårdpersonal 
uppfattar under 
covid-19-pan- 
demi i Kina. 

Kvalitativ studie 
med djupgående 
semistrukturerad
e intervjuer 

21 
sjuksköterskor 

Tre huvudteman 
identifierades. Olika 
grupper stötte på olik- 
olika källor till stress 
och antagit olika 
hanteringsstrategier 
för att uppfylla sitt 
ansvar. 

Etiskt 
godkännande 
beviljas av the 
Ethical Review 
Board av 
Central South 
University. 

Mede
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