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Sammanfattning

Bakgrund: Diabetes typ 2 har stor global spridning som beréknas ¢ka ytterligare kommande
ar. | ett stort antal studier har det framkommit att personer med diabetes typ 2 dven drabbas
av depression. Depressionen riskerar att resultera i en samre livskvalitet och i att forsvara
personers egenvardskapacitet vilket okar risken for allvarliga komplikationer. Forskning visar
ocksa att halso- och sjukvard saknar verktyg for hantering av samsjuklighet mellan diabetes
typ 2 och depression. Sjukskoterskan har en viktig roll i att forebygga och tidigt upptacka
depression hos denna patientgrupp. Det ar darfor viktigt att ta del av upplevelsen hos dessa
patienter for att kunna identifiera specifika omvardnadsbehov for sjukskéterskan att beakta,
vilket i sin tur framjar en personcentrerad vard.

Syfte: Beskriva patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig depression
eller depressiva symtom.

Metod: Denna studie genomfordes som en integrerande sammanstallning av kvalitativ
forskning inspirerad av metasyntes. Studien baseras pa elva vetenskapliga artiklar med
kvalitativ metod som analyserades med hjalp av Fribergs analysmodell.

Resultat: | studien framkom fyra huvudteman och tva subteman som beskrev patientens
upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig depression. Huvudteman var Kénslor
vid insjuknandet, Skam, Motet med halso-och sjukvarden med tillhdrande tva subteman;
Brister i varden och Behovet av att uppméarksamma depressionen. Sista huvudtemat var
Inverkan pa egenvarden.

Slutsats: Det framkom att personer drabbats av depression och depressiva symtom till féljd
av diagnostiseringen av diabetes typ 2. Skam visades vara en orsak till att depression sallan
diskuteras med hélso- och sjukvard. Samtidigt framkom att storst fokus riktas till den fysiska
halsan och sallan till den psykiska hélsan i métet med vardgivaren. Patienterna sag positivt pa
att uppméarksamma depressionen och det underlattade att prata om den nar sjukskoterskan var
medveten om deras maende. Depression och depressiva symtom paverkar egenvarden, framst
genom minskad motivation till att vdrna om den egna hélsan.

Nyckelord: depression, depressiva symtom, diabetes typ 2, upplevelse
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Inledning

Globalt har cirka 422 miljoner manniskor diabetes typ 2 och majoriteten av dessa bor i lag-
och medelinkomstlander. Arligen beréknas dodsantalet relaterat till diabetes typ 2 vara 1,5
miljoner (WHO, 2024). Allt fler ménniskor insjuknar i diabetes typ 2 och andelen férvéntas
Oka successivt (Khan et al., 2020). Den grundutbildade sjukskoterskan moter patienter med
diabetes typ 2 i olika vardkontexter men framst inom primarvard och hemsjukvard (Frid &
Annersten Gershater, 2022). Tidigare forskning visar att det har blivit vanligare att personer
med diabetes typ 2 dven drabbas av depression (Coley & Alnababtah, 2022; Gonzalez-Castro
et al., 2021; Habib et al., 2022; Owens-Gary et al., 2018). Depressionen kan ha en negativ
inverkan pa diabetessjukdomen i att forsvara egenvarden och resultera i en férsamrad hélsa i
stort (Owens-Gary et al., 2018). | tidigare forskning dér screening for depression inom
primarvard granskats framkom att depressionen identifierades hos endast 50 procent av
patienterna (Hermanns et al., 2013; Mitchell et al., 2019). Ett stort antal manniskor berdknas

ga odiagnostiserade och darmed obehandlade (Hermanns et al., 2013).

Patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva
symtom ar sparsamt belyst. Genom att belysa patientens upplevelse kan sjukskoterskan arbeta
forebyggande och ge anpassad omvardnad i syfte att lindra lidande och framja halsa for just

denna patientgrupp.

Bakgrund

Definition av begrepp

Upplevelse

En persons upplevelse &r subjektiv och utgar fran den situation eller de sammanhang som
personen befinner sig i. Den subjektiva upplevelsen utgar ifran personens egna perspektiv,
vilket betyder att flera personer som delar en gemensam vérld kan ha olika upplevelser och
erfarenheter av den (Flensner, 2019).



Halsa

Halsa ar ett mangtydigt begrepp. Inom omvardnadsvetenskapen definieras halsa som ett
filosofiskt begrepp och nagot mer &n franvaro av sjukdom. Halsa ar nagot manniskan sjalv
skapar och upplever. Halsa kan aven ses utifran ett biomedicinskt synsatt och humanistiskt
perspektiv. Utifran det biomedicinska perspektivet ar hélsa avsaknad av sjukdom, medan det
humanistiska perspektivet ser pa hélsa utifran en helhetssyn pa manniskan. Med andra ord ses

halsa vara nagot mer &n avsaknad av sjukdom (Willman, 2019).

Diabetes typ 2

Diabetes typ 2 ar en kronisk sjukdom som ar mest forekommande hos vuxna. Diabetes finns i
tva olika huvudtyper, diabetes typ 1 och diabetes typ 2. Diabetes typ 1 innebar att
bukspottkdrteln producerar for lite insulin eller att insulinproduktionen avtagit helt. Diabetes
typ 2 innebér att kroppens celler utvecklat resistens mot insulin eller att bukspottskorteln inte
kan producera tillracklig mangd insulin (WHO, 2024). Insulin &r ett hormon som fungerar
som en nyckel till musklernas celler for att cellerna ska kunna utvinna glukos som energikélla
(Frid & Annersten Gershater, 2022). En langre period av for 1ag insulinmangd i kroppen och
darmed hdga blodsockernivaer kan leda till allvarliga komplikationer pa hjarta, blodkarl,
lever, njurar och 6gon (WHO, 2024). Riskfaktorer for diabetes typ 2 &r bland annat &rftlighet,
hog alder, rokning, 1&g fysisk aktivitet och hogt blodtryck (Frid & Annersten Gershater,
2022). Vanliga symtom vid odiagnostiserad diabetes typ 2 &r 6kad torst, 6kad urinméngd,
okad trétthet, viktminskning och nedsatt syn. Symtomen utvecklas langsamt, det kan vara
alltifran manader till ar (Lind, 2020).

Egenvard vid diabetes typ 2

Egenvard beskrivs i Socialstyrelsens (2018) nationella riktlinjer vara en central del av
diabetesvarden vilket kraver att patienten har insikt och kunskap kring sin sjukdom.
Sjukskoterskan bor enligt dessa riktlinjer utbilda och vagleda patienten i sin egenvard med
malet att bibehalla en god livskvalitet och forebygga de faktorer som utgor risk for
komplikationer och ohalsa hos patienten. De nationella riktlinjerna sager ocksa att det i
egenvardsutbildningen ar viktigt att ta hansyn till patientens syn pa halsa och valmaende och
att anpassa egenvarden darefter. Patientens mojlighet till att vara delaktig i utformningen och
genomforandet av sin vard bidrar inte enbart till 6kad foljsamhet och béttre resultat, utan

ocksa i att varden blir mer saker (Socialstyrelsen, 2018).



Malet for en god egenvard vid diabetes typ 2 &r att sénka blodsockervardet och darigenom
minska risken att drabbas av komplikationer. Dessutom riktas egenvarden till forandringar
kring livstillsvanor som innefattar kost, fysisk aktivitet och eventuell viktminskning. Utover
forandrade livsstilsvanor kan diabetes typ 2 dven behandlas medicinskt med lakemedel
(Svenska diabetesforbundet, 2023). Tidigare forskning visar att det kan vara pafrestande att
leva med och hantera diabetes typ 2 vilken kan kréava saval medicinskt som mentalt stod
(Gonzélez-Castro et al., 2021).

Depression och depressiva symtom

Psykisk ohalsa omfattar flera olika tillstand och diagnoser som exempelvis nedstamdhet, oro
och somnsvarigheter till svarare psykiska sjukdomar som depression och angest
(Folkhalsomyndigheten, 2022). Allgulander (2019, kapitel 12) menar att tidiga symtom pa
depression kan vara nedstamdhet och minskad gladje som pagatt i minst tva veckor samt ett
eller flera av foljande symtom; somnstorningar, agitation, koncentrationssvarigheter,
viktnedgang eller viktuppgang samt suicidtankar. Det finns flera sjalvskattningsskalor som
dels kan underlatta for patienten att forsta sin symtomprofil, dels for att folja utvecklingen i
depressionen. Vanliga sjalvskattningsskalor ar Hospital Anxiety and Depression Scale
(HADS) och Montgomery Asberg Depression Rating Scale (MADRS-S) (Allgulander, 2019,
kapitel 12). Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9) &r en skattningsskala som
rekommenderas i internationella riktlinjer vid screening for depression och som ar val
beprovad inom priméarvard (Costantini et al., 2021). Depressionen kan forsvara atgarder som
att exempelvis sluta roka, folja medicinering eller att strava efter en aktiv livsstil vilket i sin
tur leder till att hjart- och kérlsjukdomar 6kar (Coley & Alnababtah, 2022; Schmitz et al.,
2014). Dessutom visar forskning att det finns déverdddlighet hos personer med diabetes typ 2
och samtidig psykisk ohdlsa (Habib et al., 2022; Holt et., al 2014; Ribe et al., 2014).

Diabetes typ 2 och samtidig depression

Samsjuklighet definieras som tva eller fler langvariga tillstand som antingen ar fysiska eller
psykiska ohalsotillstand (The academy of medical science, 2017). Tidigare forskning visar pa
starkt samband mellan diabetes typ 2 och depression och framhaver att dessa tillstand &r
vanligt forekommande (Coley & Alnababtah, 2022; Gonzélez-Castro et al., 2021; Habib et
al., 2022; Owens-Gary et al., 2018; Schinkus et al., 2017). Det har ocksa framkommit att
personer med diabetes typ 2 och samtidig depression har svart att hantera sin egenvard
(Gharaibeh et al., 2016; Holt et., al 2014; Owens-Gary et al., 2018).
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I en undersokning utférd av Svenska Diabetesforbundet (2022) framkom att fyra av tio
personer har, eller har haft, behov av psykosocialt stod. Vidare visade undersékningen att sex
av tio som har haft behov av psykosocialt stod inte fatt detta stod av vardgivaren. Slutligen
visade undersokningen att en av tre personer svarat att vardgivaren inte alls uppmarksammat
det behov av psykosocialt stod som kan uppsta i livet med diabetes (Svenska
diabetesforbundet, 2022). | enlighet med detta visar tidigare forskning pa att en av fyra
personer med diabetes typ 2 berdknas leva med psykisk ohélsa i form av depression (Khaledi
et al., 2019). I tidigare studier dar screening for depression inom priméarvard granskats
framkom att depressionen identifierades hos endast 50 procent av patienterna (Hermanns et
al., 2013; Mitchell et al., 2019). Ett stort antal manniskor beraknas ga odiagnostiserade och
darmed obehandlade (Hermanns et al., 2013). Ytterligare framkommer att det inom halso-
och sjukvard saknas verktyg for hantering av samsjuklighet vid diabetes typ 2 och depression,
samt att det finns behov av att nya riktlinjer implementeras for att motverka detta
folkhélsoproblem (Azmiardi et al., 2022; Holt et al., 2014). Det saknas dessutom forskning
som beskriver orsaken till depression hos manniskor med diabetes typ 2 (Alonso-Morén et al.,
2014; Gharaibeh et al., 2016; Schinkus et al., 2017).

Sjukskoterskans omvardnadsarbete

Sjukskoterskans specifika huvudkompetens ar omvardnad. Omvardnad inkluderar saval det
vetenskapliga kunskapsomradet som ett patientnara arbete grundat i en humanistisk
méanniskosyn. Sjukskoterskan ska kunna erbjuda manniskan 6kade mojligheter till hélsa,
hantering av sjukdom, uppnadd livskvalitet och kansla av valbefinnande fram till livets slut.
Dessutom ska sjukskdterskan i sin profession arbeta i enlighet med vetenskap och beprévad
evidens (Svensk sjukskadterskefdrening, 2024). International Council of Nurses (ICN) har
tagit fram en etisk kod for sjukskoterskor som beskriver omvardnadens fyra ansvarsomraden;
att lindra lidande, att framja halsa, att forebygga sjukdom och att aterstélla halsa.

| sjukskoterskans profession blir detta en vagledning inom omvardnadsarbetet som i
praktiken kan rora etiska 6vervaganden, stallningstaganden och beslutsfattande (Svensk

sjukskoterskeforening, 2021).

Den grundutbildade sjukskaterskan méter personer med diabetes typ 2 framst i primérvarden
och i hemsjukvarden. Varden bedrivs i multidisciplinara team i vilka, utéver sjukskoterska
och patient, dven lakare, fysioterapeut, dietist och kurator kan inga. Malséttningen med

varden som bedrivs for dessa patienter &r att bibehalla patientens livskvalitet samt att
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forebygga saval akuta som langsiktiga komplikationer (Frid & Annersten Gershater, 2022).
Socialstyrelsen (2023) &r en svensk myndighet som styr, stodjer och utvecklar halso- och
sjukvarden. | Socialstyrelsens (2018) nationella riktlinjer beskrivs rekommendationer kring
diabetesvard med avsikt att framja en god och jamlik vard. Dessa riktlinjer omfattar bland
annat rekommendationer kring omvardnad, kost och levnadsvanor, sjukdomsprevention,
glukoskontroll, hjart- och karlsjukdomar samt diabeteskomplikationer. Vidare framgar att
situationer da patienter, utéver sin diabetessjukdom, aven har nedsatt kognitiv férmaga eller
psykisk sjukdom staller hogre krav pa sjukskoterskan vad galler individanpassad omvardnad,
lyhordhet och kommunikation (Socialstyrelsen, 2018). Detta framkommer &ven i forskning
utford av Schinkus et al. (2017) som visar att personer med diabetes typ 2 och kanslomassig
storning, som exempelvis depression, kan ha svarigheter att forsta, véardera och tillampa

information som ges.

Tidigare forskning visar att diabetes typ 2 6kar risken for att utveckla depression och att det
kravs verktyg hos sjukskoterskan for att tidigt upptécka och pa sa vis forebygga depression
hos dessa patienter (Alonso-Moran et al., 2014; Coley & Alnababtah, 2022; Gonzélez-Castro
etal., 2021).

Personcentrerad vard

Personcentrerad vard ar en av sjukskdterskans sex karnkompetenser som handlar om att utga
ifran patientens varde och ratt till sjalvbestammande. Personcentrerad vard bygger pa respekt
och forstaelse mellan vardgivare, patient och patientens narstaende. | sjukskéterskans roll ar
det viktigt att kunna skapa sig en helhetsbild av vad patienten vérderar i livet och se till
patientens sociala miljo och relationer (McCance & McCormack, 2019). En helhetssyn pa
patienten har visats gynna relationen och tilliten mellan patient och vardgivare (Raja et al.,
2015). Grundlaggande for en personcentrerad vard ar partnerskapet mellan patient och
vardgivare dar centrala delar utgors av patientens upplevelser och erfarenheter av en sjukdom
(Ekman et al., 2011; Raja et al., 2015).

Ekman et al. (2011) menar att vid langvariga sjukdomstillstand, exempelvis diabetes, blir den
personcentrerade varden an viktigare dar patient och vardgivare ingar ett partnerskap och
gemensamt tar fram mal utformade efter patientens forutsattningar. Nar diagnos stélls bor
darmed vardteamet tillsammans med patienten utforma och utvardera lampliga

behandlingsalternativ med hansyn till patientens livssituation, varderingar och preferenser. Pa
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sa vis riktas fokus till personen bakom sjukdomen snarare an till sjukdomen i sig (Ekman et
al., 2011).

Teoretisk referensram: Dorothea Orems omvardnadsteori om egenvardsbalans
Wiklund Gustin och Lindwall (2012) skriver att Orems teori lyfter varje manniskas unika
egenvardskapacitet och férmaga att identifiera egenvardsbehov samt tillgodose
egenvardskrav. Detta forutsatter i sin tur att personen har en adekvat formaga att handla
malmedvetet for att varna om sin hélsa. Teorin beskriver dven de situationer da
egenvardshehovet hos en person ar storre an formagan att kunna tillgodose det, och forklarar
att det ar vid en sadan situation som omvardnaden blir betydelsefull. Omvardnaden riktas da
till att aterstalla en balans mellan personens egenvardskrav och formagan att tillgodose dessa.
Omvardnadsteorin ar uppdelad i tre delteorier vilka &r; egenvard, egenvardsbrist och
omvardnadssystem (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).

Egenvard handlar om formagan att ta hand om sig sjalv och sina narstdende. Egenvard &r ett
inlart beteende och en medveten handling som utfors i syfte att uppratthalla halsa och
valbefinnande (Orem, 2001, refererad i Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Grunden i Orems
teori ar att manniskor av olika omstandigheter kan behéva hjalp med att utféra egenvard.
Egenvardsformagan kan paverkas av faktorer som alder, kon, livsstil, hélsostatus,
familjesituation och socialt natverk (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).

Egenvardsbrist innebér att en person eller narstaende ar i behov av professionell omvardnad.
Detta da den egna formagan till att hantera egenvarden brister (Orem, 2001, refererad i
Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Egenvardsbrist kan uppsta vid exempelvis olyckor,
sjukdomar och kriser. | sjukskdterskans roll bor fokus riktas till att granska den
bakomliggande orsaken till att egenvarden faktiskt brister. Darigenom far patienten 6kade
forutsattningar for att uppna en egenvardsbalans, som i sin tur blir mer hallbar ur ett
langsiktigt perspektiv (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012)

Omvardnadssystem ar ett resultat av sjukskoterskans systematiska arbete. Genom ett
omvardnadssystem kan forutsattningar skapas for att stodja en patient till utveckling av
egenvardsformaga. Sjukskoterskans uppgift ar att bedéma patientens formaga till att utfora
egenvard och att i enlighet med denna skapa en omvardnadsplan med syftet att bevara eller

aterstalla patientens egenvardsbalans. Sammantaget bor sjukskéterskan i sin roll framja
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manniskors halsa genom att identifiera sjukdomar och skador, samt atgarda dessa sa att
patientens livskvalitet framjas. Ytterligare ar det av vikt att forsoka ge patienten egenmakt,

finnas dar som stdd samt ge stod till patientens anhoriga (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).

| denna studie anses Orems teori vara lamplig som referensram da den beskriver manga av de
begrepp som har inverkan pa patientens liv med en sjukdom vars centrala del &r egenvard.
Vidare beskrivs de olika begreppens inverkan pa varandra och vilka faktorer som kan ha
positiv, saval som negativ paverkan pa egenvarden, samt beskrivs sjukskéterskans forvantade

roll och forhallningssitt.

Problemformulering

Att leva med och hantera diabetes typ 2 kan vara pafrestande och kréava savél medicinskt som
mentalt stod (Gonzalez-Castro et al., 2021). Resultat fran tidigare kvantitativ forskning
synliggor att personer med diabetes typ 2 och samtidig depression visar pa forsamrat
uppréatthallande av en adekvat egenvard, vilket kan leda till 6kning av allvarliga
komplikationer (Coley & Alnababtah, 2022; Gharaibeh et al., 2016; Owens-Gary et al.,
2018). Vidare saknar halso-och sjukvard verktyg for hantering av samsjuklighet vid diabetes
typ 2 och depression (Azmiardi et al., 2022; Holt et al., 2014). Det saknas dessutom forskning
som beskriver orsaken till depression hos méanniskor med diabetes typ 2 (Alonso-Moréan et
al., 2014; Gharaibeh et al., 2016; Schinkus et al., 2017). Patientens upplevelse av att leva med
diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva symtom &r darav viktigt att belysa for
att skapa en Okad forstaelse for denna patientgrupp, samt for att ge sjukskoterskan vagledning

i omvardnadsarbetet.

Syfte

Syftet var att beskriva patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig

depression eller depressiva symtom.

Metod

Design
Metoden som anvéndes var en integrerande sammanstéllning av kvalitativ forskning
inspirerad av metasyntes. Friberg (2022) skriver att kvalitativ forskning syftar till att
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undersdka personers upplevelser och erfarenheter. Genom att géra en integrerande
sammanstallning av tidigare forskningsresultat skapas sammansatt kunskap inom ett visst
fenomen som ger en ny helhet i omradet och en vagledning i omvardnadsarbetet (Friberg,
2022). Foreliggande studie syftar till att undersoka patientens upplevelse av att leva med
diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva symtom, varfor vald metod ansags

vara relevant for att kunna svara till syftet.

Acrtiklar som valdes ut for att besvara denna studies syfte analyserades med hjélp av Fribergs
(2022) analysmodell. Denna modell anvands enligt Friberg (2022) vid en integrerande
sammanstallning av kvalitativ forskning inspirerad av metasyntes, varfor denna ansags vara

relevant att anvanda.
Urval

Inklusions- och exklusionskriterier

| studiens urval skedde tillampning av inklusions- och exklusionskriterier, detta for att finna
studier som svarar till studiens syfte (Hellberg & Karlsson, 2023). Inklusionskriterier for
denna studie var artiklar med kvalitativ metod, samt artiklar som beskrev patientens
upplevelse av diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva symtom.
Exklusionskriterier var artiklar som enbart belyste diabetes typ 2 och samsjuklighet med

annan psykisk sjukdom.

Avgransningar

Sokresultatet avgransades till publiceringsar mellan 2013-2024 for att sakerstalla att endast
aktuell forskning sammanstalldes. Utdver publiceringsar avgransades sokningen till artiklar
skrivna pa engelska. | databasen Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL) Complete avgransades sokningen aven till att vara research article och peer
reviewed. | databasen PubMed &r avgransning till peer reviewed inte mgjlig att gora varfor
varje artikel kontrollerades manuellt. Karolinska institutet (2022) skriver att peer reviewed &r

en kvalitetsgranskning som sakerstéller att vetenskapliga artiklar haller hog standard.

Datainsamling
Vid datainsamling anvandes databaserna CINAHL Complete och PubMed med anledning av

att studiens huvudomrade ar omvardnad. CINAHL Complete ar en databas inom omvardnad,
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arbetsterapi och fysioterapi, medan PubMed &r en databas inom odontologi, omvardnad och
medicin (Karlsson, 2017).

Det finns tva tillvagagangssatt att utfora en databassékning vilka benamns som fritextsokning
och specificerad sokning. Fritextsokning innebér att sokordet ger en bred sokning, detta da
sokningen ger traffar mot bade titel, abstract och amnesord. Specificerad sékning innebér att
sokningen blir mer specifik och utgar fran databasernas indexerade sokfalt (Hellberg &
Karlsson, 2023). Amnesord anvands for att forklara vad artikeln kommer innehalla och kan
liknas som &mnesetiketter. Databasen CINAHL Complete anvénder ett &mnesordssystem som
kallas for Subject Headings (MH) och databasen PubMed anvander ett &mnesordssystem som
kallas for Medical Subject Headings (MeSH).

Karolinska institutet Svensk MeSH (u.d) anvandes som ordbok for att finna relevanta sokord.
| denna studie anvandes fritextsokning och amnesordssokning. Sékningen i CINAHL
Complete och PubMed utfordes 2024-03-01. Valda &mnesord for sokningen skrevs &ven som
fritextord. Vidare anvandes trunkering pa nagra av fritextorden for att fa fram olika
bojningsformer av ordet samt frassokning for att fa fram tva sokord i exakt ordfoljd. En
trunkering gors genom att satta en asterisk (*) efter sokordet och citattecken innan och efter

sOkorden (“*‘) binder samman ordet till en fras (Hellberg & Karlsson, 2023).

Sokningen i CINAHL Complete utgick fran foljande tre amnesord: MH “Diabetes Mellitus,
Type 27, MH “Life Experiences +” och MH “Depression”. Fritextord som anvéands i
CINAHL Complete var: “diabetes mellitus type 2”, “diabetes type 27, “type 2 diabetes”,
“T2DM”, “life experiences”, perception®, experienc*,view*, qualitative*, depression*,

“depressive disorder”, depressive och “depressive symptom”.

Sokningen i PubMed utgick fran féljande tre amnesord “Diabetes Mellitus, Type 2” [MeSh],
“Life Change Events” [MeSh] och “Depression” [MeSh]. De fritextord som anvands i
Pubmed var: “diabetes mellitus type 2 [Title/Abstract], “diabetes type 2” [Title/Abstract],
“type 2 diabetes” [Title/Abstract], “T2DM” [Title/Abstract], “life change events”
[Title/Abstract], “life experienc” [Title/Abstract], perception* [Title/Abstract], experienc*
[Title/Abstract], qualitative* [Title/Abstract], view* [Title/Abstract], depression
[Title/Abstract], depressive [Title/Abstract], “depressive symptom” [Title/Abstract],
”depressive disorder” [Title/Abstract].
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Enligt Hellberg och Karlsson (2023) anvénds blocksokning for att skapa struktur i
databassokningen. Nar ett sokblock satts samman resulterar det i ett enskilt tema. Booleska
operatorer anvands for att mojliggora sokningen pa fler sokord eller for att ytterligare kunna
goOra avgréansning i sokningen. Vid denna typ av s6kning anvands termerna OR, AND och
NOT. Genom att satta samman sdkorden med OR skapas block vilket 6kar sokningens
sensitivitet da endast ett av orden behdver finnas med i traffen. Vid anvandning av AND
avgransas sokningen da ord som laggs ihop med AND maste finnas med i sokningen.
Operatorn NOT anvands for att filtrera bort material som innehaller ett visst sokord
(Hellberg & Karlsson, 2023).

Amnesorden i CINAHL Complete sattes ihop med tillhérande fritextord med hjalp av OR,
vilket skapade tre block. Blocken sattes samman med hjalp av AND vilket gav en traff pa 349
artiklar. Efter tillampning av valda avgransningar aterstod 171 artiklar, se bilaga 1 tabell 1.
Vid genomgang av sokningens resultat exkluderades 129 artiklar pa titelniva eftersom dessa
inte svarade till syftet eller beskrev annan metod &n kvalitativ i titeln. Resterande 42 artiklar
lastes pa abstraktniva dar 34 exkluderades da de inte anvande sig av kvalitativ metod,
resterande atta artiklar lastes i fulltext. Av dessa atta artiklar exkluderades tva artiklar da de
inte svarade till denna studies syfte. Resterande sex artiklar gick vidare till

kvalitetsgranskning.

Né&r dmnesorden i PubMed sattes ihop med tillhérande fritextord med hjalp av OR, skapades
totalt tre block, se bilaga 1 tabell 2. Blocken sattes dven har samman med hjalp av AND
vilket gav en traff pa 629 artiklar och efter tillampning av valda avgransningar aterstod 452
artiklar. Av dessa exkluderades 387 da de antingen inte svarade till syftet, anvande annan
metod &n kvalitativ eller redan hade inkluderats fran sokningen i CINAHL Complete.
Resterande 65 lastes pa abstraktniva dar 53 exkluderades da de inte anvéande sig av kvalitativ
metod, resterande tolv lastes i fulltext. Av dessa tolv exkluderades sju pa grund av att de inte
svarade till denna studies syfte, resterande fem artiklar gick vidare till kvalitetsgranskning.

Kvalitetsgranskning

For att sékerstélla att artiklarna var av god kvalitet utfordes en kvalitetsgranskning.
Kvalitetsgranskningen skedde med hjélp av Willman et al. (2011) modifierade protokoll for
kvalitetsbedomning av kvalitativa studier som utgors av totalt 14 fragor, se bilaga 2. Ett

podngsystem anvandes for att undersoka artiklarnas kvalitet och trovardighet relaterat till
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studiens syfte. Fragor som besvarades med ett “ja” gav ett poang och fragor som besvarades
med ett “nej” eller “framgar ej” gav noll poang. Max antal poang som gick att uppna var 14
podng och varje artikels totala podngsumma omvandlades till procent. Om poéngen visade
mellan 80-100 procent ansags artikeln vara av hog kvalitet, vid 70-79 procent ansags artikeln

vara av medel kvalitet och vid 60-69 procent ansags artikeln vara av lag kvalitet.

Vid kvalitetsgranskningen av de elva valda artiklarna uppnadde en artikel medel kvalitet,
resterande tio artiklar uppnadde hog kvalitet och samtliga artiklar togs vidare for analys.

Dataanalys

Acrtiklarna till féreliggande studie analyserades med hjalp av Fribergs (2022) analysmodell
som bestar av fem steg. For att na en ny helhet vid en integrerande sammanstallning av
kvalitativ forskning inspirerad av metasyntes bér innehallet i valda artiklar ga fran helhet, till
delar for att darefter utgora en ny helhet inom omradet. Detta sker i fem olika steg och

mynnar ut i ett resultat dar de nya fynden presenteras (Friberg, 2022).

Friberg (2022) skriver att det forsta steget handlar om att lasa igenom valda artiklar flera
ganger for att fa en 6kad forstaelse for vad de handlar om. Samtliga elva artiklar lastes flera
ganger, forst av forfattarna var for sig och darefter diskuterades artiklarna gemensamt. Detta
for att skapa en enhetlig forstaelse for artiklarnas innehall med fokus pa resultaten. Friberg
(2022) skriver att det andra steget innefattar att identifiera artiklarnas nyckelfynd utifran
relevans till den egna studiens syfte. | detta steg markerades de nyckelfynd som ansags svara
till syftet och togs vidare for ytterligare analys. | detta steg sammanfattades ocksa artiklarna i
en artikeloversikt vilket gjorde fynden mer 6verskadliga, se bilaga 3. Friberg (2022) forklarar
vidare att det i analysens tredje steg sker en sammanstélining av varje artikels resultat, detta
for att fa en tydlig overblick éver det material som ska analyseras vidare. | detta steg
fargkordinerades nyckelfynden och sammanstélldes i prelimindra huvudteman i ett nytt
gemensamt dokument. Friberg (2022) skriver att analysens fjarde steg gar ut pa att identifiera
likheter och skillnader i artiklarnas resultat dar likheter sedan sammanstalls till nya
overgripande teman och eventuella subteman. | detta steg identifierades likheter och
skillnader utifran de fargkordinerade nyckelfynden samt artiklarnas syften. Likheter
markerades med nya farger vilket resulterade i nya huvudteman med tillhérande subteman. |
det femte och sista steget forklarar Friberg (2022) att resultatet presenteras pa ett tydligt och
lasbart vis med teman och subteman dar referenser tydligt framgar. Vidare kan i resultatet
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aven citat fran refererade artiklar anvandas. | foreliggande studie framkom slutligen fyra

huvudteman och tva subteman som presenteras i resultatavsnittet.

Etiska 6vervaganden

Forskningsetik handlar om de etiska Overvédganden som gjorts infor och under ett
vetenskapligt arbete. Syftet med forskningsetik ar att forsvara ménniskors grundlaggande
varde och réttigheter. | praktiken kan detta innebéra att skydda manniskor som medverkar i
studier och pa sa vis varna om manniskans integritet och vardighet. Vidare ar det viktigt att
varna om manniskans sjalvbestammande och frihet da det ar upp till personen att bestimma
om den ska delta i en studie (Kjellstrom, 2023).

World Medical Association (WMA, 2022) har tagit fram Helsingforsdeklarationen som
beskriver riktlinjer for medicinsk forskning som involverar méanniskor, inklusive forskning
med idenfierbart manskligt material och data. Riktlinjerna fokuserar pa att balansera
kunskapsbehovet relaterat till deltagarnas halsa och intresse. Vidare framhéavs vikten av
granskning gallande studiens genomférbarhet ur etiska aspekter. Helsingforsdeklarationen
framhéver ytterligare vikten av informerat samtycke, réttvisa samt det grundldggande att vaga
for- och nackdelar mot varandra med deltagarnas valmaende som hogsta prioritet. Sarskilt
beaktande bor ocksa tas till utsatta och sarbara grupper i samhallet (WMA, 2022). Vid
kvalitetsgranskningen kontrollerades att studierna hade gjort etiska 6vervédganden och endast
de artiklar, d&r denna information tydligt gick att utlasa, inkluderades till denna studie. Vid
kvalitetsgranskningen framkom att nio studier hade godkants av en etikkommitté, Gvriga tva

studier hade samlat in informerat samtycke fran deltagarna.

UtOver ovan beskrivna etiska 6vervaganden beskrevs i artiklarna ytterligare etiska
overvaganden som vidtagits. Detta i att informerat samtycke samlats in fran deltagarna i
majoriteten av artiklarna samt att deltagarna fatt godkanna insamlade data fran intervjuerna
innan den togs vidare for analys. Samtliga deltagare har skyddats genom konfidentialitet
vilket enligt (Kjellstrom, 2023) innebadr att personerna som deltagit i studierna inte gar att
identifiera for obehoriga. Deltagarnas identitet gar darmed inte att utldsa i de artiklar som

valts till féreliggande studie.

Kjellstrom (2023) menar att vetenskaplig oredlighet uppstar nar en person medvetet

forvranger innehallet i en vetenskaplig artikel. Oredlighet uppstar aven da en person medvetet
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frangar vald metod och anvisningar for resultatredovisning. | denna studie har darav lagts stor
vikt vid analys av artiklarnas innehall, detta for att uppna vetenskaplig redlighet och inte

riskera att forvranga innehallet eller presentera ett felaktigt resultat.

Resultat

| resultatet presenteras en sammanstallning av elva vetenskapliga artiklar som anvént en
kvalitativ metod. Studiens syfte var att beskriva patientens upplevelse av att leva med
diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva symtom. Artiklar som anvands i
denna studie utgick fran landerna; Australien, Danmark, Israel, Jordanien, Kanada,
Nederlanderna, Syrien, USA och Zambia och var publicerade mellan 2013-2022. Resultatet
presenteras i fyra huvudteman; Kanslor vid insjuknandet, Skam, Motet med hélso-och
sjukvarden och Inverkan pa egenvarden. Huvudtemat Motet med hélso- och sjukvarden har

tva subteman; Brister i varden och Behovet av att uppmarksamma depressionen, se figur 1.

Patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva symtom

. . . .

Kanslor vid Skam Motet med halso- Inverkan pa
insjuknandet och sjukvarden egenvarden
K Dl
Behovet av att
Brister i varden uppmarksamma
depressionen

Figur 1. Patientens upplevelse av att leva med depression eller depressiva symtom i
huvudteman med tillhdrande subteman

Forsta huvudtemat Kénslor vid insjuknandet beskriver patientens upplevelse av att
diagnostiseras med diabetes typ 2 och foljderna av det. Det andra huvudtemat Skam beskriver
patienternas upplevelser av skam kring att leva med diabetes typ 2 och samtidig depression.
Det tredje huvudtemat Motet med halso-och sjukvarden har tva subteman dar Brister i varden
beskriver patienternas upplevelser av moten med vardgivare dér varden har varit bristfallig. |
det andra subtemat, Behovet av att uppméarksamma depressionen, beskrivs patienternas

upplevelser av att screenas for depression. Det fjarde och sista huvudtemat Inverkan pa
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egenvarden beskriver patienternas upplevelser av hur depressionen och relationen till

narstaende paverkar egenvarden vid diabetes typ 2.

Kénslor vid insjuknandet

Patienterna upplevde att beskedet om diabetesdiagnosen orsakade depressiva symtom
(Abdel-Rahman et al., 2022; Rasmussen et al., 2019; Zamzam et al., 2013). Flera sag pa
diagnosen som en dédsdom (Al-Amer et al., 2015). Manga upplevde ocksa en sorg och att
sjukdomen var svar att acceptera (Al-Amer et al., 2015; Pols et al., 2018). Flera patienter
beskrev en fornekelse (Al-Amer et al., 2015; Mwila et al., 2019). Andra upplevde att de fick
lag sjalvkansla (Pols et al., 2018), ett minskat egenvarde (Rasmussen et al., 2019) och att de
miste en del av sin identitet (Al-Amer et al., 2015). Att drabbas av en kronisk sjukdom och
tvingas till livsomstéllning upplevdes vara storsta orsaken till depression (Al-Amer et al.,
2015; Pols et al., 2018; Zamzam et al., 2013). En person beskrev upplevelsen av att insjukna i
diabetes som;

Diabetes causes depression because suddenly you have to change your lifestyle
completely. You have to think about what you put in your mouth, what you do, you
need to sleep well without getting up to go to the bathroom several times (Abdel-
Rahman et al., 2022, s.7).

Flera patienter upplevde en depression, dels orsakad av fysiska svarigheter (Abdel-Rahman et
al., 2022; Pols et al., 2018; Tanenbaum et al., 2016) dels av regelbunden medicinering
(Abdel-Rahman et al., 2022; Mwila et al., 2019; Tanenbaum et al., 2016; Zamzam et al.,
2013). Flera patienter upplevde ocksé en stor oro och angest 6ver att drabbas av allvarliga
komplikationer (Abdel-Rahman et al., 2022).

Flera patienter upplevde att de tappade livsgladjen (Abdel-Rahman et al., 2022; Al-Amer et
al., 2015; Pols et al., 2018; Rasmussen et al., 2016; Tanenbaum et al., 2016). Det framgick att
flera kvinnor med depression upplevde en kénsla av att de miste sin kvinnlighet nar de &ven
diagnostiserades med diabetes typ 2. Flera kvinnor upplevde ocksa minskad intimitet i
forhallandet med deras partners (Al-Amer et al., 2015). Patienterna upplevde att depressionen
orsakade isolering och ensamhet (Ridosh et al., 2017; Tanenbaum et al., 2016). Flera
upplevde en kansla av att vara ensam i sin sjukdom (Mwila et al., 2019; Rasmussen et al.,
2019; Ridosh et al., 2017).
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Skam

Flera patienter beskrev att de upplevde att det finns skam kring depression (Pols et al., 2017;
Pols et al., 2018; Ridosh et al., 2017). En kvinna beskrev att det finns kulturella aspekter som
gor depressionen till nagot skamligt varfor manga valjer att inte prata om det (Ridosh et al.,
2017).

1t’s a cultural thing. We do not talk about being depressed. Just like me saying I went to
talk to a therapist or something. We are ashamed of that. We really are. Ridosh et al.
(2017, s. 165)

Flera patienter hade tidigare undvikit att benamna tillstandet som depression (Pols et al.,
2018) och andra upplevde det svart att forlika sig med diagnosen (Pols et al., 2017). Manga
patienter beskrev att deras familjer visste om deras diabetes typ 2 men inte depressionen
(Ridosh et al., 2017). Flera patienter upplevde ocksa att de kande skam 6ver sin

diabetessjukdom vid motet med nya manniskor (Mwila et al., 2019; Rasmussen et al., 2019).
Motet med halso- och sjukvarden

Brister i varden

Flera patienter beskrev att de upplevde att det finns stigma kring depression (Pols et al., 2017;
Pols et al., 2018; Ridosh et al., 2017) och att det hade underléattat att prata om depressionen
om det var en del av varden som ges till personer med diabetes typ 2 (Pols et al., 2017). |
resultatet framkom ocksa att flera patienter upplevde att det tar tid att fa fortroende for
sjukskoterskan och att den tiden inte finns (Martinez-Hollingsworth et al., 2021; Pols et al.,
2017; Pols et al., 2018). Flera patienter upplevde tidsbrist fran vardgivarens hall och att det
inte fanns utrymme att prata om det mentala maendet (Martinez-Hollingsworth et al., 2021;
Pols et al., 2018). Flera patienter upplevde ett behov av att prata med nagon men hade inte
erbjudits detta i motet med varden (Abdel-Rahman et al., 2022; Martinez-Hollingsworth et al.,
2021; Pols et al., 2017; Pols et al., 2018). Patienterna upplevde dven att varden ofta riktas till
det fysiska maendet och sallan till det psykiska (Pols et al., 2017; Pols et al., 2018).
Upplevelsen var att fokus riktas till utskrivning av lakemedel snarare an till att lyssna in och
lara kanna patienten pa djupet (Martinez-Hollingsworth et al., 2021).

| have had that chronic disease for a long time now. No attention was ever paid to it,
mentally. It was just like: ‘Well, you have diabetes. You can’t do this, but you can do

that. Take some pills and that’s it.” (Pols et al., 2017 s. 7)
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Flera patienter med diabetes typ 2 och samtidiga depressiva symtom upplevde att beskedet
om att de har diabetes typ 2 hade lamnats med nonchalans. Flera upplevde informationen om
sjukdomen som bristfallig (Martinez-Hollingsworth et al., 2021). Upplevelsen hos dessa
patienter var ocksa att bristen pa information var orsakad av kunskapsbrist hos vardgivaren
eller av férdomar om dem som manniskor. En kvinna beréttade om upplevelsen av att hon
placerats i ett fack och att vardgivaren inte sett till henne som manniska utan enbart till hennes

diabetessjukdom och depressiva symtom (Martinez-Hollingsworth et al., 2021).

Behovet av att uppméarksamma depressionen

I nagra studier fick patienterna méjlighet att fylla i sjalvskattningsskalor som PHQ-9 och
HADS for att identifiera graden av sin depression vilket de upplevde positivt (Pols et al.,
2017; Pols et al., 2018). Flera patienter berattade att de forstod att de befann sig i en
depression forst nar de fatt fylla i sjalvskattningsskalan och beskrev det som en 6gondppnare
(Pols et al., 2017) och en hjalp att forsta sitt maende (Pols et al., 2018). Flera patienter menade
ocksa att de inte sokt hjélp for sin depression tidigare eftersom de var vana vid att ma daligt

psykiskt och darmed inte forstod att det var en depression de befann sig i (Pols et al., 2018).

The real eye-opener for me was that | became aware of my own behaviour. As | filled
out the questionnaires again and again, I realised: ‘This is how people see me.’
Whereas I hadn’t really noticed my negativity or that I was feeling a bit down myself.
That was the biggest plus for me. Pols et al. (2017, s. 8)

Flera upplevde en storre trygghet med sjukskoterskan nér denne var medveten om att de
befann sig i en depression (Pols et al., 2017) och att det underlattade for dem att prata om sitt
maende nar depressionen redan var identifierad (Pols et al., 2017; Pols et al., 2018). Flera
patienter upplevde ett behov av att varden for personer med diabetes typ 2 dven riktas till det
psykiska maendet for att tidigt upptacka depression (Abdel-Rahman et al., 2022; Cimo &
Dewa. 2017; Pols et al., 2017; Pols et al., 2018).

Inverkan pa egenvarden
Patienterna upplevde att depressionen ledde till minskad motivation for egenvarden (Cimo &
Dewa, 2017; Tanenbaum et al., 2016). Flera patienter beskrev att depressionen gjorde dem
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trétta och orkesldsa (Pols et al., 2018; Tanenbaum et al., 2016) och manga upplevde

somnsvarigheter vilket de ansag var mest betungande (Pols et al., 2018).

You fall in depression you don't want to do [take medicine, diet, exercise] anything.
That's because...you just don't want to do it, it breaks you down, it puts you in a state

of mind of not caring. (Tanenbaum et al., 2016, s. 1064).

Flera upplevde att motivationen till att utféra egenvard gynnades av en god relation till familj
och vanner (Martinez-Hollingsworth et al., 2021; Ridosh et al., 2017) och motsatsen
upplevdes leda till minskad lust att varna om sig sjalv (Ridosh et al., 2017). Flera patienter
upplevde att egenvarden paverkades negativt vid sociala sammanhang (Mwila et al., 2019;
Rasmussen et al., 2019) da utbudet av mat sallan &r anpassat for diabetiker (Mwila et al.,
2019). Detta upplevdes i sin tur forvérra depressionen eftersom det blev tydligt for de att de
ar sjuka (Mwila et al., 2019; Rasmussen et al., 2019). Depressionen upplevdes forsamras av

vetskapen om att de borde aktiverat sig fysiskt men inte gjort detta (Tanenbaum et al., 2016).

Diskussion

Metoddiskussion

Studiens syfte var att beskriva patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och
samtidig depression eller depressiva symtom varfor en integrerande sammanstallning av
kvalitativ forskning inspirerad av metasyntes anvandes som metod. Fribergs (2022)
beskrivning av metoden styrker valet da kvalitativa studier anvéands for att skapa forstaelse for
en person och dess livsvarld. Utifran detta riktas sedan det valda fenomenet mot en specifik
patientgrupp eller omvardnadssammanhang. Studiens syfte hade a ena sidan kunnat besvaras
genom att analysera narrativer (beréttelser). Enligt Dahlborg (2022) anvands narrativer for att
gora kvalitativa analyser av biografier, memoarer, bécker samt skonlitteratur. Dessa
berattelser innehaller ofta detaljerade beskrivningar av manniskors upplevelser av halsa,
lidande eller vérd. A andra sidan menar Segesten (2022) att vid analys av narrativer riktas
fokus till annan litteratur &r den rent vetenskapliga. ”Vetenskap ar en praktik dar man
efterstravar ny kunskap pa en stringent grundval” (Birkler, 2012, s.12). Vidare beskrivs

vetenskap handla om vetande, det som anses eller tros vara sant. Vetenskap handlar ocksa om
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att kunna redogora for sin bevisforing, med andra ord att kunna bestyrka det som anses eller
tros vara sant (Birkler, 2012). | féreliggande studie ansags en integrerande sammanstallning
av kvalitativ forskning inspirerad av metasyntes kunna ge en bredare kunskap, detta da den
baseras pa vetenskapliga artiklar samt pa ett storre urval av manniskor, vilket en analys av

narrativer inte hade gjort.

| studien tillampades bade inklusionskriterier och exklusionskriterier for att fa fram relevanta
artiklar som gar i linje med studiens syfte. Ett inklusionskriterie var artiklar som anvande sig
av kvalitativ metod, detta for att studiens syfte var att undersoka upplevelser. Andra
inklusionskriterier var artiklar som beskrev diabetes typ 2 och samtidig depression eller
samtidiga depressiva symtom. Det framkom infor datainsamlingen att depressionen hos ett
stort antal patienter inte upptackts och att flera berédknas ga obehandlade. Hade urvalet
begransats till personer med diagnostiserad depression hade upplevelser hos personer med
enbart depressiva symtom gatt forlorade. Genom att aven inkludera personer med depressiva
symtom kan upplevelsen undersokas hos ett storre och varierat urval. Ett varierat urval menar
Kristensson (2014, kapitel 9) kan stérka tillforlitligheten i en studie. Detta genom att
medvetet inkludera personer med olika perspektiv och upplevelser av att leva med en
sjukdom, exempelvis svart eller mindre svart sjuka samt bade man och kvinnor. |
foreliggande studie bor dock inte uteslutas att resultatet hade kunnat se annorlunda ut om
endast patienter med diagnostiserad depression inkluderats. Detta genom att en upptackt
depression kan leda till medicinering av tillstandet, vilket i sin tur kan ge ett annat utfall av

upplevelsen av samsjukligheten med diabetes typ 2.

| s6kresultatet inkluderades artiklar som var publicerade mellan 2013-2024. Enligt Ostlundh
(2022) ar vetenskapligt material en farskvara, darav ar avgransning till nyare forskning ett bra
alternativ. Vidare menar Kristensson (2014, kapitel 9) att en studies giltighet starks nar det
tydligt framkommer nér i tiden materialet samlats in, for fortydligande, se bilaga 1, tabell 1
och 2. Ytterligare inkluderades sokningen till artiklar publicerade pa engelska. Anledningen
till detta ar dels att engelska ar ett internationellt sprak och majoriteten av publicerade
vetenskapliga artiklar ar skrivna pa detta sprak. Dels for att engelska, nast efter svenska, ar
det sprak som skribenterna beharskar val. Vid behov anvandes ett lexikon for att Gversitta
ord till svenska. | denna studie bor dock inte uteslutas att risk for felaktig 6versattning fran
det engelska spraket kan finnas. For att i storsta mojliga man forhindra misstolkning har

samtliga artiklar lasts flera ganger och diskussioner har kontinuerligt skett mellan
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skribenterna. Ostlundh (2022) menar att genom sprakavgransning kan forskaren sortera bort
material som ar svara att lasa och tolka till foljd av att det ar ett sprak som en inte beharskar.
Vidare kan avgransning till ett litet sprak, som exempelvis svenska, ge ett begransat
sokresultat och &r diarmed ingen god idé att anvanda (Ostlundh, 2022).

| studien exkluderades artiklar som enbart beskrev patientens upplevelse av diabetes typ 2
och samsjuklighet med en annan psykisk sjukdom &n depression. Detta eftersom méngden
sjukdomar som definieras som psykisk ohélsa &r brett och att inkludera fler psykiska
sjukdomar hade gett ett avsevart storre urval. Da tidsatgangen till denna studie pa
kandidatniva var begransad ansags det rimligt att begransa urvalet till depression eller

depressiva symtom.

Inga geografiska avgransningar gjordes, detta for att kunna 6ka studiens tillforlitlighet och
overforbarhet. Kristensson (2014, kapitel 9) menar att dverférbarhet handlar om resultatets
giltighet i andra sammanhang. Inkluderade vetenskapliga artiklar i denna studie &r utforda i
olika lander vilket har resulterat i ett bredare och mer varierat urval. A ena sidan skiljer sig
sjukvarden at i olika lander, likasa kulturer och religioner vilket skulle kunna ha negativ
paverkan pa overférbarheten. A andra sidan visade resultatet i denna studie att patienterna
delade liknande upplevelser av diabetes typ 2 och samtidig depression eller depressiva
symtom, vilket kan anses 6ka 6verforbarheten oberoende av geografisk utgangspunkt.
Kristensson (2014, kapitel 9) skriver att 6verforbarheten kan starkas genom att ge lasaren en
tydlig beskrivning av deltagarna, detta for att ge lasaren mojlighet att avgéra om studiens
resultat ar dverforbart i andra kontexter. For mer noggrann beskrivning av deltagarna samt

geografisk utgangspunkt, se bilaga 3.

En studies giltighet menar Kristensson (2014, kapitel 9) kan starkas genom att i studier dar
data insamlas med hjalp av intervjuer, anvénda en intervjuguide. Vid anvandning av en
intervjuguide far deltagarna besvara samma, 6ppna fragor for att inte riskera att franga temat
eller syftet med studien. | inkluderade artiklar till denna studie har samtliga anvént sig av en
intervjuguide. Vad som ddremot a ena sidan kan anses vara en svaghet ar att i fem av
artiklarna har intervjuer skett i grupper vilket skulle kunna leda till att deltagarna paverkas av
varandras svar eller att viss information undanhalls pa grund av deltagarnas brist pa
anonymitet gentemot varandra. Samma aspekter kan tas i beaktade vid intervjuer utférda i ett

fysiskt mote, da en intervju per telefon skulle kunna ge deltagarna stérre anonymitet och
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darmed utrymme att vara mer dppna. A andra sidan visade resultatet dven hér att
upplevelserna av diabetes typ 2 och samtidig depression hos deltagarna var lika oberoende av

metod fOr intervju.

Sokningarna gjordes i databaserna CINAHL Complete och PubMed, eftersom foreliggande
studie pa kandidatniva ska vara relevant for den grundutbildade sjukskoterskan och darmed
beréra huvudomréadet omvérdnad. Detta styrks av Ostlundh (2022) som skriver att

databaserna som inkluderas ska ha relevans for studiens amnesomrade och menar vidare att

vid s6kning i flera databaser 6kar studiens trovardighet.

Amnesord kombinerades med fritextord for att bredda sokresultatet och dirmed 6ka
majligheten att finna artiklar som svarar till syftet. Amnesorden som anvandes i bada
databaserna var diabetes mellitus, type 2 och depression. Detta eftersom det framkom vid
sokning i bade CINAHL Complete Subject Headings och Karoinska Institutet Svensk MeSH
(u.d) att amnesorden fanns i bada databaserna. | CINAHL Complete var det tredje
amnesordet life experiences vilket syftar till upplevelser. | PubMed var motsvarande
amnesord life change events. Karlsson (2017) skriver att olika databaser anvander olika
amnesord varfor dessa behdver kontrolleras och anpassas efter den databas man vljer att
sOka i. En nackdel med &mnesord &r att det kan ta tid tills nya ord blir tillréckligt etablerade
och komma upp som ett &mnesord i en databas (Hellberg & Karlsson, 2023). VValda &mnesord
kombinerades darav med tillhérande fritextord med hjalp av booleska operatorn OR for att nd
en hog sensitivitet. | ndsta steg kombinerades sékblocken med booleska operatorn AND for
att gora sokningen mer specifik. Karlsson (2017) skriver att booleska operatorer bor anvandas
med forsiktighet fOr att inte riskera att gora sokningen varken for sensitiv eller for specifik.
Vid anvandning av booleska operatorn NOT riskerar relevanta artiklar sorteras bort
(Ostlundh, 2022), varfor denna inte anvandes i databassokningarna. Anvandning av NOT
hade sannolikt resulterat i ett ytterligare specifikt sokresultat men da valt problemomrade
visade sig vara sparsamt utforskat togs beslut att manuellt sortera bort de artiklar som inte

foljde angivna inklusionskriterier.

Artiklar kvalitetsgranskades med hjalp av Willmans et al. (2011) modifierade
granskningsprotokoll som bestar utav 14 fragor. Samtliga fragor granskades och
svarsalternativen besvarades med “ja”, “nej” eller “‘framgar ej”, se bilaga 2. Enligt

Kristensson (2014, kapitel 11) anvands speciella granskningsmallar i syfte att genomféra en
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bra och systematisk granskning. Vidare finns ingen anledning att skapa en helt egen
granskningsmall da det redan finns ett flertal fardigstallda granskningsmallar. Daremot kan
granskningsmallen behdvas modifieras for att passa in pa den egna studien (Kristensson 2014,
kapitel 11).

For att bedéma artiklarnas kvalitet gjordes granskningen forst var for sig, for att darefter goéra
den gemensamt. Detta for att inte paverkas av varandras asikter och tolkningar. Kristensson
(2014, kapitel 11) menar att vid kvalitetsgranskning ska artiklarna forst granskas sjalvstandigt
och sedan diskuteras gemensamt, darefter kan ett gemensamt beslut tas for vilka artiklar som
ska inkluderas i studien. Av de elva artiklar som togs vidare for analys uppnadde en artikel
medel kvalitet medan 6vriga uppnadde hog kvalitet. Samtliga artiklar ansags vara av
tillracklig hog kvalitet samt svarade till syftet och inkluderas dérmed i resultatet.

For analys av inkluderade artiklar till denna studie anvéandes Fribergs (2022) analysmodell
som utfors i fem val beskrivna steg. Friberg (2022) menar att denna analysmodell kan
anvéndas vid en integrerande sammanstallning av kvalitativ forskning inspirerad av
metasyntes, varfor denna modell ansags vara relevant att anvanda. Analysen genomfordes
forst individuellt och darefter gemensamt under diskussion for att sakerstalla att innehallet
tolkats lika. Att anvanda triangulering, det vill séga att tva eller flera personer analyserar och
tolkar ett material tillsammans, menar Kristensson (2014, kapitel 9) kan stérka en studies
tillforlitlighet och verifierbarhet. Verifierbarheten kan starkas ytterligare genom att i
resultatet skriva ut citat frn insamlad data for att pa sa vis ge lasaren majlighet att sjalv
avgora hur val citaten kan relateras till det ssmmanstallda resultatet (Kristensson, 2014,
kapitel 9). | foreliggande studie valdes citat som svarade till respektive huvudtemas innehall
ut, detta da de ansags styrka det presenterade resultatet och denna studies syfte. For
ytterligare fortydligande av vilka artiklar som ingdr i respektive huvud- och subtema, se

bilaga 4.

Friberg (2022) skriver att vid en integrerande sammanstallning av kvalitativ forskning
inspirerad av metasyntes ska en kvalitetsgranskning av det nya sammanstallda resultatet
utforas. Resultatet av kvalitetsgranskningen kan sedan anvandas som underlag for
metoddiskussion (Friberg, 2022). | féreliggande studie har avsteg fran beskriven metod
gjorts, detta i att inte utfora en kvalitetsgranskning av sammanstéllt resultat. Orsaken till

avsteget var att det i granskningsprotokollet som foreslas av Friberg (2022) dels inte framgar
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hur beddémningen ska utforas korrekt, dels framgar inte heller hur manga poang som ger
indikation pa hog, medel respektive l1ag kvalitet. Dock bor fortydligas att flera av de fragor

som framgar i granskningsprotokollet tas upp och diskuteras i féreliggande metoddiskussion.

| foreliggande studie vérderades etiska stallningstaganden hogt varfoér enbart artiklar som
tydligt beskrev detta inkluderades i resultatet. Vid kvalitetsgranskningen var det darmed ett
krav att fragan gallande etiskt resonemang kunde bekréaftas for att artikeln skulle tas vidare
for analys. Kristensson (2014, kapitel 4) menar att forskningsetiska stallningstaganden &ar
viktigt i sdval examensarbeten, som i all annan forskning for att kunna ta stallning till om
studierna &r etiskt forsvarbara eller inte. Av de elva artiklar som inkluderats i denna studie var
nio artiklar godkénda av en etisk kommitté, 6vriga tva beskrev tydligt etiska
stallningstaganden. Daremot erh6ll deltagarna i tre av artiklarna en ekonomisk kompensation
som tack for sin medverkan vilket kan anses vara en svaghet. Detta diskuterades ur etiska
perspektiv géllande om artiklarna skulle inkluderas eller inte. Da artiklarna i 6vrigt var av
hdg kvalitet och godkanda av etisk kommitté samt att deltagarna givit skriftligt medgivande,
togs beslut att inkludera dessa artiklar oavsett.

Resultatdiskussion

Syftet med studien var att beskriva patienters upplevelser av att leva med diabetes typ 2 och
samtidig depression eller depressiva symtom. Studiens resultat presenterades i fyra
huvudkategorier och tva underkategorier. | foljande diskussion kommer tre av resultatets
huvudfynd att diskuteras. De tre fynd som valdes ut var; Kanslor vid insjuknandet, Brister i

varden och Inverkan pa egenvarden. Detta da de ansags vara mest framtradande.

Resultatet i huvudtemat Kanslor vid insjuknandet visade att patienterna drabbats av
depressiva symtom nar de fick beskedet om sin diabetesdiagnos. Detta visar en dven en studie
utford av Yu et al. (2010) som beskriver att depressiva symtom &r vanligt forekommande hos
patienter som nyligen diagnostiserats med diabetes typ 2. Detta styrker &ven Coley och
Alnababtah (2022) i sin studie som visar att personer med diabetes typ 2 har hogre risk att
utveckla depression. | foreliggande studie beskrevs den framsta orsaken till depression vara
faktorn att diabetes typ 2 &r en kronisk, livslang sjukdom. Flera beskrev att de upplevde
kanslor som sorg, angest, ensamhet och en forlorad identitet. Enligt Socialstyrelsens (2018)

riktlinjer ar det vanligt att personer med livslang sjukdom som kraver en avancerad
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behandling upplever blandade ké&nslor och kéanslor av att befinna sig i en kris. Vidare
beskriver Socialstyrelsen (2018) att patientens autonomi kan vara hotad och att
sjukskoterskan vid dessa situationer bor stréava efter att hjalpa patienten att fa kontroll dver
sin sjukdom. I resultatet framkom att patienterna upplevde en fornekelse nar de fatt reda pa
att de drabbats av diabetes typ 2. Detta visar dven en studie utford av da Silva et al. (2018)
som beskriver att patienter med diabetes typ 2 ofta fornekar och har svart att acceptera sin
diabetesdiagnos. Fornekelsen kan i sin tur leda till svarigheter att uppna malen for en adekvat
egenvard (da Silva et al., 2018). Wiklund Gustin och Lindwall (2012) menar att Orems
delteori Omvardnadssystem framhaver att sjukskoterskans uppgift ar att bedéma patientens
formaga till att utféra egenvard, och att i enlighet med den skapa en omvardnadsplan i syfte

att bevara eller aterstalla patientens egenvardsférmaga.

Utifran ovan beskrivna riktlinjer ar det i sjukskoterskans roll viktigt att forsta och respektera
patientens upplevda kanslor vid en kronisk livslang sjukdom, som diabetes typ 2, och vid
samtidiga depressiva symtom anpassa omvardnaden darefter. I enlighet med detta styrker
McCance och McCormack (2019) att en personcentrerad vard bygger pa respekt och

forstaelse mellan vardgivare, patient och patientens anhériga.

Resultatet i foreliggande studie visade ocksa att patienterna upplevde att de tappade
livsgladjen. I enlighet med detta visar flera andra studier att patienter med diabetes typ 2 och
samtidiga depressiva symtom upplever en samre livskvalitet (Bayani et al., 2022; Habib et
al., 2022; Holt 2014; Owens-Gary et al., 2018) jamfort med patienter som inte har depressiva
symtom (Bayani et al., 2022). Detta vacker fragor kring om minskad livsgléadje och
livskvalitet kan relateras till diabetessjukdomen eller om depressionen i sig ar storst
bidragande faktor till detta. Forskning som beskriver orsaken till samre livskvalitet har visat
sig vara begrénsad (Badescu et al., 2016). Dock visar Badescu et al. (2016) i samma studie att
faktorer som kan associeras med lagre livskvalitet bland annat &r hog alder, 6vervikt och

psykisk ohalsa.

Flera kvinnor med depression beskrev att de efter beskedet om att de &ven drabbats av
diabetes typ 2 upplevde minskad kvinnlighet och en minskad intimitet i deras relationer. En
studie av Sivrikaya et al. (2014) visar att kvinnor med diabetes I6per storre risk att drabbas av
sexuell dysfunktion. Bak et al. (2017) visar i sin studie att sexuell dysfunktion ar vanligt

forekommande hos bade mén och kvinnor med diabetes typ 2, dock i storre utstrackning hos
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maén, och att detta har ett samband med depression hos patienterna. Darmed &r det av
betydelse att sjukskoterskan ar medveten om att aven den sexuella halsan kan paverkas av

saval diabetes som av depression hos patienten.

| ett av resultatets subteman Brister i varden framkom att patienterna upplevde att det finns
stigma kring depression och att det hade underléttat att prata om den psykiska hdlsan om det
var en del av varden som ges vid diabetes typ 2. Detta styrks av Owens-Gary et al. (2018)
som menar att personer med diabetes typ 2 och samtidig depression upplever stigma kring
samsjuklighet och att det kan utgora hinder for en 6ppen kommunikation med vardgivaren.
Liknande fynd framkommer dven i studien av van Dijk-de Vries et al. (2016) som visar att
framst aldre patienter upplever att det finns stigma kring depression, vilket i sin tur leder till
hinder i att uppmarksamma och tala om depressionen med vardgivaren. Stigmatiseringen
bekraftas aven i studier utférda av Gandhi et al. (2019) och Ma et al. (2018) som visar att
grundutbildade sjukskoterskor har en negativ attityd gentemot mental ohdlsa trots att de

besitter god kunskap i &mnet.

Resultatet i foreliggande studie visade ocksa att patienterna upplever att fokus framst riktas
till det fysiska maendet och inte till det psykiska. Detta framkommer aven i en studie utford
av Blixen et al. (2016) som visar att patienterna efterfragar en integrerad vard dar bade
diabetes och depression behandlas. En personcentrerad vard dar en helhetssyn pa patienten
tillampas menar Ekman et al. (2011) riktar fokus till manniskan bakom sjukdomen snarare an
till sjukdomen i sig. | enlighet med detta framhéver Ong et al. (2020) i sin studie vikten av en
personcentrerad vard, snarare an en sjukdomscentrerad, och menar att varden behover
utvecklas vad galler hantering av samsjuklighet for att i storsta man minska bérdan for denna
patientgrupp. Wiklund Gustin och Lindwall (2012) menar att delteorin Omvardnadssystem i
Orems omvardnadsteori &r ett resultat av sjukskaterskans systematiska arbete. En
grundlaggande del i sjukskoterskans profession &r att framja patientens halsa genom att
identifiera sjukdomar och atgarda dessa sa att patientens livskvalitet framjas. For att undga
brister i sjukskoterskans systematiska arbete behover fokus riktas till att identifiera bade de
fysiska och psykiska akommorna. Pa sa vis kan sjukskoterskan tillsammans med patienten
skapa battre forutsattningar och ta fram en omvardnadsplan som omfattar samtliga behov
(Wiklund Gustin & Lindwall, 2012).
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| foreliggande studie upplevde flera patienter att den psykiska halsan inte diskuterades pa
grund av tidsbrist i motet med halso- och sjukvard. Tidsbristen upplevdes &ven resultera i att
ett fortroende for sjukskoterskan inte hann byggas upp. Tidsbristen bekréftas i en studie
utford i Danmark av Johansen et al. (2014) déar sjukskoterskor beskriver tidsbristen som orsak
till att psykisk hélsa inte diskuteras i motet med diabetespatienter, delvis dven relaterat till
relationen dem emellan. Ekman et al. (2011) och Raja et al. (2015) menar att en
grundlaggande del i den personcentrerade varden &r partnerskapet mellan patient och
sjukskoterska vilket framjar tillit och fortroende. Vidare menar Ekman et al. (2011) att en
personcentrerad vard och ett partnerskap mellan sjukskaterska och patient blir an mer viktigt

vid langvariga eller kroniska sjukdomstillstand.

Van Dijk-de Vries et al. (2016) visar ocksa i sin studie att patienterna hellre diskuterar sitt
psykiska maende med en lakare eftersom de anser att sjukskoterskor dnda inte kan géra nagot
at det. Detta vacker fragor da resultatet i foreliggande studie visade motsatsen. Dock visar
Johansen et al. (2014) i sin studie att en del sjukskoterskor specialiserade inom diabetes anser
att patienternas psykiska hélsa inte tillhor deras omrade. Detta kan a ena sidan delvis vara en
bidragande faktor till att fokus framst riktas till patienternas fysiska héalsa, vilket ocksa
framkom i foreliggande studie. A andra sidan visar Johansen et al. (2014) ven att en del av
sjukskoterskorna upplever sig ha bristande kompetens om psykisk ohélsa. Detta leder i sin tur
till att de undviker att prata om det eller har svart att identifiera tecken och symtom, medan
andra anser att langre erfarenhet inom yrket gor det enklare att identifiera saval fysisk som
psykisk ohalsa. Owens-Gary et al. (2018) menar att forutsattningar for att depression tidigt
upptacks hos patienter med diabetes typ 2 ar vardgivarens kunskap om depression, tillgang
till screeningverktyg och kunskap om hur de anvands, kontinuitet i anvéndning av
screeningverktyg och slutligen regelbundna méten med personer som l6per storre risk att

utveckla depression.

| resultatet framkom ocksa att flera patienter med diabetes typ 2 och depressiva symtom
upplevde att beskedet om att de har diabetes typ 2 ldmnats med nonchalans och att
informationen om sjukdomen var bristféallig. Wiklund Gustin och Lindwall (2012) menar att
delteorin Omvardnadssystem i Orems omvardnadsteori beskriver att sjukskoterskans uppgift
ar att stodja och framja patientens egenvard i sa stor omfattning som majligt, pa sa vis blir
omvardnaden dven forebyggande. Schinckus et al. (2017) visar i sin studie att

egenvardsformagan paverkas vid diabetes typ 2 och samtidig kognitiv eller kanslomassig
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nedsatthet, som depression. Detta genom att formagan att forsta, bedoma och tillampa
information paverkas, vilket saledes leder till forsamrad egenvard. Detta antyder att
sjukskaterskan kan behéva 6kad kunskap om denna patientgrupp nar omvardnaden formedlas
till den.

Resultatet i huvudtemat Inverkan pa egenvarden visade att patienterna upplevde att
motivationen till att utfora egenvard brustit till foljd av deras samtidiga depression. Wiklund
Gustin och Lindwall (2012) menar att delteorin Egenvardsbrist i Orems omvardnadsteori
handlar om formagan att ta hand om sig sjalv och att egenvardsbrist kan uppsta vid
exempelvis sjukdomar (Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Detta framgar dven i flera andra
studier som pavisar att patienter med diabetes typ 2 och depressiva symtom har svart att
fullflja en adekvat egenvard (Al-Ozairi et al., 2023; Holt et al., 2014; Owens-Gary et al.,
2018). En studie utford av Hardy (2021) visar att psykiska problem, som depression, inte
uppmarksammas hos patienter med diabetes vilket paverkar egenvarden negativt. Detta da
blodsockernivaerna paverkas. Det ar darfor av vikt att sjukskéterskor &r medvetna om att
depression kan forsvara egenvardsformagan hos patienter med diabetes typ 2 och utveckla,

anpassa och formedla omvardanden darefter.

Ytterligare framkom i resultatet att patienterna upplevde att depression leder till trotthet och
orkesloshet samt att somnsvarigheterna var mest betungande. Zhang et al. (2016) belyser i sin
studie att somnsvarigheter ar vanligt forekommande hos personer med diabetes typ 2 och
depressiva symtom och att detta leder till en sdmre livskvalitet. Vidare menar Zhang et al.
(2016) att halso-sjukvard borde screena och behandla somnsvarigheter och depressiva

symtom hos patienter med diabetes typ 2.

Resultatet i foreliggande studie visade att stod fran familj och vanner hade en gynnsam
inverkan pa motivation for egenvarden. Detta styrks av Kaltman et al. (2015) som bekréaftar
att familjestod ar av betydelse for att kunna fullfolja en adekvat egenvard. Vidare visar
Azmiardi et al. (2022) att ett lagt socialt stod okar risken for att utveckla depression hos
patienter med diabetes typ 2. Azmiardi et al. (2022) visar ocksa att vid utbildningsprogram
for diabeteshantering ar det viktigt att sjukvardspersonal och narstaende stodjer patienten.
Wiklund Gustin och Lindwall (2012) menar att delteorin Egenvard i Orems omvardnadsteori
belyser att nar en person inte har formaga att utféra egenvard kan narstaende vara till stod
(Wiklund Gustin & Lindwall, 2012). Andra studier visar dven pa att motiverande samtal har
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en gynnsam inverkan for egenvard hos personer med diabetes typ 2 och depressiva symtom
(Hardy, 2021; Mikkonen et al., 2023). McCance och McCormack (2019) menar att en
personcentrerad vard dven inkluderar patientens anhdriga och narstaende och att det ar viktigt
att sjukskoterskan ser till patientens sociala miljo och relationer.

Slutsats

| foreliggande studie har patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2 och samtidig
depression eller depressiva symtom belysts. Resultatet visade att personer ofta drabbas av
depression eller depressiva symtom till féljd av diagnostiseringen av diabetes typ 2 och
orsaken beskrevs vara sorg Over att ha drabbats av en kronisk sjukdom samt att tvingas till
livsomstallning. Patienterna beskrev att de upplever stigma och skam 6ver depressionen och
diabetessjukdomen samt att halso- och sjukvard riktar storre fokus till den fysiska halsan och
sallan till den psykiska hélsan. Resultatet visade ocksa att patienter sag positivt pa att
screenas for depression och att det var till hjalp for att identifiera den psykiska ohalsan som
upplevts under en langre tid. Flera beskrev ocksa att det underlattade att diskutera psykisk
halsa nar sjukskoterskan var medveten om den pagaende depressionen. Slutligen visade
resultatet att egenvard vid diabetes typ 2 paverkas negativt av depression genom bland annat
minskad ork, sémnsvarigheter, minskad fysisk aktivitet samt minskad motivation till att folja
medicinering. De beskrivna upplevelserna hos personer med diabetes typ 2 och samtidig
depression eller depressiva symtom belyser vikten av att sjukskdterskan besitter medvetenhet
om forekomsten av samsjuklighet mellan beskrivna sjukdomar och symtom, detta for att

tidigt kunna uppmaéarksamma dessa och darmed arbeta férebyggande.

Kliniska implikationer

For att sjukskoterskan tidigt ska kunna uppmérksamma symtom pa depression hos patienter
med diabetes typ 2 kravs goda kunskaper inom namnda omraden. Patientgruppen
forekommer i flera olika vardkontexter vilket gor det betydande att &ven grundutbildade
sjukskoterskor har kunskap om hur vanligt forekommande depression &r hos patienter med
diabetes typ 2. Genom kunskap skapas 6kade chanser att depressionen uppmarksammas tidigt
och dérmed kan behandlas for att undvika ytterligare lidande. Foreliggande studie belyser
ocksa vikten av en dkad forstaelse for anpassad och personcentrerad omvardnad till denna

patientgrupp, vilket kan ge sjukskoterskan vagledning i sitt forhallningssétt. En viktig aspekt
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som framkom i resultatet var narstaendes betydelse for egenvarden vilket belyser vikten av

att involvera patientens narstaende vid egenvardsutbildning.

Forslag pa fortsatt forskning

Foreliggande studie gav en dverblick av patientens upplevelse av att leva med diabetes typ 2
och samtidig depression eller depressiva symtom. Infor denna studie framkom att forskning
som beskriver orsaken till depression hos patienter med diabetes typ 2 ar begrénsad.
Foreliggande studie tillfor kunskap till omradet, dock behdvs fortsatt kvalitativ forskning da
det finns ett begréansat antal vetenskapliga artiklar som anvént sig av denna metod. Genom
detta kan kunskap och forstaelse for denna patientgrupp utokas ytterligare. Vidare ar det
betydelsefullt att bedriva forskning utifran sjukskoterskans perspektiv, detta for att kunna
forsta deras uppfattning om och installning till att ge omvardnad till personer med diabetes

typ 2 och samtidig depression.

Sjalvstandighet

Denna studie har framtagits av Ellinore Henriksson och Samalka Ratnayake. Arbetet har
praglats av ett gott samarbete genom daglig kommunikation saval digitalt som fysiskt.
Inledningen skrevs gemensamt medan bakgrundsavsnittet delades upp efter rubrik for att
effektivisera arbetet. Datainsamling skedde gemensamt medan kvalitetsgranskning och
analys av artiklar till en borjan skedde enskilt och darefter gemensamt under diskussion.
Sammanstéllande av resultat och diskussion har skett gemensamt. Ellinore har burit ett stérre
ansvar for arbetets struktur och formalia medan Samalka har burit storre ansvar for
inhamtande av kurslitteratur. For att uppratthalla en rod trdd genom arbetets gang har
korrekturlasning skett fortlopande samt har diskussioner och reflektioner kontinuerligt hallits
mellan bada parter.
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#7 OR #8

528,635

#10

#3 AND #6 AND #9

629

#11

Avgrénsning
English, From 2013-2024

452

65
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Bilaga 2 Granskningsprotokoll

Protokoll hamtat fran Linneuniversitetet. Protokoll for kvalitetsbedémning av studier med
kvalitativ metod Modifierad version av Willman et al. (2011).

Beskrivning av studien

Tydlig avgransning/problemformulering? Ja Nej Framgér ¢j
Patientkarakteristiska

Antal

Alder

Man/Kvinna
Ar kontexten presenterad? Ja Nej Framgar ej
Finns etiskt resonemang? Ja Nej Framgar ¢j
Urval
Relevant? Ja Nej Framgar ej
Strategiskt? Ja Nej Framgir ej
Metod
Urvalsforfarande tydligt beskrivet? Ja Nej Framgar ej
Datainsamlingen tydligt beskriven? Ja Nej Framgar ej
Analys tydligt beskriven? Ja Nej Framgar ej
Giltighet
Ar resultatet logiskt, begripligt? Ja Nej Framgar ej
Réder dataméttnad? Ja Nej Framgar ej

Réder analysmattnad? Ja Nej Framgar ej



Kommunicerbarhet

Redovisas resultatet klart och tydligt? Ja Nej Framgir ¢j
Redovisas resultatet i forhallande till

En teoretisk referensram? Ja Nej Framgir gj
Skapas ny teori? Ja Nej Framgir gj
Huvudfynd

Vilket/-n fenomen/upplevelse/mening beskrivs? Ar beskrivning/analys adekvat?

Sammanfattande bedomning av kvalitet Hig Medel Lig

Kommentar

Granskare (sign)
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