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SAMMANFATTNING

BAKGRUND: Sverige har en av den bésta cancervarden i vérlden och allt fler 6verlever
sjukdomen. Trots det dr det manga méinniskor och familjer som drabbas och Over tusen
minderariga barn forlorar varje ar en fordlder till sviten av cancer. Tondringar forstar vad doden
ar men har svért att processa det som hénder till foljd av outvecklad kognitiv formaga. Som
allménsjukskoterska dr det inte helt ovanligt att traffa minderariga barn som nérstaende och
enligt lag ska barnets basta alltid beaktas. SYFTE: Syftet var att belysa hur tonaringar upplever
att forlora en fordlder i cancer och om det leder till nagra hilsokonsekvenser. METOD: En
litteraturdversikt baserad pa totalt tio vetenskapliga artiklar med sex kvantitativa och fyra
kvalitativa orginalartiklar fran databaserna PubMed och PsycINFO. En av artiklarna dr funnen
via sekunddrsokning. Analysen genomfordes med hjdlp av Fribergs (2018) metod i fyra steg.
RESULTAT: Resultatet visar att tonaringars upplevelser av att forlora en forédlder 1 cancer
manifesteras med kénslor som sorg, ilska och rddsla som kan vara svdra att hantera.
Hélsokonsekvenser efter ett dodsfall paverkar livet fysiskt, psykiskt och socialt i samband med
dodsfallet. Det framkom dven att tondringarna paverkas av negativa hilsokonsekvenser flera ar
efter dodsfallet och att det kan grunda sig i en misstro gentemot hélso- och sjukvarden.
Tondringar beskriver vikten av att god information och Oppen kommunikation péverkar
hanteringen av dodsfallet. SLUTSATS: Information ar en viktig del i motet med tondringar
som har forlorat en fordlder 1 cancer. Sjukskdterskor som jobbar med cancersjuka patienter som
har minderédriga barn behdver kunskap om att information dr en av de viktigaste delarna i
vardrelationen.

Nyckelord: Cancer, tondring, upplevelser, stod, fordlder, hdlsokonsekvenser
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INLEDNING

Intresset for cancer och hur tonéringar upplever en fordlders dod grundar sig forst och framst 1
var forforstaelse. Det grundar sig dven i att vi har tridffat patienter med cancer som har
minderariga  barn  under  var  verksamhetsforlagda  utbildning (VFU) pa
sjukskoterskeprogrammet.

Cancer dr en av de vanligaste sjukdomarna i Sverige och under 2018 dog cirka 23 000
ménniskor i cancer. 17% av de avlidna hade inte fyllt 65 ar, vilket kan innebéra att flertalet av
dessa hade minderariga barn (Cancerfonden, 2018a). Patienter med cancer vardas pa flera
enheter dir allménsjukskdterskor jobbar och déribland finns oftast patientens familj som kan
bestd av barn 1 tonaren. Hela familjen péverkas av ett dodsfall och inte minst tonaringar som
genomgar en psykologisk utveckling. Tonéringar dr nistintill vuxna och bemots ofta som det i
dessa situationer. Eftersom deras kognitiva formaga inte ar fardigutvecklad ar det fel vig att ga
och tondringarna kan istdllet kdnna sig asidosatta.

Sjukskoterskan méste enligt lag anpassa informationen sd att hela familjen, inklusive
tonaringen, forstar och blir delaktig i varden av den ddende fordldern. Genom att samla kunskap
om tondringars upplevelser samt hdlsokonsekvenser av att forlora en fordlder kan det
forhoppningsvis hjélpa sjukskoterskor att anpassa informationen sé att tondringar forstar. Da
det finns begrdnsat med forskning inom det hir omradet kan den hér litteraturstudien stérka
sjukskoterskor 1 professionen att kunna mdta sérjande tondringar med det stod och den
information som denne kan téinkas behova.



BAKGRUND

Cancer

Cancer ar ett samlingsnamn som innefattar omkring 200 olika diagnoser. De allra vanligaste
diagnoserna 1 Sverige 1 inbdrdes ordning &r prostatacancer, brostcancer, tjock- och
andtarmscancer, hudcancer och lungcancer (Cancerfonden, 2019a). Dodligheten i cancer har
minskat under senare ar och det beror framst pa tidigare upptiackt av sjukdomen men dven pa
mer effektiva behandlingar (Cancerfonden, 2020b). Medianaldern for att do i en cancersjukdom
berdknas vara 76 ar men under 2016 var en femtedel av alla dodsfall personer under 65 ar, vilket
kan innebéra att manga av dessa hade minderériga barn (Cancerfonden, 2018a).

Brostcancer

Brostcancer édr den vanligaste sjukdomen bland kvinnor i Sverige och cirka 20 kvinnor far varje
dag diagnosen (Cancerfonden, 2020c). Ungefdr 5% av alla kvinnor som far diagnosen
brostcancer har inte fyllt 40 ar och mediandldern for alla drabbade &r 64 &r. Symtom pa
brdstcancer varierar men det vanligaste dr en knol 1 brostet som uppticks av personen sjilv.
Operation dr den vanligaste behandlingsmetoden mot brostcancer men idag anvinds cytostatika
ofta som behandling innan planerad operation (a.a.)!.

Hudcancer

Malignt melanom, basalcellscancer och skivepitelcancer &r alla olika typer av hudcancer och
antalet fall har 6ver fordubblats 6ver de senaste 20 aren (Cancerfonden, 2018b). Darav ar
hudcancer en av de vanligaste cancerformerna i Sverige. Hudcancer drabbar ménniskor 1 alla
aldrar men oftast dr patienterna mellan 60 och 70 &r ndr diagnosen stills. Symtom pa malignt
melanom &r vanligtvis en védxande pigmentflick eller fodelsemérke. Basalcellscancer
uppenbarar sig oftast som en upphdjning pa huden och kan likna en finne. Tecken pa
skivepitelcancer dr en torr och fjillig flick pa huden som véxer sig storre. Behandling for
samtliga typer av hudcancer dr operation och stralbehandling (a.a.).

Tjock- och éndtarmscancer

Cancer 1 tjock- och dndtarm dr ocksa en av de vanligaste cancerformerna i Sverige och 25% av
alla drabbade ar under 65 ar (Cancerfonden, 2018c). Symtom pa tjock- och dndtarmscancer &r
bland annat &ndrade avforingsvanor, blod i avforingen, slembildning, smairta, trotthet och
viktnedgéng. Operation dr den behandlingsmetod som kan bota tjock- och dndtarmscancer och
cytostatika ges ofta som tilliggsbehandling for att minska risken for recidiv (a.a.).

Cancervarden i Sverige

Sverige har en av den bésta cancersjukvarden i vérlden men det skiljer sig mellan landets
regioner. Det som skiljer sig mest mellan regionerna ér véntetiden for att rétt behandling ska
sdttas in. Den svenska regeringen har under ménga ar forsokt att minska véntetiderna men det

I Med anfort arbete (a.a.) hdnvisas till samma referens som tidigare



skiljer sig fortfarande. Kvinnor som féar diagnosen brostcancer ska inom 28 dagar opereras men
ar 2016 var det endast tre regioner av landets 21 som kunde uppfylla kriteriet (Cancerfonden,
2019b).

Sjukskoterska som profession

Sjukskéterskan som en del av teamet i vard i livets slutskede

Nér en patient har en obotlig cancersjukdom inleds palliativ vard for att minska lidande och
frimja livskvalitet i livets slutskede (Thulesius, 2019). Palliativ vird utgér fran fyra hornstenar
som dr centrala for en god vard- och omsorg. Hornstenarna innefattar symtomlindring,
kommunikation och relation, stod till ndrstdende och ett multiprofessionellt samarbete
(Janusinfo, 2020; Socialstyrelsen, 2013; Thulesius, 2019). Det multiprofessionella samarbetet
markerar vikten av ett fungerande hilso- och sjukvardsteam mellan olika professioner,
daribland sjukskdterskor och ldkare (Socialstyrelsen, 2013a).

Oberoende pa vilken arbetsplats allménsjukskoterskan jobbar kommer det finnas patienter som
befinner sig 1 livets slutskede (Lindqvist & Rasmussen, 2014). Pa Sahlgrenska
Universitetssjukhuset kan allménsjukskoterskan moéta patienter med cancer och deras
nirstdende pa exempelvis onkologi-, urologi- och kirurgavdelningar (Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 2019a; Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 2019b; Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 2020).

Sjukskéterskans ansvarsomrade

En legitimerad sjukskdterska ska folja International Council of Nurses (ICN) etiska koder 1 sitt
yrkesutovande och dessa baseras pé att frimja hélsa, forebygga sjukdom, lindra lidande och
aterstdlla hilsa. ICN:s fyra etiska koder utgdérs av ’sjukskdterskan och allmidnheten”,
”sjukskoterskan  och  yrkesutovningen”, sjukskoterskan och  professionen”  samt
’sjukskoterskan och medarbetaren”. Sjukskoterskan ska enligt lag arbeta utifran dessa etiska
koder for att bland annat sdkerstélla att familjer respekteras och skyddas (Hélso- och
sjukvérdslag [HSL], SFS 2017:30, kap 3, 1 §; Svensk sjukskoterskeférening, 2017a).

Enligt sjukskoterskans kompetensbeskrivning ska arbetet utforas i Overensstimmelse med
giltiga lagar, forfattningar och andra styrdokument som anvinds inom hélso- och sjukvarden
(Svensk sjukskoterskeforening, 2017b).

Sjukskoterskan spelar en viktigt roll for familjer dir en fordlder har drabbats av cancer. Genom
hela vardprocessen ska sjukskoterskan ge stod till patient och nérstdende for att varden ska bli
sé bra som mojligt (Vuollet Carlsson, 2019). Sjukskdéterskan har en viktig roll 1 samband med
dodsfallet dd det dr sjukskoterskan som har kunskap om hur efterlevande kan paborja
sorgearbetet (Sateren, 2003). Det &r viktigt att sjukskoterskan informerar fordldrar om barnens
delaktighet i sjukdomen samt att uppmuntra till besok hos den sjuke fordldern. Barn till
fordldrar som dr 1 livet slutskede har ritt till att prata med sjukvardspersonal for att fa svar pa
fragor och funderingar som kan uppkomma i samband med dddsfallet (Reitan, 2003).



Tonaringar

Psykologisk utveckling

Alla som dr mellan &ldrarna 0-18 ar definieras som barn enligt Lag om Forenta nationernas
konvention om barnets rittigheter (SFS 2018:1197). Barn mellan 13-18 ar benimns som
tonaringar enligt Magnusson Ostberg (2019). Tondren ér en del av barndomen och individerna
i den hér aldersgruppen kan bendmnas bade som barn och tonaring d& samtliga infaller under
begreppet minderarig (a.a.).

Erik Homburgers teori om barn och tonaringars psykosociala utveckling myntades 1971 och
delas in 1 fem olika faser utefter alder. Faserna delas in i dldrarna 0-18 méanader, 1,5-3 ar, 3-6
ar, 6-12 ar och 13-18 ar. Den sistnimnde fasen kallas “stabil identitet” och handlar om
tondringar (Enskir & Golséter, 2014). Homburger menar att om tidigare utvecklingsfaser ar
bearbetade och behoven ér tillgodosedda kan tonaringen léttare hitta en stabil identitet. Genom
att ha en stabil identitet kan tondringen lattare ingd i sammanhang som inte innefattar familjen
och pa sa sitt bli en egen individ (a.a.).

Tondringar beskrivs styras mer av kénslor &n av omddme och tondringen soker efter spénning
och utmaningar (Hjdrnfonden, 2020). Det sker kroppsliga fordndringar vilket kan ge olika
kroppsuppfattningar som inte stimmer Overens med idealet. Under den hir perioden gir
tondringen igenom en identitetsutveckling som innefattar utforskande och stillningstagande.
Utforskande sker genom att skapa olika upplevelser jamfort med stillningstagande dar
vérderingar forankras (Broberg, 2015).

Utover kroppsliga forandringar utvecklas ocksa hjarnan mycket under tondren och hjarnans
bakre del mognar forst och till sist mognar pannloben. I pannloben finns den kognitiva
formagan som innefattar bland annat omdome och dess utveckling &r inte fardigutvecklad
forrdn 25-30 ars dlder. Hjirnan utvecklas olika fort hos olika tondringar och det beror pé vilka
erfarenheter tonaringen har med sig (Hjarnfonden, 2020). Det subtila i andra ménniskors
berittelser och beteende blir pitagligt under tondren da hjdrnan utvecklas kognitivt och det blir
mojligt att tdnka kritiskt, resonera och dra paralleller. Reflektion Gver existentiella fragor
uppenbarar sig och tonaringen kan borja fundera 6ver livets mening (Dyregrov, 2007).

Forstaelse for déden

Att forlora ndgon néra i tondren beskrivs som ett stort trauma och att tonaringens fordlder dor
beskrivs som det storsta (Enskédr & Golsiter, 2014). Hur tonaringar reagerar pa dodsfallet ar
relaterat till mognad och manifesteras pa olika sétt. Forskning har visat att vuxna inte forstar
hur tondringar reagerar eller hanterar doden (Lindqvist & Rasmussen, 2014).

Till skillnad frdn mindre barn forstar tondringar att doden dr konstant och relaterat till att
existentiella fragor har uppkommit sker funderingar kring konsekvenser av dodsfallet
(Bergman & Hanson, 2014; Dyregrov, 2007). Tonaringar kan bdrja fundera kring cancerns
arftlighet och oroas for den egna framtiden. Det kan vara svart for tondringar att prata om sorg
och dé kan sorgen uttrycka sig i riskbruk av alkohol samt beteendeproblematik (Bergman &
Hansson, 2014).



Sorgeprocess

Vuxna och barn gar igenom samma faser 1 sorgearbetet men barn behdver mer stod eftersom
de inte har samma erfarenheter som vuxna nir det kommer till ddden (Barnens rétt i samhéllet
[BRIS], u. &.).

Elisabeth Kiibler-Ross myntade en modell for aterspegling om hur ménniskor klarar av
sjukdom och doende (Gregory, 2019). Modellen delas in i fem steg i inbordes ordning och
bendmns som fornekelse, ilska, forhandling, depression och acceptans. Det fOrsta steget,
fornekelse, ar en forsvarsmekanism eftersom den upplevda verkligheten och fakta inte hinger
thop. Det andra steget, ilska, ar ett nodvandigt steg 1 sorgeprocessen vars karaktéristiska drag
paminner om kédnsla av ordttvisa och besvikelse. Det tredje steget, forhandling, kopslar
individen med exempelvis Gud for att halla kvar hoppet om att slutet inte &r néra. Det gors ofta
desperata forsok att aterga till det liv som var innan sjukdomen eller doden. Att anklaga sig
sjalv for att man inte gjorde allt for att hjdlpa individen som gétt bort dr ocksd vanligt
forekommande. Det fjarde steget, depression, karaktériseras av tomhet. Nar individen &r i det
hir steget kan hen dra sig undan, inte orka sig upp ur sédngen, kidnna hoppldshet och dven ha
sjdlvmordstankar dd livet kidnns meningslost. Det femte och sista steget, acceptans, ir att
individen accepterar det faktum att den nérstdende har dott. I det hir steget har kianslorna borjat
stabiliseras och individen borjar etablera sig i sin fordndrade livssituation (a.a.).

Tonéringens utsatthet nér en férélder avlider

Hur tonaringen paverkas av forlusten av en fordlder beror pa flera faktorer sa som alder och
utveckling, familjesituationen, relationen till den avlidne, den kvarvarande fordlderns
kommunikations- och fordldraférmaga och vilket stdd som erbjuds (Bergman & Hansson,
2014).

Utifran Socialstyrelsens (2013b) senaste sammanstéllning ar det omkring 1200 barn under 18
ar som varje ar forlorar en fordlder i cancer. Reitan (2003) redogdr for att tondringar som
forlorar en fordlder i cancer kommer leva med sin sorg vildigt linge jamfort med &dldre
ndrstdende. Tonaringar gér igenom en identitetsutveckling och &r i synnerhet sarbara nir en
fordlder gar bort i cancer (a.a.). Under fordlderns sjukdom eller efter dodsfallet har tonéringar
ofta véldigt manga fragor kring situationen. P4 grund av ridsla och respekt for den doende
fordldern végar tondringar oftast inte stilla fragor och dr dirfor tyst eller drar sig undan
(Kennedy & Lloyd Williams, 2009; Vuollet Carlsson, 2019).

Réttigheter som nérstaende

I artikel tre i Lag om Forenta nationernas konvention om barnets rattigheter (SFS 2018:1197)
belyser de vikten av att bejaka varje barns bdsta vilket dven &r en av grundpelarna i
konventionen. Det som &r barnets bésta ska alltid beaktas utifrdn den enskildes egna asikter och
erfarenheter. Vidare beskriver de 1 artikel tolv att konventionsstaterna dr skyldiga att garantera
barnets ritt att bilda egna asikter och fritt fa uttrycka dessa i forhallande till barnets alder och
mognad.

Haélso- och sjukvérdspersonal ér skyldig att sérskilt beakta barns behov av information, stod
och rdd for att stirka barnets rittigheter som anhdrig nir barnets fordlder har en allvarlig



sjukdom och/eller ovéntat avlider (HSL, SFS 2017:30, kap. 5, 7 §). Enligt lag dr hélso- och
sjukvardspersonal skyldig att ta reda pa om det finns minderariga barn med 1 familjen och vad
denne ér i behov av for information och stdd (Socialstyrelsen, 2019). Syftet till att informera
barn dr for att de ska fa hjdlp att forsta och hantera situationen (Socialstyrelsen, 2019; Thastum
m.fl., 2008). Patientlagen (SFS 2014:821, kap 3, 6 §) framfor att barn har samma rétt till
information som vuxna men att informationen bor anpassas efter barnets mognad, erfarenhet
och élder.

Teoretiska begrepp och referensram

Lidande och sorg

En klinisk definition av lidande &r sorg och forlust. Har en tondring forlorat en fordlder i
cancersjukdom pébdrjas en sorgeprocess som orsakar lidande. Lidande beskrivs som ménskligt
och dr visentligt for att kunna hantera déd och forlust (Arman, 2017). Tondringar hanterar
doden pé samma sitt som vuxna men besitter inte erfarenheterna for att klara av att hantera den
(Sherner, 2015). Efter en forlust av en viktig person startar en sorgeprocess vilket definieras
genom ett psykiskt sar dér sorgens uppgift dr att bearbeta forlusten (Fyhr, 1999). Det tar inte
bara tid att ldka sorg utan det behovs en aktiv bearbetning av den. Det krdvs mycket energi av
den enskilde bade psykiskt och fysiskt for att bearbeta sorgen. Ingen orkar stanna i sorgen och
alla dess kénslor konstant under sorgearbetet vilket &r en av anledningarna till varfor sorgen tar
sa 14ng tid att 1dka. Vidare beskrivs det som otroligt svart att sldppa taget om den som gatt bort
vilket ocksa forsvarar och forlinger sorgearbetet. Att inte sorja sina forluster ar en risk da det
kan uttrycka sig pa ménga sitt flera ar senare 1 livet. Den sorg som tryckts undan forsoker
omedvetet ta sig upp till ytan och bearbetas dé sjdlen har en ldangtan att reparera det som &r
skadat (a.a.).

Sorgearbetet beskrivs ofta som fyra olika faser. Dessa faser dr chock-, reaktions-, bearbetnings-
och nyorienteringsfasen (Torsler Andersson, 2019). Faserna dr inte tidsbestdmda eller konstanta
vilket betyder att personen som sdrjer kan g& fram och tillbaka mellan de olika faserna.
Sjukskoterskan kan mdta tondringar som befinner sig i chockfasen da det ar den forsta fas som
intraffar efter ett dodsfall. Chockfasen bestér av en overklighet som infinner sig och det kan
vara svart att forsta att ens forédlder dr dod. Ibland beskrivs det som att en individ i sorg befinner
sig 1 en bubbla och inte riktigt forstar vad som hénder runt om (a.a.).

Familiefokuserad omvardnad

Det finns olika definitioner av vad en familj &r och enligt Nationalencyklopedin ([NE], u. a.) ar
det en kombination mellan dktenskap och genetiska band. Ostberg Magnusson (2016) definierar
en familj pa andra sétt som till exempel en bonusfamilj (personerna inom familjen har inte
juridiska eller genetiska band) eller en makal6sfamilj (ensamstaende forélder).

I dagens sjukvard har familjen till patienten en mer betydande roll och familjefokuserad
omvardnad anvinds 1 storre utstrickning (Benzein, Hagberg & Saveman, 2017). Svensk
sjukskoterskeforening (2015) beskriver att familjefokuserad omvardnad handlar om att se till
patientens familj och hur de paverkar patientens hélsa och ohélsa. Det finns tva bendmningar
pa familjefokuserad omvardnad. Den fOrsta dr familjecentrerad omvardnad dér hela familjen



ses som en enhet. Den andra bendmningen dr familjerelaterad omvardnad dir en person ar i
centrum och de andra i familjen dr mer perifera. Hela familjens kunskap och erfarenheter ska
thop med sjukskoterskans beaktas for att alla parter ska bli delaktiga (a.a.). Tidigare forskning
har ocksa visat att familjefokuserad omvardnad har positiva effekter pa bade patienten och
patientens anhoriga avseende bland annat minskad risk for depression och angest (Martire,
Lustig, Schulz, Miller & Helgeson, 2004).

Problemformulering

Ett stort antal personer avlider till sviten av cancer varje ar och ménga har familjer med
minderériga barn (Cancerfonden, 2018a). Det dr vanligt att som sjukskoterska varda déende
patienter som har barn i tondren och dérfor ar det viktigt att sjukskoterskor besitter kunskap om
hur dessa tondringar ska bemoétas nar fordldern dr doende (Fyhr, 1999). Sjukskoterskan har ett
stort ansvar att mota familjen med anpassad information s samtliga familjemedlemmar,
inklusive tondringar, kdnner sig delaktiga, sedda och forberedda. Forskning visar att bemota
och stotta tondringar 1 sorg genom att prata om doden kan vara svart dé tondringars sorg sigs
pendla mellan det normala livet och bearbetningen av sorgen for att klara av vardagen (a.a.).
For att kunna g vidare i livet dr det viktigt att inte ha obearbetad sorg dé det kan leda till 6kat
lidande (Arman, 2017).

Det finns fa vetenskapliga studier om tonaringars upplevelser av att ha forlorat en fordlder 1
cancer. Genom att sammanfatta och beskriva den befintliga forskningen péd omradet kan
sjukskdterskor goras béttre rustade i motet med dessa tonaringar. Enligt Socialtjédnstlagen (SFS
2001:453, kap. 2, 1 §) har kommunerna ansvar for att den egna individen far den hjilp och det
stod som denne kan behdva. Dock tréaffar sjukskoterskor utsatta tondringar i samband med vard
1 livets slutskede av fordldern och darfor behovs dkad kunskap for att dessa moten ska bli sé
bra som mojligt.

SYFTE

Syftet med denna litteraturdversikt dr att sammanstilla den vetenskapliga litteraturen om hur
tonaringar upplever att forlora en fordlder i cancer och vilka hilsokonsekvenser denna forlust
kan innebdra.



METOD

Design

Metoden dr en litteraturdversikt, vilken syftar till att kartligga ett specifikt omrade genom att
befintlig forskning sammanstills (Friberg, 2012). En litteraturoversikt utgir frdn en tydligt
formulerad fraga som besvaras systematiskt genom att identifiera, vilja, bedoma, analysera och
sammanstilla relevant forskning (Forsberg & Wengstrom, 2016). Metoden valdes for att den
ansdgs lamplig for studiens syfte.

Datainsamling

For att utforma problemformuleringen anvéndes PIO (Tabell 1) vilket star for population,
intervention och utfall (eng. outcome) (Rosén, 2012).

Utifrdn PIO-modellen valdes sokorden tondring, forlora, fordlder och cancer som sedan
Oversattes till engelskans adolescen®, losing*, parent™ och cancer*. De forsta sokningarna
resulterade inte i ndgra relevanta artiklar sa direfter breddades sokningarna med synonymer till
de forsta sokorden 1 olika kombinationer samt tilligg av sokordet health* (se bilaga 1). Genom
att anvédnda trunkering “*” samt booleska operatorer séisom AND och OR samt NOT kunde
sOkningen vidare specificeras (Karlsson, 2012).

Sokningarna efter vetenskapliga artiklar gjordes 1 PubMed, CINAHL, PsycINFO och Scopus
under varen 2020. Samtliga databaser har tidskriftsartiklar inom omvardnadsvetenskap och
valdes ut for att kunna besvara syftet (Willman, Bahtsevani, Nilsson & Sandstrom, 2016).
Sokningarna gav 76 trdffar i PubMed och 33 trdffar i PsycINFO som granskades pa
abstraktniva. Artiklarna som valdes bort svarade inte mot litteraturdversiktens syfte. I PubMed
valdes 4tta artiklarna ut och 1 PsycINFO valdes en artikel ut. Artiklarna aterfanns i sokningarna
1 CINAHL och 1 Scopus vilket medforde att bara s6kningarna i PubMed och PsycINFO valdes
att tas med eftersom inga relevanta artiklar utdver dessa nio dok upp i CINAHL och Scopus.
Nir det stod klart att det inte fanns ndgra fler relevanta artiklar 1 databaserna gjordes en manuell
sokning 1 referenslistorna i de valda artiklarna och det resulterade i att ytterligare en artikel
identifierades (se bilaga 1).

Tabell 1. Struktur av problemformulering

Population | Intervention Control | Outcome
Tondringar | Fordlder som gatt bort i cancer | - Upplevelse, hélsokonsekvenser
Urval

Det slutliga urvalet bestod av tio vetenskapliga orginalartiklar varav fyra hade kvalitativ design
och sex hade kvantitativ design. Med hjilp av Willman m.fl. (2016) valdes artiklar mellan ar
2010-2020 for att fa fram relevant forskning i samtliga databaser. Sedermera séllades artiklar
bort manuellt i PubMed som inte var originalartiklar och som inte var vetenskapligt granskade.
I PsycINFO anvindes Peer-Reviewed som inklusionskriterie. En manuell begransning i



PubMed och PsycINFO med enbart engelska artiklar valdes relaterat till bristande
sprakformiga. Aldersbegrinsning pi deltagarna gjordes manuellt i bidde PubMed och
PsycINFO for att bara fa med tonaringar.

Inklusionskriterier

Ostlundh (2012) redogér for vad som ir viktigt att efterstriva vid insamling av data vilket har
motiverat till valet av inklusionskriterier. Artiklarna skulle innehalla tonaringar och deras
upplevelser av att forlora en forélder till cancer samt vilken pdverkan det kan ha haft psykiskt,
fysiskt och socialt. Artiklarna skulle ocksa vara skrivna pa engelska och vara vetenskapligt
granskade, Peer-Reviewed.

Exklusionskriterier

Ostlundh (2012) belyser vikten av tidsavgriansning for att f fram relevant forskning som ar
aktuell. P4 sd vis exkluderades artiklar som var éldre &n tio ar. Artiklar som inte var etiskt
godkinda exkluderades likasa for att inte minska det vetenskapliga viardet (Wallengren &
Henricson, 2012).

Analysmetod

Alla valda artiklar var vetenskapligt granskade vilket sdkerstdlldes genom att soka efter
tidskrifterna ~ pa  Ulrichsweb  (ulrichsweb.serialssolutions.com)  via  Goteborgs
Universitetsbiblioteks hemsida for att sékerstilla att artiklarna var orginalartiklar. Artiklarnas
resultat analyserades och sammanstélldes i fyra steg med hjélp av Fribergs (2018) metod. Det
forsta steget var att grundligt ldsa igenom varenda artikel flera gédnger for att forsta helheten.
En ny sammanfattning gjordes sedan i ett dokument som var till hjilp i1 analysarbetet. Steg tva
innefattade att dokumentera en sammanfattning av artiklarna i en dversiktstabell (se Tabell 2).
I det tredje steget identifierades skillnader och likheter mellan artiklarna, detta var sedan till
hjdlp att bilda subtema. I steg fyra gjordes en sammanstillning och sortering av det som
analysen visade genom att dela upp det som handlade om samma saker under ldmpliga teman.
Genom att folja dessa steg kunde analysen presenteras konkret och tydligt. Genom att analysera
med hjilp av den hir metoden kunde en ny helhet skapas (Friberg, 2018).

Kvalitetsgranskning

For att undersoka om artiklarna skulle inkluderas i den hér litteraturdversikten granskades
kvaliteten pd samtliga vetenskapliga artiklar. Kvalitetsgranskningen utférdes med hjélp av
granskningsfragor fran Friberg (2012) for att ta stillning till samt att sékerstélla artiklarnas
kvalitet. Frigorna riktade till kvalitativa studier behandlade bland annat problemomradet,
teoretiska utgangspunkter, syfte, urval, metod, dataanalys och etik. Fragor angédende kvantitativ
metod gick in pa liknande som kvalitativ metod men dven generaliserbarhet och statistiska
metoder (Friberg, 2012). Genom att g& igenom alla artiklar och svara pa frigorna av Friberg
(2012) kunde kvaliteten granskas och faststdllas. Kvalitetsgranskningen resulterade i fem
artiklar med medelhog kvalitet och fem artiklar med hog kvalitet som presenteras i bilaga 2. De
artiklar som uppfyllde alla kriterier utifran Fribergs (2012) fragor fick kvaliteten hog och
resterande artiklar som inte uppfyllde samtliga kriterier fick kvaliteten medel. Om for fa
kriterier hade uppnétts hade artiklar exkluderas pa grund av for lag kvalitet.



Forskningsetiska 6vervaganden

Forskningsetik &r viktigt d& det ar ménniskor som anvénds som kunskapsunderlag och da méste
dessa personer skyddas mot utnyttjande. Ménniskans grundldggande virde, rittigheter och
sjdlvbestimmande ska alltid beaktas inom forskning (Kjellstrom, 2012). I Sverige regleras
forskningsetiken av tvd lagar, Lag om etikprovning av forskning som avser ménniskor (SFS
2003:460) och Personuppgiftslagen (SFS 1998:204). Samtliga artiklar som ingir i en
litteraturstudie bor ha granskats géllande att de forskningsetiska aspekterna f6ljs (Polit & Beck,
2006).

Examensarbeten som gors under grundutbildning definieras inte som forskning och behdver
dérfor inte godkinnas av ndgon etisk kommitté (Kjellstrom, 2012). Dock har vi gjort etiska
stdllningstaganden under hela processen och enbart valt ut artiklar som ér etiskt granskade eller
hade gjort etiska stillningstaganden.

Forforstaelse

Medvetenhet ér ett begrepp som anvinds inom omvérdnadsforskning som syftar pa att
forfattaren har en forforstaelse som ar vésentlig for forskningsprocessen. Det dr viktigt att det
finns en insikt i att tidigare erfarenheter finns och att det tydligt redovisas for att stirka arbetets
tillforlitlighet (Priebe & Landstrom, 2012).

Var forforstaelse grundar sig i att vi bada har forlorat vdra mammor i cancer nir vi var
tondringar, 13 respektive 16 ar. De upplevelser och minnen vi har &r att de stodinsatser som
fanns till vart forfogande var minimala. Vi minns att vi bada kinde oss Overgivna och
exkluderade i vara sorger och fick da hantera den s& gott som vi kunde pa egen hand utan
professionell hjdlp. Det gér saklart inte att veta om vi vid tillfdllena hade 6nskat att ta emot det
stodet de kunde ha bistatt med. Vi tror dock att det hade kénts bra att veta att det stodet fanns
tillgéngligt om sd hade Onskats. Vi anser att det &r otroligt viktigt att inte lata barn och
ungdomar negligeras som vi gjorde.
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RESULTAT

Litteraturstudiens resultat baseras pa sex kvantitativa och fyra kvalitativa artiklar med syfte att
beskriva tonaringars upplevelser och hilsokonsekvenser av att forlora en fordlder i cancer.
Resultat fran artiklarna &r sammanfattat i tre teman och atta subteman (Tabell 2).

Tabell 2. Redovisning av tema och subtema

Tema Subtema

Upplevelser och kénslor Sorg

Rédsla

Ilska

Tvévigsprocess Information och kommunikation
Misstro till hilso- och sjukvérden
Hélsokonsekvenser Psykisk ohélsa

Fysiska konsekvenser

Sociala konsekvenser

Upplevelser och kanslor

Sorg

Att forlora en fordlder under barndomen &r det mest traumatiska som kan hénda en person
(Beernaert, Kreicbergs, Fiirst, Nyberg, Steineck & Bylund Grenklo, 2017; Bylund Grenklo,
Fiirst, Nyberg, Steineck & Kreicbergs, 2016; Bylund Grenklo, Kreicbergs, Hauksdottir,
Valdimarsdottir, Nyberg, Steineck & Fiirst, 2013; McDonald, Patterson & Tindle, 2020;
Patterson & Rangganadhan, 2010). Tillquist, Bickrud & Rosengren (2016) beskriver sorg i sin
studie som en av tonaringars upplevelser av att forlora en fordlder i cancer.

Sorg dr associerad med kinsloméssig smérta och bedoms som nddvandig for att kunna paborja
sorgearbetet efter en forlust. Det dr néstintill hidlften av alla tonaringar som forlorat en fordlder
1 cancer som uppger obearbetad sorg sex till nio ar efter dodsfallet. Tva orsaker till det kan vara
att sorgearbetet inte har paborjats direkt efter dodsfallet eller om tonaringen har manligt kon
(Bylund Grenklo m.fl., 2016).

De tondringar vars fordldrar har skilt sig och hittat en ny partner kan uppleva négot som kallas
dubbel sorg nir ena fordldern dor i cancer. Den dubbla sorgen édr en kombination av att navigera
mellan olika virldar och problemen som finns kring de tvé olika familjerna (Marcussen, Thuen,
Wilson & Hounsgaard, 2019). Diaremot beskriver Kopchak Sheehan, Mayo, Christ, Heim,
Parish, Shahrour och Draucker (2016) att tondringar som hade skilda fordldrar och bodde med
den overlevande fordldern inte tog dodsfallet lika hart och ddrmed inte upplevde dubbel sorg.

Majoriteten av tonaringar som berdvats pa en fordlder forklarar att de behdver hjilp att bearbeta
sin sorg. For att kunna hantera forlusten behovs distraktion genom att & ha kul och ténka pa
annat. Tondringar foredrar att prata med jdmnariga som har varit med om samma upplevelser
dd de kan relatera till varandra. Det visar sig ocksa vara viardefullt att fa ta en paus fran
sorgearbetet och delta i aktiviteter tillsammans med vénner (Kopchak Sheehan m.fl., 2016;
McDonald m.fl., 2019; Patterson & Rangganadhan, 2010).
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Rédsla

Rédsla associerad med sorg kan bero pé flertalet olika anledningar s& som ovisshet, angest,
flyktkdnsla och chock. Cancer kan reducera kinslan av stabilitet hos tonaringen vilket kan skapa
angest och 1 sin tur rddsla. Brist pa kunskap géllande cancer och dess behandling kan skapa en
riddsla och chock som dr svar att hantera for de flesta tondringar (Tillquist m.fl., 2016).

Ovissheten om vad som skulle ske inom familjen 1 framtiden skapade angest (Kopchak Sheehan
m.fl., 2016). Tonaringar beskriver en ridsla over hur familjen ska paverkas pd grund av
dodsfallet av en fordlder (a.a).

liska

Ilska dr ett genomgaende tema nir det handlar om tonaringar som forlorar en forédlder i cancer.
Detta da de kan beskylla sin dode fordlder for att ta dvergivit dem (Kopchak Sheehan m.fl.,
2016; Tillquist m.fl., 2016). En ilska mot tonaringars klasskamrater kan uppsta, da de tror sig
veta hur det dr att forlora en fordlder i cancer utan att ha varit med om det (Tillquist m.fl.,
2016).

Majoriteten behover hjélp att hantera och ventilera ut sina ilska utan att domas av sina vinner,
larare och familj (Patterson & Rangganadhan, 2010). Bylund Grenklo, Kreichbergs,
Valdimarsdottir, Nyberg, Steineck & Fiirst (2014) beskriver ocksa att tonaringar uttrycker ilska
i samband med en forélders dod och att tondringarna beskyller hélso- och sjukvéirden for
dodsfallet.

Tvavagsprocess

Information och kommunikation

Det upplevs viktigt att personer inom hilso- och sjukvérden stottar tonaringar som har foréldrar
i livets slutskede och ger lamplig information angdende situationen som vederborande befinner
sig 1. Tondringarna beskriver att sjukskoterskor har svért att anpassa information som ges till
dem som &r pé vig att forlora en forédlder i cancer. Informationen ska vara formad efter mognad
och ska ges till tonaringarna for att de ska kunna forbereda sig mentalt infor den oundvikliga
forlusten av en fordlder (Bylund Grenklo m.fl., 2014; Patterson & Rangganadhan, 2010).
Ungefidr hilften av alla tondringar upplever att det dr vanligt forekommande att {4 otillridcklig
information fran hélso- och sjukvardspersonal (Beernaert m.fl., 2017).

En god familjekommunikation mellan forédldrar och deras barn ar en viktig faktor for att minska
risken for psykisk ohélsa hos tondringar som har forlorat en fordlder i cancer. Tondringar som
forlorat en fordlder i cancer har vanligtvis en bristfallig kommunikation med den 6verlevande
fordldern vilket kan relateras till tondringens psykiska problem och problem med uppférande
(Weber, Alvariza, Kreichbergs & Sveen, 2019).

Bristande familjekommunikation kan dka risken for en simre familjesammanhéllning vilket i
sin tur kan leda till psykisk ohélsa och sjdlvskadebeteenden hos tonaringen (Bylund Grenklo
m.fl., 2014).
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Misstro till hélso- och sjukvarden

Det beskrivs att tondringar uttrycker en besvikelse gentemot hélso- och sjukvérden for att inte
allt har gjorts for att lindra lidande. De kinde sig ocksd exkluderade i fordlderns vard vilket
resulterade 1 att tilliten fortfarande var bristfillig 4ven lang tid efter dodsfallet (Beernaert m.fl.,
2017; Bylund Grenklo m.fl., 2014).

Det finns en risk som tonaring att utveckla psykisk problem i form av depression, konstant oro
och somnproblem om de har bristande fortroende gentemot hélso- och sjukvard géllande
fordlderns bortgéng. Det finns ocksa en hogre risk for att skada andra och for sjélvdestruktivitet
nir tondringen misstror hélso- och sjukvéarden (Bylund Grenklo m.fl., 2014).

Halsokonsekvenser

Psykisk ohélsa

Psykisk ohilsa kan vara en konsekvens av att som tondring forlora en fordlder 1 cancer. Tre ar
efter forlusten kan tonaringen fortfarande lida av psykisk ohilsa som ses vara relaterad till
obearbetad sorg (Weber m.fl., 2019). En del tonaringar lever fortfarande med psykisk ohélsa
pa grund av obearbetad sorg sex till nio ar efter forlusten av en fordlder (Bylund Grenklo m.fl.,
2016). Det finns ett samband mellan depression som f6ljd av en fordlders bortgang och risk for
att utveckla sjdlvskadebeteende som slutligen kan leda till sjadlvmord. Samma samband fanns
dock inte om en tonéring har kvar bdda fordldrarna i livet. Vidare beskrivs det att om en tonaring
som har forlorat en fordlder till cancer har misstro for hélso- och sjukvarden finns det dnnu
storre risk for sjdlvskadebeteenden (Bylund Grenklo m.fl., 2013; Bylund Grenklo m.fl., 2014).

Tonéaringars psykiska hédlsa pdverkas negativt om det finns psykosociala behov som ej ar
uppfyllda. Mest nimnda ouppfyllda behoven ir att kunna ha kul, prata med nagon som gatt
igenom samma sak och veta hur olika kdnslor ska hanteras och bearbetas (McDonald m.fl.,
2019).

Risken for sjdlvskadebeteende dkade signifikant om familjen hade en simre sammanhéllning,
hade misstro for hélso- och sjukvirden samt otillricklig information om situationen och
sjukdomstillstandet (Beernaert m.fl., 2017; Bylund Grenklo m.fl., 2014; Bylund Grenklo m.fl.,
2013).

Sociala konsekvenser

Nira relationer riskeras att pdverkas negativt nér tondringen gar genom dubbel sorg. Kontakten
med styvfordldrar, samt mor- och farfordldrar riskeras att forloras. Relationen till halvsyskon
kan komma att paverkas negativt om relationen till styvforéldern ar anstrdngd. Risken att dra
sig undan frin folk i sin ndrhet 6kar i samband med 6kad stress och psykisk ohélsa (Marcussen
m.fl., 2019).

Forlusten av en fordlder kan fa tonaringar att kdnna sig annorlunda och dra sig undan fran sina

jamnariga vanner dd de inte fOrstar vad tonaringen gar genom (Patterson & Rangganadhan,
2010).
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Tondringar har dven en tendens att ta pa sig mer hushallsarbete hemma och ta hand om sina
smasyskon vilket paverkar den sociala kontakten med vianner (Kopchak Sheehan m.fl., 2016).
Vidare berittar Patterson och Rangganadhan (2010) hur hushéllsarbetet foll omedvetet pa den
dldsta tondringen i familjen vilket gjorde att det var omgjligt att forsoka pussla ihop sitt liv igen
med hjélp av sina vénner.

Fysiska konsekvenser

Tondringar tog ofta till fysisk aktivitet for att fa en paus frin sorgen och det bendmns som en
strategi for att klara av livet. Den dverlevande fordldern uppmanade ocksa sina barn att utféra
fysisk aktivitet da de sag en skillnad i tondringens psykiska maende (Kopchak Sheehan, 2019).

Bylund Grenklo m.fl., (2016) rapporterade att det fanns ett samband mellan att som tjej i tondren
ha forlorat en fordlder 1 cancer och 6kad risk for utmattning, yrsel och anvdndning av lugnande
lakemedel. Som kille fanns det en 6kad risk for sjdlvskada och kénsloméssig avtrubbning. Det
finns ocksé en o0kad risk for somnproblem, konstant oro och &tstorningar om tonaringen har
misstro for hilso- och sjukvérden (Beernaert m.fl., 2017).
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DISKUSSION

Metoddiskussion

Design

Genom att gora en litteraturoversikt kartlaggs ett avgransat beforskat omrade. For att fa en
bredare bild av tondringars erfarenhet av att forlora fordldrar till cancer och dess
hélsokonsekvenser inkluderades bade kvalitativa och kvantitativa artiklar i resultatet. Detta for
att f4 en bredare bild av kunskapsliaget vilket ses som en styrka enligt Friberg (2017). Istéllet
for att gora en litteraturdversikt hade vi kunnat gora en kvalitativ studie dér vuxna som forlorat
sin fordlder 1 tondren intervjuades, men sdgs inte som passande pd grund av tidsbegransningen
av detta examensarbete.

Datainsamling

Initialt var syftet att enbart belysa tonaringars upplevelser av att forlora en fordlder i cancer och
trots manga sokningar i olika databaser hittades for fa artiklar som var relevanta for syftet. Da
dndrades syftet till tondringars upplevelser och hilsokonsekvenser efter att ha forlorat en
fordlder i cancer dé vi under forsta sokningen hittade manga artiklar som hade undersokt bada. I
den nya sokningen anvindes samma sokord med synonymer som vid forsta sokningarna for att
vi fortfarande ville nd tonéringars upplevelser men vi kompletterade med sokordet “health” for
att nd hélsokonsekvenserna. Trots nytt syfte och ny sokning hittades inte tillrickligt med
artiklar. Sekundirsokningar utférdes genom att granska referenslistor pa redan valda artiklar
vilket resulterade 1 att ytterligare en relevant artikel hittades.

De forsta sokningarna med det nya syftet resulterade i for fi studier som kunde vara relevanta
for syftet och tondringar i aldrarna 13-18 ar anvindes som inklusionskriterie for att sékerstélla
relevans 1 sokningarna. Vi uppmérksammade att vid ytterligare sokningar utan ovanstaende
inklusionskriterie resulterade i fler relevanta artiklar d& ménga av artiklarnas deltagare var
mellan 12-19 &r och da inte dok upp i forsta sokningarna. For att g& vidare och hitta fler
relevanta artiklar valde vi att géra en manuell begrinsning dir vi enbart hade “adolecent®” i
sokraden. Dérefter gick vi igenom alla artiklar manuellt {for att vélja ut de med ritt dldersspann
som svarade pa syftet. Darfor valde vi att ha fa inklusionskriterier i sokningen for att inte
exkludera eventuellt relevant forskning. Artiklar som inkluderas 1 en litteraturstudie bor inte
vara dldre dn fem ar dé forskning dr nagot som bor vara aktuellt (Forsberg & Wengstrom, 2016).
Det kan tyckas vara en svaghet att tre av tio artiklar &dr dldre dn fem ar ser vi det 4ndd som
aktuell forskning eftersom resultaten visar att upplevelser efter en fordlders dodsfall inte
fordndras Over tid. Vi menar pd att en tidsavgransning pé tio ar hade inte varit aktuellt om
studien hade gjorts om eftersom mer relevant forskning hade eventuellt kunnat hittats.

Under datainsamlingen hittades fyra artiklar som hade skrivits av samma huvudforfattare vilket
kan bidra till att variationen kan tolkas vara ldgre &n om alla artiklar hade haft olika
huvudforfattare. Artiklarna var skrivna av Bylund Grenklo m.fl. (2013), Bylund Grenklo m.fl.
(2014), Beernaert m.fl. (2017) och Bylund Grenklo m.fl. (2016). Artiklarna har dven identisk
underlagsdata vilket vi reagerade pa i analysen (se bilaga 2). Vidare granskning av artiklarna
resulterade 1 att enbart en av artiklarna, skriven av Beernaert m.fl. (2017) hdnvisar att ldsa
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studieprotokollet fran studien skriven av Bylund Grenklo m.fl. (2013). Vi valde dock att ha med
artiklarna relaterat till fa traffar som svarade pad syftet samt att alla valda artiklar hade olika
syften.

Enbart PubMed och PsycINFO valdes att anvidndas eftersom samma artiklar aterfanns i bade
CINAHL och Scopus. Henricson (2017) belyser att studiens validitet och chanserna att hitta
relevanta artiklar for syftet 6kar genom att anvénda olika databaser. Det finns andra databaser
som inte anvinds vilket kan ha resulterat 1 ofullstindig datainsamling, dock anser vi att fler
databaser inte hade tillfort ytterligare artiklar av betydelse.

Urval

Urvalet bestod av sex kvantitativa och fyra kvalitativa vilket anses ha gett den hér
litteraturdversikten bade djup och bredd (Henricson & Billhult, 2012). Artiklar som inkluderas
1 en litteraturstudie bor inte vara édldre dn fem ar dé forskning dr ndgot som bor vara aktuellt
(Forsberg & Wengstrom, 2016). Det kan tyckas vara en svaghet att tre av tio artiklar ar dldre
an fem &r ser vi det &ndd som aktuell forskning eftersom resultaten visar att upplevelser efter
en fordlders dodsfall inte fordndras over tid. Vi menar pa att en tidsavgrinsning pa tio ar hade
inte varit aktuellt om studien hade gjorts om eftersom mer relevant forskning hade eventuellt
kunnat hittats.

Analysmetod

Alla valda artiklar var vetenskapligt granskade vilket sékerstilldes genom att soka efter
tidskrifterna  p4  Ulrichsweb  (ulrichsweb.serialssolutions.com)  via  Goteborgs
Universitetsbiblioteks hemsida. Nér en artikel ska publiceras i en tidskrift granskas den av olika
parter for att sdkerstilla kvaliteten (Henricson & Martensson, 2012). Vidare foljdes rdd om hur
analysen av studierna bor ga till vilket vi ansag var en bra analysmetod. Det ses som en styrka
da artiklarna hade god kvalitet och gav resultatet for den hér litteraturoversikten trovirdighet.
Att bada forfattarna forst enskilt och sedan tillsammans analyserade de utvalda artiklarna for
att f4 fram likheter och skillnader ses som en styrka. Willman m.fl. (2016) beskriver att detta
tillvigagéngssitt styrker en litteraturdversikts pélitlighet.

Kvalitetsgranskning

Under granskningen av artiklarna och sékerstéllandet av kvalitet anvindes forslag pé fragor vid
granskning av kvantitativa samt kvalitativa studier (Friberg, 2012). Genom att g& genom
punkterna som Friberg (2012) belyser kunde kvaliteten granskas noggrant. En styrka dr att sex
av artiklarna uppfyllde samtliga kriterier.

Forskningsetiska dvervdganden

Vi har under processens gang gjort forskningsetiska dvervdganden for att virna om ménskliga
rattigheter (Kjellstrom, 2012). Samtliga artiklar forutom en har etiskt godkdnnande. Artikeln
skriven av Tillquist m.fl. (2015) &r inte godkénd av en etisk kommitté da dataunderlaget for
studien dr fritt tillgédngligt pa nétet. Studierna dér deltagarna var under 18 ar tillfrigades den
overlevande fordldern om godkédnnande for tonaringens deltagande. Tonaringarna fick
information om mdjligheten att avsta eller avbryta sitt medverkande. Eftersom alla artiklar har
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fort ett etiskt resonemang och artiklarna som behover etiskt godkdnnande har det, ses som en
styrka i den hér litteraturdversikten (Polit & Beck, 2006).

Forforstaelse

Genom att diskutera var forforstaelse okar tillforlitligheten for den har litteraturéversikten och
vér forforstaelse grundar sig i att vi har forlorat en forédlder i cancer under tonaren (Priebe &
Landstrom, 2012). Det kan hinda att var forforstaelse har paverkat resultatet och att vi inte har
varit objektiva eftersom maénniskor stindigt pdverkas av miljon i1 sin omgivning pa ett
omedvetet plan. Materialet som litteraturstudien grundar sig pa kan undermedvetet ha valts ut
relaterat till var forforstielse. Vi dr medvetna om att vir forforstaelse kan ha haft inflytande
men vi valde att skriva om det héar da det ar ett viktigt &mne. Vi dr dven medvetna om att det
finns en risk att vi kan ha tagit till oss information pé sa vis kan det ha paverkat utgangen.

Generaliserbarhet

Resultatet av studien tolkas vara generaliserbart for tondringar som forlorat en fordlder till
cancer. Daremot nidmner Priebe & Landstrom (2012) att generalisering menar att resultatet av
en studie bor vara giltig for alla situationer, i1 alla tider och for alla ménniskor. Generella
slutsatser kan dras om att kunskapen ur denna studien dr overforbara till den har gruppen med
den hir erfarenheten men inte andra utanfor, vilket ar en styrka (a.a.).

Resultatdiskussion

Om tonaringar har en misstro till hédlso- och sjukvarden som tar hand om den déende fordldern
blir sorgearbetet mer lidande. Genom god kommunikation och begriplig information frn hilso-
och sjukvérden kan den misstron minska och da kan tondringars sorgearbete innebdra mindre
lidande. Utover lidande upplever tondringen kidnslor som sorg, ilska och rédsla efter dodsfallet
av en forédlder. Den sociala, fysiska och psykiska hdlsan kan komma att paverkas negativt bade
1 samband med dddsfallet men dven flera ar efter hindelsen. Information och kommunikation
inom familjen och hélso- och sjukvérden visar sig vara en avgdrande faktor for utfallet efter en
fordlders dodsfall.

Tidigare forskning beskriver att for att arbeta utefter familjefokuserad omvardnad méste
sjukskdterskor viga kommunicera med patienten och barnen for att utbyta information och for
att tiden efter doden ska bli sa lindrig som mojligt (Otani, Ozawa, Morita, Kawami, Sharma,
Shiraishi & Oshima, 2019). Familjefokuserad omvardnad underléttar sorgearbetet for alla
involverade parter och framforallt for tondringar dd personerna i patientens omgivning
inkluderas. En svarighet for sjukskoterskor att implementera familjefokuserad omvardnad kan
vara att det finns en generell bristande kunskap kring tonaringar (a.a). Genom att sjukskdterskan
har kunskap om tondringars psykologiska utveckling, deras forstéelse for doden samt deras
sorgeprocess kan familjefokuserad omvérdnad lattare implementeras.

Tonéringar belyser dven vikten av information om fordlderns sjukdom och dod dé bristande
information kan resultera i ytterligare lidande (Philips, 2015). Det dr viktigt som sjukskoterska
att stotta fordldrar att vaga prata med sina barn pa ett drligt, dppet och forstaeligt sétt (Alvariza,
Lovgren, Bylund Grenklo, Hakola, Fiirst & Kreicberg, 2017). Sérskilt viktigt dr det att beakta
barnets behov av information utformat utefter mognad da det &r i enlighet med svensk lag.
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Lindqvist och Rasmussen (2014) beskriver att sjukskoterskan ska beakta nérstaendes behov,
bekymmer och oro. Sjukskoterskan bor vigleda tonaringar sa att de kan fa det stod och den
hjalp de behover (Alvariza m.fl., 2017). Sjukskoterskan spelar en viktigt och aktiv roll i varden
dér det finns minderariga barn som anhoriga till en doende patient. Precis efter dodsfallet finns
det ofta en sjukskoterska pé plats oavsett om dodsfallet sker i hemmet, pa hospice eller pa
sjukhus. D4 kan sjukskoéterskan finnas dir for hela familjen samt ge stdd och rdd angdende
sorgereaktioner. Det ar viktigt att forbereda familjen pd kdnslor som ilska och &ngest for att
minska risken for ett ldngt och komplicerat lidande (Buxbaum & Brant, 2001). Av den orsaken
behover sjukskoterskor kunskap for att kunna underlédtta moten med doende fordldrar och deras
familjer inom varden.

Darfor ska lampliga insatser fran hidlso- och sjukvarden alltid Gvervéigas nér det finns
minderériga barn till en déende fordlder och dess insatser ska skridddarsys efter individens
behov och alder. En del tonaringar vill prata om den specifika hindelsen men manga andra vill
inte ga in pa det. Darfor maste sjukskoterskan erbjuda olika sorter av psykosocialt stéd och se
till vad individen behover diar och da (Alvariza m.fl., 2017). Som resultatet av den hér
litteraturoversikten visar finns det tondringar som har obearbetad sorg flera ar efter dodsfallet
och dd dr det mer ldmpligt att kommunen dér tondringen bor tar sitt ansvar enligt
Socialtjdnstlagen (SFS 2001:453, kap. 2, 1 §).

Kliniska implikationer

I den hér litteraturoversikten identifierades en misstro till hdlso- och sjukvarden fran tonaringars
sida. Sjukskoterskan bor dirfor arbeta familjefokuserat dir fokus inte enbart ligger pa den
doende fordldern utan ocksa pa familjen som en enhet. Sjukskdterskan bor individuellt utforma
professionellt stdd och ge adekvat information till varje enskild tondring for att hjélpa till att
starta sorgearbetet pé ett sunt sétt. For att sjukskoterskan i praktiken ska ha mojlighet att stotta
den hir gruppen behdver familjen fa kunskap om kommunikationsstrategier som underléttar
familjemiljon som i sin tur kommer underlatta hantering av dodsfallet.

Férslag pa framtida forskning

I forskningen som vi granskat kom vi fram till att tonaringar &r i behov av information men
ocksa stod fran hélso- och sjukvarden vilket 1 dagsldget inte dr tillrdckligt. Flertalet studier
kommer fram till att stddinsatserna inte &r tillrackliga men det behdvs forskning pa specifika
stodinsatser som fungerar for den hédr gruppen. Saledes behdvs det organisatoriskt tydliga
riktlinjer och handledning for att sjukskoterskor ska kunna stotta tondringar i deras forlust av
sin fordlder.
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SLUTSATS

Behovet av information fran tonaringars sida, relaterat till en misstro gentemot hdlso- och
sjukvérden ar slutsatsen av den hér litteraturdversikten. Genom att sjukskoterskor anpassar och
forbattrar informationen till tondringar i den hédr situationen kommer en rad olika
hilsokonsekvenser minimeras som till exempel depression och somnproblem. Tonaringars
upplevelser kommer ockséd paverkas till det positiva da deras ilska inte behdver vara kopplad
till hdlso- och sjukvarden. Genom att ha identifierat tondringars behov av information kan
sjukskoterskor forhoppningsvis kénna sig béttre rustade i kommande moten med den hir
gruppen minniskor.
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