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Sammanfattning

Bakgrund: Ungefar 12—-15% av alla graviditeter avslutas i missfall. Det finns olika
definitioner av missfall beroende pa nar det intraffar. Riskfaktorer for missfall ar
bland annat intrauterin tillvaxthdmning, kromosomavvikelser och ohalsosamma
levnadsvanor. Symptomen kannetecknas av vaginala bloédningar, buksmarta och
uteblivna fosterrorelser. Behandlingsalternativen varierar beroende pa vilken vecka
missfallet intraffar. | studien lyfts olika teorier sa som Antonovskys teori om kansla
av sammanhang och Swansons omvardnadsteori som gar att applicera pa motet med
drabbade foraldrar. Syfte: Att belysa foraldrars upplevelse pa sjukhus vid missfall.
Metod: En litteraturstudie med kvalitativ ansats anvandes for att insamla
information om dmnet. Tio artiklar fran databaserna Cinahl Complete och PubMed
anvandes och analyserades enligt Skotts analysmetod. Resultat: Resultatet
utgjordes av tio vetenskapliga artiklar som samtliga besvarade studiens syfte.
Fynden resulterade i tre huvudkategorier och nio underkategorier. Huvudkategorin
Tiden pa sjukhus har underkategorierna Att vanta pa besked, Tryggheten att ha
varandra och Att paminnas om forlusten. Huvudkategorin Bekraftelse i sorgen har
underkategorin Att vara ovetandes och Att bli sedd och hérd. Huvudkategorin
Kénsloméssigt stod har underkategorierna Sta dem bi, Tro hopp och tvivel,
Minnenas betydelse och Livet efter forlusten. Slutsats: Denna studie visar pa att
foraldrar upplever att de behdver mer kanslomassigt stod i varden vid missfall.
Sjukskaterskorna &r i behov av utbildning och kompetens for att mota foréldrarna i
deras sorg.
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Abstract

Background: Approximately 12-15% of all pregnancy’s end in miscarriage. There
are different definitions of miscarriage depending on when it occurs. Risk factors
for miscarriage includes intrauterine growth restriction, chromosomal
abnormalities and unhealthy lifestyles. The symptoms are characterized by vaginal
bleeding, abdominal pain and absent of fetal movement. The treatment options vary
depending on which week the miscarriage occurs. In the study, various theories are
highlighted such as Antonovskys theory of sense of coherence and Swansons
nursing theory which can be applied in the meeting with affected parents. Aim: To
shed light on parents' experience in hospital in case of miscarriage. Method: A
literature study with a qualitative approach was used to collect information on the
subject. Ten articles were found on the databases Cinahl Complete and PubMed
and were analyzed according to Skott’s analysis method. Result: The results
consisted of ten scientific articles, all of which answered the porpoise of the study.
The findings resulted in three main categories and nine subcategories. The main
category Time in hospital has the subcategories The security of having each other,
Being reminded of the loss and Waiting for news . The main category Confirmation
in grief has the subcategories To be unaware and To be seen and heard. The main
category Emotional support has the subcategories Stand by them, Belief, hope and
doubt, The importance of memories and Life after the loss. Conclusion: This study
shows that parents feel that they need more emotional support in the care of
miscarriage. The nurses need training and competence to meet parents in their grief.
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Inledning

Varje ar avslutas 12-15% av alla kanda och via ultraljud bekraftade graviditeter i
missfall. Raknas dven de graviditeter som bekréftats med blod- eller urinprov ar
siffran &nnu hogre (Henic, 2022). De olika definitionerna for vilken vecka
missfallet intraffar leder till brist pa statistik, vilket i sin tur innebar ett stort
morkertal. Sjukskoterskor moter denna patientgrupp i stora delar av varden; pa
vardcentralen, akutmottagningen, kvinnosjukvarden samt uppféljande vard. Denna
litteraturstudie amnar darfor att lyfta dessa foraldrars upplevelse av omvardnaden

sjukvarden tillnandahaller.

Bakgrund

Missfall definieras enligt World Health Organisation (2001) som en ofrivilligt
avslutad graviditet dar fostret avlider innan fullgangen tid. Missfall bendgmns olika
beroende pa vilken graviditetsvecka det intraffar. Spontan abort kallas de missfall
som sker innan graviditetsvecka 22 eller da fostret vager mindre &n 500g (World
Health Organisation, 2001). Intrauterin fosterddd innebér enligt Socialstyrelsen
(2022) att fostret avlider efter graviditetsvecka 22 eller da det vager mer &n 500g

eller & minst 25 cm langt.

Riskfaktorer, symptom och behandling

Socialstyrelsen (2022) redogor for placentans roll i fostrets utveckling, hos 23 % av
foster som avlider intrauterint kan det dras direkta kopplingar till placentans
funktion. Intrauterin tillvixthamning ar en riskfaktor for fostrets éverlevnad och
innebdr att fostret inte véxer och utvecklas adekvat (Socialstyrelsen, 2022).
Intrauterin tillvaxthamning kan till exempel bero pa sjukdomstillstand sa som
diabetes mellitus eller havandeskapsforgiftning hos modern (Socialstyrelsen,
2022). Andra faktorer till missfall kan vara genetiska avvikelser, exempelvis
kromosomavvikelser samt skador eller problem med livmoderhalsen och/eller
livmorden (Henic, 2022). Andra riskfaktorer ar lag och hog alder hos modern, att
leva i en socialt utsatt situation och att vara forstfoderska. Vidare ar ocksa
ohalsosamma levnadsvanor, sa som rokning, alkohol samt brist pa fysisk aktivitet

riskfaktorer (Socialstyrelsen, 2022).
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De vanligaste symptomen pa missfall ar vaginala blédningar och smarta i buken
eller underlivet (Henic, 2022). Handlaggning vid konstaterat missfall ar beroende
av  vilken graviditetsvecka det intréffar. Diagnostisering sker via
ultraljudsundersokning och val av behandlingsmetod utgors utifrdn vad som kan
ses pa ultraljudet. Vid missfall som intraffar innan graviditetsvecka 12 finns
féljande behandlingsalternativ; medicinsk behandling, expektans 2—4 veckor eller
vaccumaspiration (Svensk forening for obstetrik & gynekologi, 2021). Medicinsk
behandling innebér att forloppet da fostret stéts ut paskyndas genom intag av den
aktiva substansen misoprostol. Misoprostol, som &r ett syntetiskt prostaglandin,
okar tonusen i livmodern och ger sammandragningar vilket far resterna av
graviditeten att stotas ut ur livmodern. Vid beslut om expektans hanterar kroppen
sjalv franstotningen av fostret. Detta foljs sedan upp efter 2—4 veckor for att bekrafta
att inga rester av graviditeten finns kvar i livmodern. Vid vaccumaspiration toms
livmodern kirurgiskt under narkos eller lokalanestesi (Svensk férening for obstetrik
& gynekologi, 2021).

Symptom vid intrauterin fosterdod &ar vanligtvis franvaro av fosterrérelser och
diagnostiseras med ultraljud. Det rekommenderas att foda vaginalt med hjéalp av
varkstimulerande lakemedel da forlossningen vid intrauterin fosterdod liknar den
vanliga forlossningen och likasa foraldrarnas forsta mote med sitt barn (Radestad,
2022). Efter forlossningen ska omhandertagandet av barnet ske pa liknande satt som
vid forlossningar med levande barn. Foréldrarna skall med lyhérdhet och respekt
erbjudas att vara delaktiga i omvardnaden av barnet, de skall dartill erbjudas tid
ensamma med barnet och fa mojlighet att ta med sig sitt barn hem under en kortare
tid (Region Vastergotland, 2022). Under denna tid ar det foréldrarnas behov och
onskemal som styr och avgor handelseforloppet, vilket ar sjukskoterskans ansvar

att forvalta och stddja.

Teorier och modeller
Den salutogena teorin om kansla av sammanhang (KASAM) grundades av Aaron
Antonovsky (1991) och bygger pa tre begrepp; begriplighet, hanterbarhet och

meningsfullhet. Dessa begrepp syftar till att 6ka medvetenheten huruvida individen
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begriper sin omvarld och upplever den som forutsagbar, hur val individen har
resurser och mojlighet att hantera olika livshandelser och slutligen individens
motivation att engagera sig i svara livssituationer. Antonovskys teori (1991) havdar
darmed att hogt KASAM kan vara en avgorande faktor for hur individer hanterar
livsomvélvande situationer. En individ med hogt KASAM har béttre forutsattningar
att hantera en sadan svar livshandelse, med en storre tilltro till den egna férmagan

och en battre grund for att hantera pafrestningar.

Ytterligare en teori som gar att applicera i motet med familjer som genomgar
missfall & Swansons omvardnadsteori (1993). Teorin utgdrs av de sex begreppen;
maintaining belief, knowing, being with, doing for och enabling. Maintaining belief
syftar pa sjukskaterskans tro pa individens kapacitet att hantera svara livshandelser,
vilket i sin tur starker individens egen formaga och tro pa sig sjalv. Knowing asyftar
formagan sjukskoterskan har att forstd och leva sig in i den andra individens
livsvarld utan att gora antagen utifran sina egna perspektiv och varderingar. Being
with menar pa sjukskoterskans formaga att bista individen i svara situationer genom
att vara k&nsloméssigt medveten och nérvarande. Doing for lyfter sjukskéterskans
ansvar att uppméarksamma individen som en helhet och att agera for att bevara
individens vardighet. Detta genom att varda individen sa som individen sjalv skulle
ha gjort om den hade tillracklig styrka, kunskap och mgjlighet. Enabling fokuserar
pa att validera individens kanslor, stodja i sorgeprocessen och slutligen finnas som
stod for att individen ska aterfa halsa och valbefinnande. Att tro individens
kapacitet, leva in sig i den andres livsvarld och att bistd individen framjar det
personcentrerade motet mellan sjukskoterskan och foraldrarna som genomgar
missfall. Swansons omvardnadteori belyser darfor sjukskoterskans betydelse och

stdd i individens sorgeprocess.

Likt Swansons omvardnadsteori (1993) fastslar ICN:s etiska kod for sjukskaterskor
(Svensk Sjukskoterskeforening, 2021) sjukskoterskans ansvar att bedriva
omvardnad med lyhordhet, respekt, empati och omsorg for bade patient och
narstaende. Den etiska koden patalar sjukskoterskans forpliktelse att prioritera

individens varderingar, rattigheter och traditioner i omvardnaden. Sjukskéterskan
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har ett personligt ansvar att bemota och varda individer med ett etiskt
forhallningssatt dar varje individ, oavsett sexuell laggning, alder, kon eller religion,
blir bemétta med respektfull omvardnad (Svensk Sjukskoterskeforening, 2021).
Déartill skall sjukskoterskan framja hélsa, lindra lidande och bidra till en vérdig dod
(Svensk Sjukskoterskeforening, 2021; Swanson, 1993).

Forfattarna i denna litteraturstudie har valt att bortse fran definitionen av sena och
tidiga missfall da upplevelsen av missfallet ar individuell och oberoende av vilken
vecka det intraffar. Fokus ligger darav pa foraldrarnas upplevelse av omvardnaden
for att 0ka medvetenheten gallande deras perspektiv. Definitionen av foréldrar i
denna litteraturstudie utgar fran barnets primara vardnadshavare utan narmre
specifikation pa relation och kon. Enligt de globala malen &r det av stor vikt att 6ka
jamstalldheten i samhallet. Likasa att minska spadbarnsdddligheten och sakerstalla
en fungerande halso- och sjukvard for alla. Dartill kommer behovet av kompetent
och utbildad personal (Regeringskansliet, 2022a), sarskilt i motet med foraldrar
som genomgar en sorg efter ett avlidet barn. Forfattarna anser darfor att amnets

komplexitet och betydelse kraver mer forskning.

Syfte

Syftet ar att belysa foraldrars upplevelse av omvardnaden pa sjukhus vid missfall.

Metod

Design

Denna studie har anvant sig av en design i form av en litteraturstudie, vilket innebar
att ge en 6vergripande bild av ett utvalt omrade (Friberg, 2022). En litteraturstudie
syftar till att granska befintlig forskning och fa en uppfattning om vad som tidigare
studerats (Friberg, 2022). Litteraturstudien har utgatt fran en kvalitativ ansats, nagot
som anvands for att skapa en oOkad forstaelse och kunskap for individers

erfarenheter och upplevelser inom ett sarskilt &mne (Henricson & Billhult, 2017).
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Sokvagar och urval

Forfattarna har anvant sig av databaserna Cinahl Complete och PubMed i denna
studie. Databaserna innehaller bland annat artiklar, bocker och avhandlingar inom
omraden som omvardnad (Karlsson, 2017). Inledningsvis har forfattarna brutit ned
studiens syfte och valt ut relevanta nyckelord; omvardnad, upplevelse och missfall.
Nyckelorden oversattes till engelska, och sedan definierades sokord som utgjordes
av synonymer pa nyckelorden med hjalp av hemsidan Svensk MeSH. Forfattarna
anvénde sig av amnesord, trunkering, frassokning och fritext som verktyg i
sokningen i Cinahl Complete. | PubMed anvéndes enbart @amnesord och fritextord.
Amnesord redogor for artikelns inneh&ll och anvands enligt Karlsson (2017) for att
precisera sokningen. For att gora sokningen bredare kan trunkering anvandas, da
sokningen inkluderar flera typer av stavningar och bojningar av det valda ordet.
Vidare forklarar Karlsson (2017) att frassokning ar ett verktyg som anvénds for att
binda ihop ord som maste sta bredvid varandra i s6kningen, vilket gors genom
citationstecken. Mellan varje fritext- och &mnesord har booleska operatorer
tillampats, OR och AND. OR gor sokningen bredare och Okar dess kanslighet
eftersom endast ett av orden maste forekomma i soktraffen. For att begransa
sokningen har termen AND anvants mellan varje sokblock (Karlsson, 2017). | bada
databaserna har s6kningen avgrénsats till publiceringsdatum 2013-01-01-. I Cinahl
Complete avgransades sokningen ytterligare till engelsksprakig, forskningsartikel
och peer-reviewed (kvalitetsgranskad). Totalt valdes tio (n=10) artiklar ut varav en

(n=1) dubblett. S6kningen redovisas i ett sokschema (se bilaga 1).

Utifran den slutgiltiga sokningen valdes relevanta artiklar ut som ansags kunna
svara pa studiens syfte och de irrelevanta artiklarna filtrerades bort baserat pa titel
och abstrakt. Forfattarna laste darpa artiklarna var for sig och sedan tillsammans.
Dérefter anvande de sig av fargkodning for att identifiera teman och kategorier i
artiklarnas resultatdel. Studien har inkluderat artiklar som beror foréldrars

upplevelse av missfall och som vardats pa sjukhus.

10 (38)



Granskning och analys

Artiklarna har granskats utifran Shentons (2004) kvalitetsbegrepp Gverforbarhet,
verifierbarhet, tillforlitlighet och palitlighet. Overforbarhet syftar till att sakerstilla
att resultatet kan generaliseras till en stérre population. Verifierbarhet menar pa att
gora det majligt for nagon annan att upprepa studien i framtiden, med samma eller
liknande resultat (Shenton, 2004). Begreppet tillforlitlighet sakerstaller att
forskningen undersoker vad som avses att undersokas. Palitlighet lyfter
forskningens objektivitet fran forskarens perspektiv och uppfattning (Shenton,
2004).

De artiklar som visade pa ett trovardigt resultat inkluderades i analysen. Artiklarna
analyserades darefter utifran hur Skott (2017) beskriver begreppet analys. Skott
menar att begreppet analys betyder upplésning och syftar till hur textmaterial kan
analyseras genom att delas upp i mindre delar for att undersokas enskilt vilket,
bidrar till en storre forstaelse for innehallet. Vidare identifierades och jamfordes
likheter och skillnader i artiklarnas resultat, och utformades sedan efter kategorier

och teman (Danielson, 2017).

Etiska 6vervaganden

Etiska overvaganden &r av stor vikt i kvalitativ forskning. Vid kvalitativa studier
som ber6r kansliga amnen hamnar forskningsdeltagaren i ett utsatt lage. Det kan da
uppkomma situationer dar deltagaren regerar negativt pa fragor vilket staller héga
krav pa de etiska aspekterna (Sandman & Kjellstrom, 2018). Enligt lag (Lagen om
etikprovning av forskning som avser manniskor, 2003) skall all forskning som
involverar maénniskor utféras med respekt for manniskovardet, manskliga
rattigheter och grundlédggande friheter. Dérav har de artiklar som inte redovisat
forskningsetiska overvdganden och inte blivit godkénda av etisk kommitté
exkluderats. Alla artiklar som ingar i denna studie har skriftligt samtycke fran

deltagarna.

Denna studie beror ett komplext fenomen som riskerar att vécka kanslor som sorg,

radsla och utsatthet. Amnets tyngd och komplexitet staller hoga krav pa
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litteraturstudiens utforande. Lika sa stalls hoga krav pa etisk medvetenhet och
kompetens i de artiklar som ingar i studiens resultat. De artiklar som inkluderats har
redovisat hur etiska Overvagandena varit prioriterade genom hela processen.
Overvigande del av studierna var flexibla gentemot deltagarnas 6nskemal géllande
var och hur intervjuerna agde rum. | majoriteten av de inkluderade artiklarna har
deltagarna erbjudits kontaktuppgifter till samtalsstod i samband med intervjun. En
stor del av deltagarna upplevde det positivt att fa mojlighet att bidra till forskningen
genom att dela sin historia med forhoppningen att gora skillnad for andra. Denna
studie amnar till att 6ka sjukvardens kunskap, medvetenhet och forstaelse for
foraldrar som genomgar missfall samt att belysa deras upplevelse av den vard och
omsorg som varden tillhandahaller. Vidare onskar studien att bidra till ett mer

personcentrerat forhallningssatt och en forbattrad vardupplevelse.

For att minska risken att litteraturstudiens resultat paverkats av forfattarnas
forforstaelse har denna skrivits ned under rubriken Forforstaelse innan studiens

start.

Forforstaelse

Forfattarnas forforstaelse ar att missfall ar ett svart och kénsligt amne att forhalla
sig till, bade for patienter och personal. Aven att det ar ett stigmatiserat &mne som
inte uppmarksammas tillrackligt och att anledningen bakom det antagligen &r for
att det ar svart att prata om. Dessutom upplever forfattarna att amnet inte talas om
i samhéllet trots att det drabbar manga. Att uppleva ofrivillig barnléshet tror
forfattarna ar mycket pafrestande for bade relationen och individerna. Vidare tror
forfattarna att det saknas kompetens och utbildning i hur personal ska forhalla sig
gallande omvardnad vid missfall. Detta kan leda till att manga patienter far en
traumatisk bild av upplevelsen relaterat till omvardnaden de fatt vid missfall, vilket
ocksa kan paverka kommande graviditeter. Forforstaelsen kommer fran att den ena
forfattaren arbetat inom kvinnosjukvarden samt att bada forfattarna har tagit del av
slakt och vanners upplevelse och erfarenhet av att genomga missfall. Forfattarna

har dven uppmarksammat amnet pa sociala medier.
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Resultat

| denna litteraturstudie analyserades tio kvalitativa artiklar som alla beror foréldrars
upplevelse av omvardanden pa sjukhus vid missfall. Sammanlagt baserades
resultatet pa 169 foraldrars upplevelser och erfarenheter. De valda artiklarna
utfordes i foljande lander; Irland (tre), Australien (tre), England (tva), Turkiet och
USA. Analysen gav grund till tre huvudkategorier; tiden pa sjukhus, bekraftelsen i

sorgen samt kanslomassigt stdd. For dversikt, se figur 1.

TIDEN PA BEKRAFTELSE | KANSLOMASSIGT

SJUKHUS SORGEN STOD

Att vanta pd Att vara . .
besked ovetandes Sta dem bi

Att paminnas Att bli sedd Tro, hopp
om forlusten och hérd och tvivel
Trygt? Eeten Minnenas

att ha
varandra betydelse

Livet efter
forlusten

Figur 1. Oversikt av kategorier och underkategorier som sammanfattar foréldrars upplevelse av omvardnaden

pa sjukhus vid missfall.

Tiden pa sjukhus
Kategorin Tiden pa sjukhus innehaller underkategorierna; att vanta pa besked,

tryggheten att ha varandra och att pAminnas om forlusten.

Att vanta pa besked

Att vanta pa vardpersonal var pafrestande och ett aterkommande problem under
hela vardtiden. Manga foraldrar fick vanta lange innan de fick missfallet bekréaftat,
nagot som ledde till en tarande ovisshet hos foraldrarna. Den langa vantan var nagot
de sjalva kopplade till personalbrist och en stressig vardmiljé (Cullen et al., 2018;

Punches et al., 2019). De som sokte vard pa akutmottagningen uppgav langa



vantetider och upplevde vantan som hemsk (Cullen et al., 2018; Due et al., 2018;
Punches et al., 2019). Foraldrarna beskrev miljon som kaotisk da det var manga
patienter pd mottagningen. Detta gav upphov till att foraldrarna kande sig otrygga
och bortprioriterade. Dessutom ka&nde de sig inte sedda, men ville samtidigt inte
vara till besvar och stora personalen med sina fragor (Cullen et al., 2018; Punches
et al., 2019). Helhetsupplevelsen av omvardnaden genom hela vardforloppet
paverkades negativt av forseningar och vantetider och skapade frustation hos
foraldrarna (Aydin et al., 2019; Bond et al., 2018; Cullen et al., 2018).

Tryggheten att ha varandra

Mojligheten for patienten att ha sin partner narvarande under varden pa sjukhus var
viktigt for foréldrarna. Enligt Aydin et al. (2019) dnskade foréldrarna enkelrum for
att kunna vardas tillsammans, da det dkade deras kéansla av trygghet. Pa liknande
satt lyfte Cullen et al. (2018) patientens 6nskan om att fa vardas tillsmannas med
sin partner och besvikelsen och otryggheten i den bristande mdéjligheten for partnern
att sova over pa avdelningen. Foraldrarnas behov av att vara tillsammans under
vardtiden foranledde att partnern sov pa bankar i narheten pa avdelningen. Vidare
lyfter Cullen et al. (2018) att det inte heller fanns nagon narstaendetoalett pa
avdelningens vaningsplan och att anhériga behévde lamna avdelningen for att ga
pa toaletten. Detta ledde till att partnern inte upplevde sig lika uppmarksammad och
viktig i sammanhanget som sorjande foralder. Likasa upplevde den havande
foraldern frustration dver att inte ha en egen toalett i sjukhusrummet utan att behéva
anvanda en delad toalett i korridoren (Cullen et al., 2018). Att dela toalett 6kade

risken for att stota pa andra foraldrar och barn, vilket upplevdes hjartskarande.

Att paminnas om forlusten

Det var vasentligt for fordldrar som vardats for missfall att vardas separat fran
gravida, nyforlésta och nyfodda. En del foraldrar tvingades att vardas pa
avdelningar med andra gravida och vissa dven dela rum med nyforlosta (Aydin et
al., 2019; Cullen et al., 2018; Due et al., 2018; Garcia et al., 2020). Att mota gravida,
hora ljud fran forlossningar eller nyfodda barns skrik upplevdes traumatiskt (Aydin
et al., 2019; Bond et al., 2018; Cullen et al., 2018; Due et al., 2018; Garcia et al.,
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2020; Siassakos et al., 2018). Andra vardades pa gynekologiavdelning eller
avsiktligt avskilt fran andra nyforlosta, vilket skapade ett lugn hos foréldrarna
(Bond et al., 2018; Cullen et al., 2018; Siassakos et al., 2018). Daremot fanns en
radsla av att det avskilda vardandet skulle leda till att de blev bortglémda av

personalen.

”...You want to get information about your baby but you cannot. They should be
more sensitive and they should give information. | would die of heart attack when

I was waiting.”

(Aydinetal., 2019, s. 5)

Bekraftelse i sorgen

Kategorin Bekraftelse i sorgen innehaller underkategorierna; att vara ovetandes
och att bli sedd och hord.

Att vara ovetandes

Att erhalla information var viktigt for foraldrarnas upplevelse av att kanna sig
inkluderade i omvardnaden. Foraldrarna kande sig asidosatta och nonchalerade da
de inte fick tillracklig information under vardtillfallet (Aydin et al., 2019; Bond et
al., 2018; Helps et al., 2023; Punches et al., 2019; Siassakos et al., 2018). En del av
deltagarna uppgav bristande information i samband med att de forst sokte vard och
var ovetandes om barnet levde eller inte. Ovissheten om huruvida barnet levde eller
inte fick foréldrarna att kdnna vanmakt och hjélpléshet (Aydin et al., 2019; Due et
al., 2018; Punches et al., 2019). Daremot uppgav Cullen et al. (2018) att de patienter
som fick rak och tydlig information kunde hantera situationen battre. Bade skriftlig
och muntlig information 6nskades av foraldrarna. De uppgav att deras formaga att
ta in och bearbeta information forsamrades da de upplevde att de befann sig som i
en dimma, i total chock och helt fortdrd av sorgen (Helps et al., 2023). Detta
foranledde att manga foraldrar 6nskade att fa bade skriftlig och muntlig information
kring deras vardtid samt uppfoljande vard (Bond et al., 2018; Helps et al., 2023).
Slutligen uppskattade foréldrarna ett klimat déar det var mojligt for dem att stélla
fragor, vilket en del av dem saknade (Garcia et al., 2020; Helps et al., 2023;
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Meredith et al., 2017). Att inte kunna stalla fragor minskade foraldrarnas kansla av
kontroll och delaktighet. De var dven radda for att kdnna sig domda av vardpersonal
och vagade darfor inte alltid lyfta fragor och funderingar (Garcia et al., 2020).
Vidare kunde féraldrarna uppleva motet med vardpersonal som obekvamt och
skrammande, vilket dven det ledde till att de glomde bort att stélla fragor (Meredith
etal., 2017).

Att bli sedd och hord

Det var betydelsefullt for foraldrarna att k&nna sig delaktiga i kommunikationen i
samband med omvardnaden. En del av féraldrarna uppgav att vardpersonal
kommunicerade pa ett satt som de inte forstod, exempelvis anvande de medicinska
termer eller talade 6ver deras huvud (Due et al., 2018; Meredith et al., 2017;
Punches et al., 2019). Kommunikationen och bemdétandet upplevdes ofta bristfallig,
vilket 6kade deras kénsla av att vara asidosatt och bortglomd (Aydin et al., 2019;
Bond et al., 2018; Due et al., 2018; Garcia et al., 2020; Helps et al., 2023; Siassakos
et al., 2018). Aydin et al. (2019) menade pa att foraldrarna upplevde att
sjukskoterskorna hade ett battre bemotande &n doktorerna, och sag dem som
individer med unika 6nskemal och behov. Dartill uppskattade foraldrarna personal
som var narvarande, engagerad och vagade se dem i 6gonen (Aydin et al., 2019;
Due et al., 2018; Garcia et al., 2020; Meredith et al., 2017). Trots kéanslan av
bristande kommunikation var fordldrarna Over lag tillfredsstdllda med den
medicinska behandlingen. Den havande foraldern upplevde sig vél smartlindrad
och ansag att sitt och sin partners basala behov sd som mat och dryck blev
tillgodosedda (Cullen et al., 2018; Due et al., 2018).

”She further expressed her frustration in the insensitive use of medical terms to
describe the remains of her baby: they termed it as ‘you’ve retained product’,

which is a saying I cannot stand, it’s odious. . .*

(Due et al., 2018, s.8)
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Kanslomassigt stod

Kategorin Kanslomassigt stod innehaller underkategorierna; sta dem bi, tro hopp

och tvivel, minnenas betydelse och livet efter férlusten.

Sta dem bi

Det var viktigt for foraldrarna att vardpersonal anpassade omvardnaden efter deras
énskemal och behov i samband med missfallet, inte minst i det kdnsloméassiga
omhéndertagandet. De foréldrar som hade en positiv upplevelse av personalens
kénslomassiga stod kunde lattare hantera sorgen de befann sig i (Aydin et al., 2019;
Bond et al., 2018; Due et al., 2018; Garcia et al., 2020; Helps et al., 2023; Meredith
et al., 2017; Punches et al., 2019). Due et al. (2018), Garcia et al. (2020) och
Punches et al. (2019) belyste foraldrarnas uppskattning nar de fick en kram eller
annan fysisk berdring av sjukskoterskan, da detta fick dem att kanna sig
omhandertagna och trygga. Dartill var en sjukskoterskas blotta ndrvaro hos
patienten i vissa fall tillracklig for att ge trost (Due et al., 2018). Majoriteten av
fordldrarna saknade dock det kanslomassiga stodet fran vardpersonalen.
Foraldrarna onskade att sjukskoterskorna hade haft mod och kapacitet att st dem
bi i deras livsomvélvande sorg och saknad. Bristen pa kansloméssigt stod fick
foraldrarna att uppleva avsaknad av empati, forstaelse och lyhordhet fran
sjukskéterskorna (Bond et al., 2018; Due et al., 2018; Garcia et al., 2020; Helps et
al., 2023; Meredith et al., 2017; Punches et al., 2019; Siassakos et al., 2018).

Tro, hopp och tvivel

Foraldrarna hade ett stort behov av att kénna att de blev tagna pa allvar, och néar
denna kansla saknades uppstod kénslor som tvivel och hoppléshet. En del av
foraldrarna som sokte vard for exempelvis blodningar eller minskade fosterrorelser
upplevde att vardpersonal avfardade dem och bemotte dem med arrogans, vilket
fick dem att tvivla pa sin egen upplevelse och magkénsla (Bond et al., 2018; Due et
al., 2018; Meredith et al., 2017; Punches et al., 2019; Siassakos et al., 2018).
Daremot forsokte vardpersonalen att inge lugn och tilltro hos féraldrarna, nagot

som véckte blandade kanslor hos dem, bade hopp och tvivel (Aydin et al., 2019).
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Punches et al. (2019) lyfter att det inte var ovanligt att foraldrarna kdnde skam och
skuldbelade sig sjalva for forlusten av sitt barn. Denna kansla kunde skingras
genom att vardpersonal forsakrade dem att sa inte var fallet. Detta i sin tur gav

foraldrarna tillit till sig sjalva och skankte trost i sorgen (Punches et al., 2019).

Minnenas betydelse

Att fa stod och guidning i att skapa minnen med sitt avlidna barn genom att bada,
kl& och lara kdnna barnet var av stor betydelse for foraldrarna. Detta var &ven en
viktig del i sorgeprocessen och hjalpte dem att hantera sin situation. En generell
kénsla bland foréaldrarna var att stéd och guidning genom denna process var
nodvandig, da skapandet av minnen riskerade att utebli utan vardpersonalens
engagemang (Bond et al., 2018; Due et al., 2018; Helps et al., 2023; Meredith et al.,
2017). Lika sa uppskattade de att fa med sig minnen i form av hand- och fotavtryck
samt fotografier av sitt barn (Bond et al., 2018; Due et al., 2018). Daremot hade
foraldrarna blandade kénslor infér méjligheten att ta hem sitt barn. En del foréaldrar
kande tacksamhet Gver att kunna ta hem sitt barn medan andra upplevde det svarare
och Onskade att inte ta hem barnet (Garcia et al., 2020). Pa liknande satt hade
foréldrarna blandade tankar och kénslor kring att se sitt barn efter forlusten, en del
av foraldrarna ville se sitt barn medan andra kande en oro for att skapa for mycket
minnen (Aydin et al., 2019).

“I now realise that extra guidance about what I could do with my baby would’ve
been appreciated, for example, bath/dress her, walk with her in the garden, take
more photos, have hand/foot casts taken, open her eyes...”

(Bond et al., 2018, s. 6)

Livet efter forlusten

Efter forlusten av sitt barn upplevde foréldrarna ett behov av uppféljning. Delvis
ville de fa svar pa vad som orsakade missfallet och vilka dtgarder de kan vidta under
framtida graviditeter for att minska risken for missfall igen, dels behdvde de
kanslomassigt stod och fa svar pa existentiella fragor. De existentiella fragorna tog

uttryck i funderingar som hur” och ”varfor” just de har drabbats (Cullen et al.,
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2018; Meaney et al., 2017; Meredith et al., 2017). Trots behovet av uppféljning fick
majoriteten vanta lange innan de fick komma pa aterbesok, detta gav upphov till att
de lange fick ga ensamma med sin sorg och sina fragor (Bond et al., 2018; Due et
al., 2018; Siassakos et al., 2018). Fordldrarna onskade att uppfdljningen skulle
anpassas efter deras individuella behov och 6nskemal, da vissa ville ha uppféljning
tidigt medan andra kande att behovet kom senare i sorgeprocessen (Aydin et al.,
2019; Meredith et al., 2017).

Majoriteten av foraldrarna upplevde en kansla av lattnad och trygghet da varden var
flexibel och de kunde na vardpersonalen nar de sjalva ville (Helps et al., 2023;
Meredith et al., 2017; Siassakos et al., 2018). Lika sa upplevde en del av foraldrarna
det plagsamt att vid uppfoljning besoka samma avdelning dar de tidigare vardats
for missfall. Darfor onskade foraldrarna flexibilitet gallande var aterbesoket agde
rum (Bond et al., 2018; Cullen et al., 2018; Helps et al., 2023; Meaney et al., 2017,
Siassakos et al., 2018). Oberoende av var aterbesoket dgde rum var kontinuitet i
vardkedijan viktigt for foraldrarnas kansla av trygghet och tillit till varden. (Bond et
al., 2018; Helps et al., 2023; Meredith et al., 2017; Siassakos et al., 2018).
Auvslutningsvis lyfte foraldrarna en stor rédsla och oro infor framtida graviditeter,
da farhagorna for att fa missfall igen gjorde att de ville ha mer évervakning och

tatare kontroller vid nésta graviditet (Meaney et al., 2017).

“I hated coming to level 9, because that’s... the level where everything happened
for me and | just dreaded it.”
(Meredith et al., 2017, s. 5)

Diskussion

Metoddiskussion

Shentons (2004) kvalitetsbegrepp Overforbarhet, verifierbarhet, palitlighet och
tillforlitlighet anvandes for att avgora kvaliteten pa denna litteraturstudie.
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Eftersom artiklarna i studien har en spridning 6ver olika delar av varlden starks
overforbarheten till lander med liknande sjukvardssystem. Da kontexten i samtliga
artiklar ar beskriven starks Overforbarheten. Vidare starks overforbarheten da
forfattarna identifierat likheter och skillnader genom férgkodning och utformat
kategorier och underkategorier. Forfattarna har diskuterat och samtalat med
varandra genomgaende under studiens gang, vilket har starkt analysen och darmed

overforbarheten.

Litteraturstudiens verifierbarhet stirks da artikelsokningen och analysen &r val
redovisad i metoden samt att sokschema ar bifogade. Detta paverkar mojligheten
for andra att upprepa studien, vilket starker verifierbarheten. Artiklarna ar
analyserades enligt en beprévad och etablerad metod, Skotts analysmetod (2017),

vilket dven det starker verifierbarheten.

Palitligheten starks da forfattarna skrivit ned och redovisat sin forforstaelse innan
studien paborjades. Ytterligare starks palitligheten da bada forfattarna deltog i
analysen, bade enskilt och darefter gemensamt. Amnets komplexitet och kansliga
karaktar riskerade att paverka studiens palitlighet da amnet kunde véacka
existentiella tankar och kanslor. Forfattarna har varit medvetna om denna risk och
har darfor aktivt arbetat for att inte lata egna varderingar, kanslor och asikter

paverka studien.

Da litteraturstudien svarar pa sitt syfte starks tillforlitligheten. Syftet andrades under
litteraturstudiens gang, da det frdn borjan 16d “Kvinnors upplevelse av
omvardnaden vid missfall vid in-vitro-fertilisering”. Syftet #ndrades pa grund av
brist pad artiklar som speglade upplevelsen av omvardnaden vid in-vitro-
fertilisering. Dérav bestdmde forfattarna att skifta fokus och byta syfte, vilket gav
en storre mangd artiklar som kunde anvandas i analysen. Detta har dock inte
paverkat den slutglitliga studiens resultat da det skedde tidigt i processen. Da
forfattarna anvant sig av tva databaser som bygger pa medicinsk och
omvardnadsrelaterad forskning starks tillforlitligheten i studien. Tillforlitligheten

hade dock kunnat starkas ytterligare genom anvandning av flera databaser.
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Artiklarna som inkluderats i studien &r gjorda under de senaste sju aren, och anses
darmed relevanta till samtiden. Vidare starks tillforlitligheten da artiklarna som
inkluderats i studien redovisat citat fran deltagarna. Majoriteten av citaten ar langa
och framfor tydligt deltagarnas upplevelser, vilket tyder pa att intervjuerna varit
djupa. Slutligen starks tillforlitligheten da artiklarna ar godkéanda av etisk kommitté,

har skriftligt samtycke och var etiskt medvetna.

Resultatdiskussion

Litteraturstudies syfte var att belysa foraldrars upplevelse av omvardnaden pa
sjukhus vid missfall. Resultatet visade pa likartade upplevelser av omvardnaden
trots skillnader i vilket land samt vilken graviditetsvecka missfallet intraffade.
Dessutom visade resultatet att god omvardnad framst berodde pa bemétandet.
Resultatdiskussionen bygger pa tre fynd; Tryggheten att ha varandra, Sta dem bi
och Minnenas betydelse.

Nar ett par genomlever missfall bor bada parterna ses som lika betydelsefulla och
viktiga i sorgeprocessen. Under rubriken Tryggheten att ha varandra framkom det
att den icke havande foraldern inte sags som lika drabbad av sorgen vid missfall.
Detta uttrycker sig genom avsaknad av personcentrerad omvardnad av den icke
havande foraldern. Dels da foraldrarna inte far méjlighet att vardas tillsammans pa
avdelningen, dels da den icke havande foraldern inte blir individuellt erkand som
foralder. Detta synliggjordes av O'Leary & Thorwick (2006) som pekade pa
samhallets syn pa kénsroller och jamstalldhet i foraldraskapet. Konsrollerna och
den bristande jamstalldheten ledde till att faderna inte fick den omvardnad de
upplevde sig behdva, da de i samhallet ansags vara den sekundéara foraldern och
upplevde sig inte tillatas visa kanslor (O'Leary & Thorwick, 2006; Wagner et al.,
2018). Faderna uppgav att de i situationen fick anamma en omhéndertagande och
praktisk roll, vilket var frustrerande nar de sjalva var i behov av stdd i sorgen
(Samuelsson, 2001). P& samma satt lyfter Wojnar (2007) samkonade foraldrars
upplevelse av bemétandet av den icke havande modern som likt faderna upplevde
sig forbisedd, negligerad och obekraftad som féralder av sjukvarden. Enligt

Conway & Russel (2000) blev enbart 18% av de icke havande fordldrarna
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tillfragade om hur de madde och hanterade forlusten. Det &r av stor vikt att oka
jamstalldheten i samhaéllet (Regeringskansliet, 2022Db), detta for att foréldrarna ska
ses lika drabbade av forlusten och erhélla en likvardig vard. Okad jamstalldhet
paverkar i sin tur sjukvardens uppbyggnad och struktur i synen pa
omhandertagandet av drabbade foraldrar. Genom att varden synliggor de bada
foraldrarnas behov och agerar pa ett mer jamstallt satt uppmarksammas dem dels
som en enhet, dels individuellt. Riskerna med att inte se till den andra forélderns
kanslomassiga reaktion pa missfallet kan leda till ett stort lidande som riskerar att
ga obemarkt forbi. Detta kan leda till psykisk ohélsa, nagot som paverkar manga
dimensioner av individens tillvaro. | férlangningen riskerar detta att leda till
konsekvenser for saval individen som samhallet. Att framja god héalsa och
valbefinnande, samt minska psykisk ohdlsa ar darfor ur ett globalt perspektiv av
stor betydelse (Regeringskansliet, 2022a).

Ytterligare ett fynd som uppkom i resultatet belyser sjukskoterskans viktiga roll i
foraldrarnas upplevelse av omvardnaden under rubriken Std dem bi. Det saknas
tillrackliga forutsattningar for sjukskoterskan att bedriva den omvardnad féraldrar
vid missfall ar i behov av och berattigade till. Ett centralt fynd i studien var att
foraldrarna saknade kanslomassigt stod da en majoritet av foraldrarna uppgav
bristande empati och lyhordhet fran sjukskéterskorna. Emond et al. (2019)
uppmarksammar att bade patienter och sjukskéoterskor ar medvetna om behovet av
kénslomassigt stdd. Vidare konstaterar Edmond et al. (2019) att sjukskoterskor
saknar kunskap i hur de ska bemota foraldrar som genomlever ett missfall. Lika sa
bekraftar Bellhouse et al. (2019) sjukskoterskornas viktiga roll i foréldrarnas
sorgeprocess. Ytterligare lyfter Bellhouse et al. (2019) hur fordldrarna upplevde det
otillrackliga bemotandet som en bidragande faktor till deras traumatiska upplevelse.
En orsak till det bristande bemétandet kan bero pa otillracklig utbildning. Enligt
Socialstyrelsen (2020) uppgav 54% av de avdelningar som ingick i deras rapport
att personalen har fatt adekvat utbildning i hur de ska varda foraldrar vid missfall.
Swansons omvardnadsteori (1993) kan fungera som en utgangspunkt for
forhallningsatt och bemotande dar foraldrarnas kanslomassiga saval som fysiska

behov prioriteras. Dennateori visar Jansson & Adolfsson (2011) kan implementeras
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genom att sjukskoterskan bygger en relation med foraldrarna. Exempelvis genom
att vara Oppen, ge dem tid, utrymme och fysisk beroring. Slutligen att tro pa
foraldrarna och validera deras kanslor och upplevelse genom kommunikation och
bemdtande. Swansons omvardnadsteori (1993) ger sjukskdterskan en  6kad
kapacitet att hantera dessa svara moten men ytterligare utbildning, personal och

specialistvard kravs.

Sjukskaterskans stdd och guidning ar avgdrande for de minnen foraldrarna har efter
forlusten av sitt barn. Under kategorin Minnenas betydelse tydliggors foraldrarnas
fortroende for och forvantningar pa sjukskoterskans engagemang under
sorgeprocessen. Sjukskdterskans engagemang gjorde det mojligt for foraldrarna att
skapa positiva minnen, exempelvis genom att fotografera, géra hand-och fotavtryck
samt spendera tid och ta hand om sitt barn. Detta bekraftar Radestad (1996) och
konstaterar vikten av att lata foraldrarna fa sa mycket tid de 6nskar med barnet.
Vidare lyfter Radestad (1996) att minnen av och med barnet ar fordelaktigt i
sorgeprocessen. Foraldrarna uppskattade att personalen samlade minnen at dem,
exempelvis genom att bista foraldrarna i att fotografera barnet, spara en harlock och
gora hand- och fotavtryck. Detta dven om foraldrarna sjalva till en borjan inte sag
det som meningsfullt. Senare i sorgeprocessen uppgav foraldrarna att dessa minnen
blev ovérderliga (Samuelsson et al., 2001). | det ndrmaste alla avdelningar erbjod
hand-och fotavtryck, fotografering och hjélpte foraldrarna att spara en harlock av
barnet (Socialstyrelsen, 2020). Daremot var det enbart 44% av avdelningarna som
alltid erbjod foraldrarna att ta med sitt barn hem, vilket & mdgjligt genom att
foraldrarna far en liten och portabel kylldda som alternativ till att forvara barnet i
kylrum. Darmed kan foraldrarna fa den tid de sjalva dnskar att ha sitt barn i hemmet.
41% av avdelningarna erbjod endast detta pa efterfragan av foraldrarna, vilket
forutsatter att foraldrarna ar medvetna om att mojligheten finns. Trots att
forutsattningarna fanns var det 10% av avdelningarna som aldrig gav féréldrarna
den majligheten. Det ar sjukskoterskans och avdelningens ansvar att erbjuda alla
patienter mojlighet att pa basta mojliga vis hantera sin situation. Antonovsky (1991)
menar en person som upplever meningsfullhet, begriplighet och hanterbarhet har

lattare att hantera en svar situation. Sjukskoterskan kan oka foraldrarnas KASAM
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genom att formedla information pa ett begripligt satt, ge resurser for foraldrarna att
hantera sin situation och skapa meningsfullhet genom att guida och stotta dem i
processen att skapa minnen med sitt barn. Mer konkret kan detta ske genom att
sjukskoterskan ger broschyrer och kontaktuppgifter till stddorganisationer och
andra vardinstanser sa som psykologer och kuratorer. Sjukskoterskan skall arbeta
for att tillgodose alla foraldrars individuella behov och énskemal. Vidare ansvarar
sjukskoterskan for att framja delaktighet genom att involvera foraldrarna i de beslut
som tas. Skillnaderna i vad foraldrarna erbjuds for mojligheter i omhandertagandet
av det avlidna barnet pekar pa brister i varden vid missfall. Halso- och sjukvarden
skall vara tillganglig for alla och darfor ar det essentiellt att alla erbjuds adekvat och
jamstalld vard, oavsett vilket land, region eller sjukhus de vardas pa

(Regeringskansliet, 2022a).

Slutsats

Att genomga ett missfall innebar mer ar det fysiska lidandet, framst innebar det att
sorja ett liv som inte fick mojligheten att levas. Den psykiska och existentiella
smartan ar saledes av storsta vikt att ha i beaktande som sjukskoterska. Genom att
vara éppen, mottaglig och nérvarande i motet med foraldrarna bekréftas deras sorg
och barnets korta tid pa jorden. Att sta upp for foraldrarna, inte svikta, vaga visa
mod och sta dem bi ar darmed sjukskéterskans viktigaste roll i omvardnaden vid

missfall.
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I've lost a child, I hear myself say,
And the person I'm talking to just turns away.
Now why did I tell them, I don't understand.
It wasn't for sympathy or to get a helping hand.

| just want them to know I've lost something dear.
I want them to know that my child was here.
My child left something behind which no one can see.

My child made just one person into a family.

So, if I've upset you, I'm sorry as can be.
You'll have to forgive me, | could not resist.
| just want you to know that my child did exist.
(Okand forfattare, u.d.)
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England, 2020.

bereavement after
stillbirth of
Pakistani,
Bangladeshi and
White British
mothers in a town
with multi-ethnic
populations in
England.

-Inklusionskriterier: missfall de
senaste 6-24 manaderna, dofott barn
eller forlust inom 7 dagar efter fodsel
vardad pa neo, kvinnor éver 16 ar vid
tidpunkten for befruktningen,
pakistansk, bangladeshisk eller vit
brittisk etnicitet dokumenterad i deras
register, bosatta inom fasta
postnummeromraden i staden.
-ExKklusionskriterier: kvinnor under
16 ar vid tidpunkten for
befruktningen, mddrar och andra
etniciteter &n pakistanska,
bangladeshiska och vita britter, och
som inte bor i de fordefinierade
postnummeromradena.

deras begaran.
-Intervjuerna spelades

in och transkriberades.

-Intervjuguide.
-Pilotintervju.
-Intervjuléngd: 32-1 h
och 35 min.

mer information.

-Upplevelse av vard: god

eller mycket god,
personal upplevdes som
stottande, omtanksam
och vénlig. Negativa
upplevelser: dalig
kommunikation,
oforberedda besdk, ej
forberedd for vad som
skulle handa.

svarar pa syftet. Citat fran
intervjuerna ar redovisade.
Palitlighet: ej redovisad
forforstaelse, oklart hur
manga som deltagit i
analysen.

Verifierbarhet: metod och
urval &r beskriven.
Inklusions- och
exklusionskriterier ar
redovisade.

Skriftligt samtycke.
Godkénd av etisk kommitté.

Helps, A., O"Donoghue,
K., O"Conell, 0., &
Leitao, S.

Bereaved parents
involvement in maternity
hospital perinatal death
review processes:
‘Nobody even thought to
ask us anything’

Irland, 2022.

The aim of our
study was to assess
parents' perception
of how they may be
appropriately
involved in the
maternity hospital
perinatal death
review in ways that
benefit them and
the review process
itself.

-Andamalsenligt urval, rekryterade av
barnmorskor specialiserade i sorg
samt volontarorganisationer som
stottar familjer genom missfall.
-Inklusionskriterier: >18 ar,
engelsksprakig, >6 manader sedan
missfall, <6 ar sedan missfall.

-20 deltagare intervjuades, 16
mammor och 4 pappor.

-Semistrukturerade
intervjuer virtuellt
(covid).

-Pilotintervju.
-Intervjuguide.
-Intervjuléngd 27-107
min.

-Intervjuerna spelades

in och transkriberades.

-Tvé av forfattarna
analyserade
intervjuerna.

-Sorgen, upplevde
mycket stark sorg som

paverkade hela tillvaron,

kund inte &ta eller sova.
-Kommunikation
Onskade anpassad och
lattare. Upplevde
empatiskt bemotande
positivt.

-Kénde sig glomda.
-Bristande emotionellt
stod.

Tillforlitlighet: studien
svarar pa syftet. Citat fran
intervjuerna ar redovisade.
Overforbarhet: metod och
urval ar vél beskriven.
Palitlighet: palitligheten
starks da ”conflict of
interest” redovisats.
Verifierbarhet: metod och
urval ar beskriven. Inklusion
kriterier ar redovisade.
Godkand av etisk kommitté.




Bilaga 2. Artikeloversikt (kvalitativ)

Forfattare Syfte Urval Genomférande Resultat Kvalitet

Titel Datainsamlingsme | Analys

Land, Ar tod

Meaney, S., The aim of the -Strategiskt urval -Specialiserad -Information, vill under framtida Overforbarhet: Starks av att
Everard, M. C., study was to gain (andamalsenligt). barnmorska inom sorg | grav ha mer information, metoden r val beskriven. Sanks da
Gallagher, S., & insight into the -Semistrukturerade rekryterade deltagarna. | levnadsrad, fler och titare besok, inklusions och exklusionskriterierna

O’Donoghue, K.

Parents’ concerns
about future pregnancy
after stillbirth: a
qualitative study

2016, Irland.

consideration and
planning of a
subsequent
pregnhancy by
parents in the
weeks following
stillbirth.

intervjuer pa
sjukhuset eller annan
plats vald av
deltagaren.

-Tio kvinnor och mén
deltog, alla irlandska.

- Intervjuguide,
intervjutid 35-95 min.
-Intervjuerna spelades

in och transkriberades.

-Tva av forfattarna
analyserade
intervjuerna enskilt.

vill bli vardad som en hogrisk-
graviditet vid framtida grav, mer
individuell och specialiserad
anpassad vard (personcentrering).

ej ar redovisade.

Verifierbarhet: Starks da metoden
ar vél genomford och urvalet vél
beskrivet.

Tillforlitlighet starks da studien
svarar pa syftet.

Palitlighet: Sanks av att
forforstaelsen ej ar redovisad och
starks da citat 4r redovisade.
Godkand av etiska kommitteen.
Skriftligt samtycke.

Meredith, P., Wilson,
T., Branjerdporn, G.,
Strong, J. & Desha, L.

“Not just a normal
mum’”: a qualitative
investigation of a
support service for
women who are
pregnant subsequent to
perinatal loss.

Australien, 2017

The aim of this
research was to
understand the
experience of
pregnancy and birth
for mothers in a
pregnancy
following perinatal
loss, and to
understand their
experience of the
specialised PALC
provided at the
Mater Mothers’
Hospital in
Brisbane, Australia.

-Semistrukturerad
intervju utférdes av
en utav forfattarna.
-Deltagare: 10
kvinnor.
Exklusionskriterier:
man.
Inklusionskriterier
-Alder: 22-39 r.

-Intervjuerna
analyserades av tva
utav forfattarna.
-Intervjulangd: 20-60
min.

-Intervjuerna spelades

in och transkriberades.

-Intervjuguide.

-Positiva upplevelser:
personcentrering, empati, bra
relation med bada foraldrarna +
tidigare barn.

-Stod: ville ha flexibilitet,
forstaelse, kontinuitet och
bekraftelse av vardpersonal.
-Uppfoljning: PTSD av att komma
tillbaka till samma vaningsplan

Overférbarhet: metod och urval ar
beskriven.

Tillforlitlighet: studien svarar pa
syftet.

Palitlighet: citat redovisas.
Verifierbarhet: inklusionskriterier
redovisas.

Godkand av etisk kommitté.
Skriftligt samtycke.




Bilaga 2. Artikeldversikt (kvalitativ)

Forfattare Syfte Urval Genomférande Resultat Kvalitet

Titel Datainsamlingsmetod Analys

Land, Ar

Punches, E. B., The purpose of -Strategiskt urval -Ansvarig -Milj6, avsaknad av integritet och Overforbarhet: stirks av att
Johnson, D. K., this study is to (andamélsenligt). -Patienter med | sjukskéterska forstaelse for handelseforloppet och metod och rekryteringanalys

Acquavita, P. S.,
Felblinger, M. D. &
Gillespie, L. G.

Patient perspectives
of pregnancy loss in
the emergency

describe the
contemporary
perspectives of
women
experiencing a
pregnancy loss in
the ED.

bekraftade missfall pa ett av tva
sjukhus akutmottagning.
-Inkluderades: 18-45 ar,
diagnostiserat missfall pa
akutmottagningen (akm),
utskriven till hemmet.
-Exkluderades: icke

rekryterade lampliga
patienter vid
utskrivning.
-Intervjuguide.
-Intervjutid 30-60
min.

-Spelades in och

symptomen, “kaotisk” miljo pa akm.
-Kommunikation/information,
avsaknad av delaktighet och tydlig
information, mycket véntetid, kanslor
av frustration och upprérdhet, som en
ké&nslomassig bergodalbana.

-”’Don’t worry”, att inte bli tagen pa

ar beskriven. Sanks pa grund
av smalt urval, starks da
deltagarna pa tva olika
sjukhus.

Verifierbarhet: starks av att
metod och rekryteringanalys
&r beskriven.

department engelsksprakig eller transkriberades. allvar, kande sig och sina kanslor Tillforlitlighet: starks av att
spansksprakig, bekraftad -Tva av forfattarna ignorerade. studien svarar pa syftet och

USA, 2018. kognitiv nedséttning, framkallad | analyserade -Personalens stod vid sorgen, positiva | underséker det som avsags.
abort, tidigare intervjuerna enskilt. ké&nslor av emotionellt stod, Palitlighet: starks av att citat
fertilitetsbehandling, >2 tidigare personalens stod for att minska ar redovisade, sénks av att
missfall, risk for depression. skuldkanslor. forfattarnas forforstaelse ej ar
-Atta kvinnor mellan 21-34 4r. redovisad. Godkénd av etiska
-Semistrukturerade intervjuer. kommitteen.

Siassakos, D., The aim of the -Strategiskt urval -Tvéa av forfattarna -Omvérdnaden efter missfall varierar | -Godkand av etisk kommitté.

Jackson, S., INSIGHT study (andamalsenligt) holl i intervjuerna. mycket. - Kommunikationen, -Skriftligt samtycke.

Gleeson, C., was to conduct an | -Semistrukturerade intervjuer. -Intervjuerna uppfattas som kall. Blev ej tagna pa -Tillforlitlighet: studien svarar

Chebsey, C., Ellis, in-depth -21 kvinnor, 14 partners + 22 genomfordes i allvar nar de kande att nagot var fel. pa syftet. Citat fran

A., & Storey, C. All
bereaved parents
are entitled to good
care after stillbirth:
a mixed-methods
multicentre study
(INSIGHT)

England, 2017.

investigation of
bereaved parents’
perspectives and
the main
challenges for
staff that care for
them and identify
how to improve
care with specific
examples of good
and bad practice.

personal fran tre sjukhus i
England.

-Inklusionskriterier: foraldrar
med dofott barn, personal pa
forlossningen/bb.

deltagarnas hem eller
i ett privat rum pa
sjukhuset.
-Intervjuguide.
-Intervjuerna
spelades in och
transkriberades.
-Tematisk analys
-Tvé av forfattarna

genomfodrde analysen.

-Vaginal forlossning, kénde sig
tvingade till det trots att manga
Onskade kejsarsnitt. -Information,
Onskade mer information speciellt
efter utskrivning. -Miljo, vill ej
vardas eller vistas samman med andra
nyforlosta.

-Uppféljning dnskade mer
information tiden mellan utskrivning
och uppfoéljning.

intervjuerna redovisas och
anses vara djupa.
-Overforbarhet: urval och
datainsamling finns val
beskrivet.

-Pélitlighet: flera forfattare har
deltagit i analysen.
Forforstaelsen ar ej redovisad.
-Verifierbarhet: metod och
analys &r vél beskrivet.
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